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Abstrakt

Bakgrund: Aldersrelaterad hérselnedsattning ar vanligt forekommande och kan leda
till férsamrad taluppfattning och minskad social interaktion, vilket i sin tur kan leda till
isolering, depression och demens. Horapparater kan forbattra taluppfattningen, men

kostnader for dem skiljer sig inom olika regioner i Sverige.

Syfte: Syftet med studien var att underséka om kostnader fér utprovning av
hdrapparater har betydelse for huruvida pensionarer valjer att inforskaffa

horapparater eller inte.

Metod: Studien ar en observationsstudie av tvarsnittstyp med kvantitativ ansats.
Enkater har skickats ut till fem PRO-féreningar i regionerna Stockholm, Gotland,
Orebro, Varmland och Dalarna. Analysen har bearbetats med deskriptiv statistik i
statistikprogrammet SPSS, version 25 och chi-2-test och stapeldiagram har utformats
i Excel. De 6ppna fragestallningarna i studien har bearbetats med kvantitativ

innehallsanalys genom tematisering av svarsalternativen.

Resultat: Resultatet visar att en majoritet av respondenterna féredrar engangsavgift
framfor abonnemangsavgift, men att abonnemangsavgift inte ar ett hinder vid
inforskaffande av horapparater. Fem overgripande teman skapades utifran de svar
som genererades fran studiens 6ppna fragestallning om huruvida det finns nagra
faktorer utdver kostnaden som har betydelse for inforskaffande av hérapparater.

Dessa ar hanterbarhet, batterier, funktion, design och behov.

Slutsatser: Slutsatsen av denna studie ar att majoriteten av respondenterna foredrar
engangsavgift framfér abonnemangsavgift om de far valja, vilket ar genomgaende i
samtliga regioner. Daremot ar det svart att sdga hur mycket respondenterna ar
beredda att betala i engangsavgift for sina hérapparater inom varje region, da det

finns en stor spridning pa svaren.

Nyckelord: Horapparater, horselnedsattning, kostnader, pensionarer



Abstract

Background: Age-related hearing loss is common and can lead to impaired speech
perception and inhibited social interaction, which in turn can lead to isolation,
depression and dementia. Hearing aids can improve speech perception and general

well-being, but costs for them differ in different regions of Sweden.

Aim: The aim of the study was to investigate whether cost of hearing aids is a

relevant factor to whether retirees choose to purchase hearing aids or not

Methods: This study uses a quantitative methodology with a cross-sectional design.
A survey have been conducted among five pensioners’ national organization
associations in the Stockholm, Gotland, Orebro, Varmland and Dalarna regions. The
analysis has been processed with descriptive statistics including chi-2 testing. The
open questions in the study have been processed by quantitative content analysis

through thematization of the respondents answers.

Results: The result shows that the maijority of the respondents prefer an one-time fee
over a subscription fee, but that a subscription fee is not an obstacle to procuring
hearing aids. Five overall themes were created based on the responses generated
from the open question. These are: manageability, batteries, function, design and

needs.

Conclusions: The majority of the respondents prefer a one-off fee over a subscription
fee if they can choose, which is typical among all the respondents regardless of
regional belonging. On the other hand, it is difficult to say how much elderly people
are prepared to pay in one-time fee for their hearing aids in each region, as there is a

wide spread of responses.

Keywords: Hearing aids, hearing loss, costs, retirees
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Ordlista

Basilarmembranet - Ett membran i koklean som vibrerar som svar pa
ljudvibrationer, som vid kontakt med harcellerna i det cortiska organet skapar
nervimpulser. Basilarmembranet ar ordnat tonotopiskt, vilket innebar att hdga och
laga frekvenser far olika delar av basilarmembranet att vibrera, ungefar som pa ett

piano.

Cortiska organet - Belaget i den vatskefyllda koklean i innerdrat specifikt i scala
media vilandes pa basilarmembranet. Det cortiska organet i scala media bestar av
endolymfatisk vatska, inre- och yttre harceller samt stddjeceller som tillsammans

skapar nervimpulser som svar pa ljudvibrationer.

Glykemiskt index - Ett matt pa hur kolhydrater i ett livsmedel paverkar

blodsockernivan.
Hypertoni - Hogt blodtryck.

Metaboliska sjukdomar - Amnesomséttningssjukdomar.

Sensorineural horselnedsattning - Horselnedsattning till féljd av skada i innerérat

eller pa horselnerven.

Spirala ganglierna - Transporterar fibrer perifert till harcellerna i det cortiska organet

och centralt till kokleariskarnorna i hjarnstammen.

Stria Vascularis - Producerar endolymfatisk vatska till scala media.
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1. Inledning

Mer an 5 % av varldens befolkning har en horselnedsattning som ar samre an 40 dB
pa basta orat, vilket innebar att det ar ungefar 432 miljoner vuxna personer som har
hdrselnedsattning (WHO, 2019). Aldersrelaterad hérselnedséttning (presbyakusis) ar

en vanlig funktionsnedsattning bland pensionarer (Wang & Puel, 2020).

Horapparater ar ett hjalpmedel som kan underlatta kommunikationen for personer med
denna typ av horselnedsattning, da personer med horselnedsattning i de flesta fall
drabbas av forsamrad taluppfattning (Jenkins, Fodor, Presacco & Anderson, 2018).
Halso- och sjukvardslagen beskriver att hela Sveriges befolkning har ratt att fa vard pa
lika villkor (Halso- och sjukvardslagen [HSL], SFS 2017:30, kap 3, 1 §). Samtidigt visar
siffror fran en farsk undersdkning att kostnader fér hérapparater varierar kraftigt mellan
de olika regionerna i Sverige (Horselskadades riksforbund [HRF], 2019). Dessutom
kan personer med sarskilda behov fa betala en vasentligt hdgre summa for sina

hérapparater i vissa regioner, an personer utan sarskilda behov (ibid).
2. Bakgrund

2.1 Horselns anatomi hos normalhorande personer

Horseln fungerar genom att ljudvagor fangas upp av ytterérat och leds in genom
hérselgangen, fram till trumhinnan som bdrjar vibrera. Vibrationerna frambringar
rorelse i de tre hdrselbenen i mellandrat som for ljudvagen vidare fran mellandrat till
innerdrat via det ovala fonstret. Koklean i innerdrat ar formad som en snacka och dar i
finns basilarmembranet som har rader av inre och yttre harceller, ungefar 3500 inre
och 12 000 yttre harceller i varje 6ra. Koklean ar aven vatskefylld och nar vibrationerna
fran ljudvagen tranger in har satts harcellerna i rorelse (Gelfand, 2016). Hoga och laga
frekvenser stimulerar olika delar av koklean, de hégre frekvenserna i bérjan av
koklean och de lagre frekvenserna langre upp. Vid ingangen till koklean ar

basilarmembranet smalare och mer spant och den delen vibrerar mest av hdga



frekvenser. Langst in i koklean ar basilarmembranet tjockare och mindre spant och
vibrerar mest av laga frekvenser. Nar basilarmembranet vibrerar kanner harceller i
innerdrat av vibrationerna och skickar vidare impulser via horselnerven till hjarnan for

att tolka ljudet (ibid).

2.2 Presbyakusis

Aldersrelaterad horselnedséttning (presbyakusis) debuterar vanligtvis vid 55-65 ars
alder och ar en genetisk horselnedsattning som ar progressiv, sensorineural och
bilateral i sin natur och den bdrjar i det hogfrekventa omradet och sprider sig till lagre
frekvenser med tiden (Ciorba et al., 2015; Wang & Puel, 2020). De faktorer som kan
leda till att man far presbyakusis ar bade av inre- och yttre karaktar. De inre faktorerna
ar DNA-mutation hos mitokondrier, genetiska sjukdomar, hypertoni, diabetes,
metaboliska sjukdomar samt andra systemiska sjukdomar. De yttre faktorerna ar bland

annat buller och ototoxiska lakemedel och dieter (Lee, 2013).

Det finns idag sex typer av presbyakusis som konstaterats av Schuknecht och Gacek
(1993). Dessa ar sensorisk presbyakusis som innebar en forlust av harceller i det
cortiska organet, neural presbyakusis som orsakas av en forlust av nervfibrer i spirala
ganglierna, metabolisk eller strial presbyakusis dar forlust av stria vascularis-celler
orsakar presbyakusis, koklear transmission som orsakas av en forandring av de
fysiska egenskaperna i hinnsnackan i scala media, en kombination av flera
foregaende typer samt obestamd presbyakusis (Ciorba et al., 2015; Schuknecht &
Gacek, 1993).

Pa senare tid har forskarna funnit samband mellan inflammatorisk mat och
presbyakusis och att det gar att minska risken for presbyakusis genom att undvika
inflammatorisk mat sasom socker, processad mat och juicer. Det beror pa att de
innehaller héga halter av glykemiskt index [GI] och att det kan leda till
hjart-karlsjukdomar och typ 2 diabetes som bada ar riskfaktorer for att utveckla

presbyakusis. De har aven funnit att risken for att utveckla presbyakusis minskar vid



ett hogre intag av vitamin A, men inga samband har funnits mellan andra vitaminer

och presbyakusis (Sardone et al., 2020).

Obehandlad presbyakusis kan innebara en okad risk for utvecklandet av isolering,
depression och demens (Wang & Puel, 2020). Det finns teorier om att det beror pa
minskad stimulans av horselintryck som aven leder till hammande av social interaktion,

som i sin tur kan leda till isolering, depression och demens (Lin et al, 2011).

2.3 Horapparater

Fran en boérjan var hdrapparaterna analoga men har sedan dess utvecklats till att bli
digitala. Det innebar att akustiska signaler som tas upp via hérapparatens mikrofon,
omvandlas till elektriska signaler som sedan forstarks. Horapparaten omvandlar sedan
ater den bearbetade signalen till akustisk, for att en hérselnedsatt person ska kunna
uppfatta den (Tye-Murray, 2015). Hérapparater ar den vanligaste behandlingen vid
sensorineurala horselnedsattningar av mild till mattlig grad och den upplevda nyttan
med horapparater varierar mellan olika personer (Jenkins, Fodor, Presacco &
Anderson, 2018). Det finns olika typer av hdrapparater och de utvecklas standigt for
att méta patientens behov, exempelvis genom teknik och aven for att bli kosmetiskt
tilltalande. En av de vanligaste typerna ar bakom-orat-apparater, dar en del sitter
bakom o6rat och en del i 6rat som ljudet leds in genom. Allt-i-Grat-apparater ar en
annan typ av hérapparat, dar all teknik sitter i 6rat (Gelfand, 2016). Hérapparatens
huvudsakliga uppgift ar att forstarka talljud och gora det hérbart for personer med
horselnedsattning. Det sker oftast med hjalp av selektiv forstarkning, vilket innebar att
hérapparaten forstarker utvalda frekvensomraden dar patienten har forsamrad horsel
(Johnson, 2018). Om kvalitén pa talsignalen ar kraftigt féorsamrad pa grund av skador i
koklean eller pa horselnerven, kan ljudet inte uppfattas av personen trots att

hoérapparaten forstarker ljudet (Jenkins, Fodor, Presacco & Anderson, 2018).

Bade normalhérande personer och personer med horselnedsattning har ett

dynamikomrade som representerar omradet mellan de ljud som ar precis hérbara och
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de som ar obehagligt starka (Dillon, 2012). Personer med sensorineural
hoérselnedsattning har ett minskat dynamikomrade och det kan vara en svar avvagning
att forstarka ljudet sa det blir horbart for patienten, utan att det later obehagligt. Den
inkommande ljudsignalen stracker sig 6ver ett brett dynamikomrade, men genom att
bearbeta den pa ett olinjart vis kan signalen representeras i personens minskade
dynamikomrade pa ett tillfredsstallande satt. Malet med olinjar férstarkning i
hoérapparaten ar att normalisera ljudstyrkan sa att ljud uppfattas med ungefar samma

styrka som fér en normalhérande person (Thrailkill, Brennan & Jesteadt, 2019).

Trots att hérapparater kan vara till stor hjalp for personer med horselnedsattning, ar
det manga som har en negativ installning till hérapparater och anvander dem i liten
utstrackning. Detta leder till att hérapparaterna inte ger en optimal férstarkning
(Amlani, Smaldino, Hayes, Brian & Gessling, 2019). Manga vantar aven med att
genomga hdrselrehabilitering till dess att horselnedsattningen ar mattlig till svar (Meyer
& Hickson, 2012).

2.4 Horapparatkostnader i Sverige

Horselskadades riksforbund [HRF] har i en rapport fran 2019 sammanfattat de
ojamlika kostnaderna for horapparater i landets olika regioner. Rapporten visar att det i
en del regioner enbart tas ut en besdksavgift som ingar i hdgkostnadsskyddet, medan
andra regioner utover besdksavgiften aven tar ut en utprovningsavgift for hérapparater
som inte ingar i hogkostnadsskyddet. Besdksavgift tas ut i mer an halften av
regionerna och kan kosta fran 100 till 400 kronor per besok. Det kravs ofta minst 3
besok for att fa hérapparater utprovade, ibland fler (ibid). Utprovningsavgiften av
hérapparater ar antingen i fast eller rorlig form. De flesta regionerna har en fast
utprovningskostnad, dar det antingen tas ut en kostnad per horapparat oavsett
patientens behov eller en kostnad som innefattar bade en och tva hérapparater
beroende pa patientens behov. De fasta utprovningskostnaderna varierar fran att vara

gratis i en del regioner till att kosta 1400 kronor for tva hérapparater i en annan. | den



region som har en rorlig utprovningsavgift far patienten betala 20 % av
hérapparatpriset, vilket kan variera mellan olika patienter beroende pa hur behovet ser
ut (ibid). Utover fast- och rérlig kostnad for hérapparater finns det i tva regioner en
sarskild tillaggskostnad for horapparater, dar landstinget betalar en viss del av
hérapparaterna. Kostar de mer an sa far patienten sta for den resterande kostnaden.
En region har 3000 kronor som tak och en annan har 3500 kronor som tak (ibid).
Region Stockholm och region Skane har nagot som kallas “fritt val av hjalpmedel”. Det
innebar att patienterna far en horselcheck som tacker en viss del av kostnaden i de
privata aktorernas utbud, men den tacker sallan hela kostnaden (ibid). Kostnaden kan
i vissa fall innebara upp emot 25 000-30 000 kronor utdver horselchecken (HRF,
2014). Region Orebro lan har nyligen infért en abonnemangsavgift dar 65 kronor
betalas varje manad for dem som inférskaffar hérapparater. Avgiften innefattar aven
andra personliga hjalpmedel och samma avgift galler aven om man har flera

hjalpmedel (Region Orebro lan, 2020).

2.5 Pensionarernas riksorganisation

Pensionarernas riksorganisation [PRO] grundades 1942 i Malmd. Vid den tiden hette
organisationen Sveriges Folkpensionarers Riksorganisation och det var inte férran
1965 som organisationen antog namnet som den har idag (Pensionarernas
riksorganisation [PRO], u.a.). Organisationen har alltid varit partipolitiskt obunden och
medlemmarna kan genom direktdemokrati paverka verksamhet och ledning inom
organisationen. Detta sker pa arsmoten och hdstmoten (ibid). Idag har organisationen
omkring 320 000 medlemmar férdelat pa olika foreningar i landet (ibid). PRO arbetar
nationellt fér att paverka politiker och andra samhallsaktorer i fragor som rér ekonomi,
boende, vard och omsorg samt aldersdiskriminering. Organisationen arbetar aven
internationellt via Nordiska samarbetskommittén for battre villkor for pensionarer (ibid).
For att bli medlem i en PRO-férening kravs nagon form av pension, alternativt att
personen man bor med ar pensionar. Det ar tillatet att arbeta vid sidan av pensionen
och anda behalla sitt medlemskap i PRO. Vid medlemskapet far personen sjalv valja

vilken forening medlemskapet ska tillhéra, om det ar den lokala foreningen eller en



annan forening (ibid).

2.6 Tidigare forskning om horapparatkostnader

Forskningslaget visar att det framst ar studier fran Australien som undersoker
kostnader for hérapparater ur ett patientperspektiv. Det finns forskning fran andra
lander, exempelvis USA men manga studier har inte patientperspektivet i atanke eller
sa undersoker de andra hjalpmedel sasom kokleaimplantat. | Sverige verkar det annu

inte finnas studier om kostnader for hdrapparater ur ett patientperspektiv.

Forskning fran Australien visar att kostnader for hérapparater i manga fall ar ett hinder
i aldre manniskors beslut att valja eller inte valja horapparater. | samtal mellan
audionomer och patienter gallande kostnader for hOrapparater, reagerar patienter ofta
starkt pa att det kostar pengar och det kan vara svart for audionomen att prata om det
med patienten (Ekberg, Barr & Hickson, 2017). En studie fran USA visar att kostnader
ar en av de vanligaste orsakerna till att manniskor valjer att inte inforskaffa
hoérapparater (Fischer et al., 2011). Det finns aven studier som visar att kostnader i
kombination med andra faktorer har betydelse fér om hérapparater inférskaffas eller
inte. Ett exempel pa det ar Laplante-Lévesque, Hickson och Worrall (2010) som i sin
studie menar att beslutet om hérapparater inte bara beror pa kostnaderna, utan aven

pa grad av horselnedsattning och andra manniskors upplevelser av hérapparater.

Det finns stora skillnader mellan olika lander i hur mycket patienten sjalv far betala for
sina hoérapparater (Ekberg et al., 2017). Vid jamférelse av horselskadades
riksférbunds (HRF, 2019) siffror gallande horapparater i Sverige och studien av Ekberg
et al. (2017) fran Australien finns en markbar skillnad mellan kostnaderna. Enbart
utprovningskostnaden for hdrapparater i Sverige varierar fran 300-1500 kronor (HRF,
2019), vilket kan ses som en férhallandevis lag kostnad i relation till Australiens
kostnader. Dar kan horapparater kosta allt fran 2000 till 12000 australiensiska dollar

(Ekberg et al., 2017), vilket innebar ungefar 12000-70000 svenska kronor enligt Forex
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bankens valutaomvandlare. Daremot hade inte skillnaden varit lika stor om alternativet
“fritt val av hjalpmedel” hade jamférts med de australiensiska kostnaderna, dar
patienten kan tvingas betala mellan 25000-30000 kronor (HRF, 2014). | Sverige har
det annu inte framkommit nagra studier om kostnader for hdrapparater ur ett
patientperspektiv. Darfor amnar den har studien att undersoka just kostnader for
hoérapparater ur ett patientperspektiv. Da kostnader och betalsatt for hérapparater
skilier sig mellan olika regioner (HRF, 2019; Region Orebro l&n, 2020) &r det intressant

att ta reda pa vad pensionarer i olika regioner anser om kostnader fér hérapparater.

3. Syfte och fragestallningar

3.1 Syfte
Syftet med studien ar att undersdka om kostnader for utprovning av horapparater har

betydelse for huruvida pensionarer valjer att inférskaffa horapparater eller inte.

3.2 Fragestallningar

Vilket betalsatt for horapparater ar att féredra inom varje region?

e Hur mycket ar man beredd att betala i engangsavgift fér hdrapparater inom
varje region?

e Hur staller man sig till abonnemangsavgift for hdrapparater inom de olika
regionerna?

e Finns det nagot utéver kostnader som har betydelse for huruvida pensionarer

valjer att inforskaffa hérapparater eller inte?

4. Metod och material

4.1 Studiedesign

Studien ar en observationsstudie av tvarsnittsdesign som enligt David & Sutton (2016)
innebar att data samlas in vid en bestamd tidpunkt och enkater har anvants som

datainsamlingsmetod. Enkaterna har framstallts pa egen hand som post- och



webbenkat och delats ut till PRO-féreningar i Region Stockholm, Gotland, Orebro,

Varmland och Dalarna.
4.2 Urval och respondenter

Inklusionskriterier for studien var pensionarer med medlemskap i en PRO-forening i
Sverige. Ett bekvamlighetsurval tilldampades, vilket enligt Bryman (2018) innebar att

individer som finns tillgangliga under undersokningsperioden valjs ut.

Enkaten skickades till 249 personer fordelat pa fem PRO-féreningar i region
Stockholm, Gotland, Orebro, Varmland och Dalarna. Det inkom 133 enkater (53 %)
fran dessa PRO-féreningar. Av enkaterna som inkom var det bortfall pa ytterligare 37
enkater pa grund av ofullstandigt ifyllda enkater samt att en del respondenter missat
att fylla i samtycke till deltagande i studien. Detta genererade ett urval bestdende av

96 enkater, vilket motsvarar en svarsfrekvens pa 39 %.



4.2.1 Demografisk information om respondenterna

Tabell 1. Demografisk information om respondenterna

Demografisk data Antal Procent
Region

Stockholm 26 27 %
Gotland 24 25%
Dalarna 21 22 %
Orebro 20 21 %
Varmland 5 5%
Kén

Kvinna 61 64 %
Man 35 36 %
Kan betala oférutsedd kostnad?

Ja 70 73 %
Ja, med hjalp av partner 6 6 %
Nej 20 21 %
Anser sig hora daligt?

Ja 49 51 %
Ibland 25 26 %
Nej 22 23 %
Diagnostiserad hérselnedsattning?

Ja 56 58 %
Nej 39 41 %
Bortfall 1 1%
Har hérapparat/er?

Ja, anvander dagligen 40 42 %
Ja, anvander séllan 74 7 %
Nej 49 51 %
Horapparat i bada 6ronen?

Ja 45 47 %
Nej, bara i ett éra 2 2 %
Har ej hérapparater 49 51 %
Anledning till hérapparat i ett 6ra?

Har bara horselnedsatining i ett éra 2 2%
Ska ej besvara fragan 94 98 %
Anser sig vara i behov av hérapparater?

Ja 5 5%
Nej 38 40 %
Vet inte 8 8 %
Bortfall 2 2%
Ska ej besvara fragan 43 45 %
Har funderat dver att inforskaffa

hérapparater?

Ja 7 7%
Nej 42 44 %
Bortfall 3 3 %
Ska ej besvara fragan 44 46 %

Av tabell 1 framgar det att flest svar inkom fran Stockholm (27 %). Nagot mindre svar
inkom fran Gotland, Orebro och Dalarna och Iagst svarsfrekvens hade Varmland (5

%). Kénsfordelningen var nagot ojamn dar fler kvinnor fanns med i urvalet jamfért med



man. Omkring en femtedel av respondenterna uppgav att de inte hade magjlighet att
betala en oférutsedd kostnad pa 2000 kronor. Drygt halften av respondenterna uppgav
att de horde daligt och omkring en fjardedel ansag att de horde daligt ibland. Drygt
halften av respondenterna uppgav att de har en diagnostiserad horselnedsattning.
Omkring halften av respondenterna uppgav att de har fatt hérapparater utprovade dar
nagot fler uppgav att de inte fatt horapparater utprovade. Ungefar halften av
respondenterna uppgav att de har hérapparater till bada éronen och endast ett fatal
respondenter (2 %) uppgav att de har hdrapparat till ett 6ra. Nastan halften av
respondenterna som inte redan har horapparater anser sig inte vara i behov av
hérapparater och ungefar lika manga har heller inte funderat éver att inférskaffa
hoérapparater. | fragan dar patienten ska uppge anledningen till varfér endast en
horapparat anvands har vissa respondenter raknats in under kategorin “ska ej besvara
fragan”, eftersom de har uppgett att de inte anvander hérapparat. Den sistnamnda
fragan i tabell 1 ar inte heller relevant for vissa respondenter i enlighet med enkatens
utformning, da de uppgett att de inte har en hoérselnedsattning. De bortfall som star
med i tabellen ar pa enstaka bakgrundsfragor och da respondenterna besvarat

huvudfragorna om hérapparatkostnader i enkaten inkluderades de anda i studien.

4.3 Operationalisering

Ejlertsson (2014) beskriver att operationalisering handlar om att skriva ner
frageomraden utifran syftet, for att sedan bryta ner dem i mindre omraden och
framstalla enkatfragor som tacker dessa omraden. Darfér har den teoretiska
huvudvariabeln “beslut om att inférskaffa hérapparater” operationaliserats utifran
syftet. Darefter har undervariablerna “kostnader”, “horselnedsattning” och
“hérappatanvandning” bildats och anvants i syfte att framstalla relevanta fragor till
enkaten. Samtliga undervariabler bestar av faktorer som anses kunna paverka
huvudvariabeln. Anledningen till att undervariabeln “kostnader” har valts ar pa grund
av att kostnader for horapparater tidigare har visat sig ha betydelse for beslutet om att
inforskaffa hérapparater (Ekberg et al., 2017). Aven grad av horselnedséattning har

visat sig paverka beslutet (Laplante-Lévesque et al., 2010), vilket &r en orsak till varfor
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undervariabeln “hdrselnedsattning” finns med. Det har inte framkommit nagra studier
som visar att hérapparatanvandning paverkar beslutet, men tidigare anvandning av
hérapparater anses anda kunna paverka beslutet enligt denna studies forfattare.
Fraga 3, 11, 12 och 13 i enkaten ar fragor som har framkommit utifran undervariabeln
“kostnader” och till undervariabeln “hérselnedsattning” hor fraga 4, 5, 9 och 10.

“Hoérapparatanvandning” ligger till grund for fraga 6, 7 och 8.
4.4 Enkat

Enkaten inleds med en fraga gallande samtycke till studien, for att forsakra att
samtliga deltagare har last foljebrevet och kanner till vad deltagandet i studien innebar.
Darefter foljer 14 egenkonstruerade fragor som berér horsel, hérapparater och
kostnader for hérapparater. Fragorna ar konstruerade pa egen hand pa grund av att
det inte framkommit nagra tidigare enkatstudier som passar det valda omradet. Fraga
1-10 har anvants i syfte att fa en demografisk bakgrundsinformation om respondenten.
Genom att addera utprovningsavgiften och besdksavgiften frAdn samma region med
hogst utprovningsavgift i landet (HRF, 2019), har en summa pa 1700 kronor raknats
ut. Denna summa har sedan avrundats uppat till 2000 kronor och anvants i fraga 3 for
att f& fram om respondenterna kan bekosta summan pa egen hand. Fragorna ar till
storsta del slutna med fasta svarsalternativ, vilket Bryman (2018) beskriver som
underlattande fér bearbetningen av svaren samt framjande for respondentens
besvarande. Han menar aven att en enkat endast bor innehalla ett fatal 6ppna fragor
da respondenter drar sig for att skriva egna kommentarer i manga fall (ibid). For att ge
respondenten chans att ta upp saker som inte har berorts finns det anda med en
Oppen fraga i slutet av enkaten (fraga 14). Tre av fragorna (fraga 8, 10 och 11) har
dessutom ett 6ppet svarsalternativ for att mojliggora utveckling av svaret, alternativt att

ange ett annat svarsalternativ an de befintliga.
Webb- och postenkat baserades pa samma fragor och de olika formularen hade

samma vertikala struktur. Webbenkaten konstruerades i Google Formular och

distribuerades via e-post dar en lank till enkaten fanns med. Samtliga respondenter
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tilldelades ett foljebrev.

4.5 Datainsamling

Ansvarig person for de berérda PRO-féreningarna kontaktades pa férhand via e-post
dar information om studien uppgavs, fér att se om intresse for att besvara enkaterna
fanns. Den ansvariga personen hos dem som valde att delta i studien uppskattade hur
manga medlemmar som kunde tankas besvara enkaten innan de skickades ut.
Enkaterna skickades ut den 20 februari 2020, med 4 mars som sista svarsdag for

postenkaten och 6 mars for webbenkaten.

Det skickades ut 145 postenkater fordelat pa tre olika PRO-féreningar i region
Stockholm, Varmland och Gotland. Region Dalarna fick enkat och foljebrev via e-post
enligt 6verenskommelse med ansvarig person for att hinna skriva ut enkaterna infor ett
kommande féreningsmote. Det uppskattade antalet enkater i Dalarna var 80 stycken.
Enkaterna delades ut under ett foreningsmote av den ansvariga personen for att
sedan samlas in och laggas i frankerade svarskuvert som bifogats for returnering.
Region Orebro hade inget inplanerat féreningsméte, darfér konstruerades en
webbenkat som sandes via e-post till ansvarig person och vidarebefordrades till 24

medlemmar.

4.6 Analys

Samtliga enkatsvar matades in manuellt i statistikprogrammet SPSS, version 25. Den
insamlade datan har till storsta del analyserats med deskriptiv statistik och chi-2-test
har anvants for att besvara fragestallningar om kostnader fér hérapparater. Genom att
l&sa av p-vardet fran chi-2-testen som inte far dverstiga 0,05 for att resultatet ska vara
signifikant och inte bero pa slumpen, har signifikanta skillnader mellan grupperna
kunnat urskiljas. Den deskriptiva statistiken innebar att information om variationer soks

i datainsamlingen (Djurfeldt, Larsson & Stjarnhagen, 2018). Deskriptiv statistik
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presenteras med stapeldiagram, medan skillnader mellan grupper redovisas med
chi-2-test och procentuella fordelningar. Endast en variabel underséks da at gangen i
en sa kallad univariat analys (ibid). Ett vanligt satt att bearbeta 6ppna fragor i
enkatstudier ar genom innehallsanalys. Det kan beskrivas som ett organiserat satt att
analysera insamlad information som sedan kan kodas in manuellt i datorn.
Informationen delas in i olika teman som bestadms utifran den insamlade
informationen. En sammanfattning av vad som framkommit under varje tema utfors
som en del av innehallsanalysen. Det speciella med kvantitativ innehallsanalys ar att
en berakning av hur manga som svarat under varje tema utférs (Neuendorf, 2017). De
Oppna svarsalternativen i studien har analyserats med hjalp av kvantitativ
innehallsanalys dar gemensamma namnare i svaren har tematiserats utifran antal
svarande respondenter. De fragor som utelamnats av respondenterna kodades in som
bortfall.

4.7 Etiska overvaganden

Nar fragan om kostnader for hérapparater tas upp i relation till den valda
alderskategorin kan det tolkas som att det forutsatts att pensionarer har det daligt stallt
ekonomiskt. Statistiska centralbyran [SCB] (2018) har daremot tagit fram statistik pa
att den ekonomiska standarden for pensionarer har 6kat for varje ar under 2000-talet.
SCB tar aven upp att en del av pensionarerna till och med har en battre ekonomisk
standard nu &n tio ar innan pensionen (lbid). Detta talar for att pensionarer inte

nddvandigtvis har det daligt stallt ekonomiskt.

De fyra forskningsetiska kraven (Vetenskapsradet, 2002) har tagits i beaktande vid
arbetet och sa langt det ar mojligt har de foljts och uppfylits. Vid arbetet med enkaten
kom det upp en fraga om ekonomi som ar av kanslig karaktar och som helst ska
undvikas i enkater (Ejlertsson, 2014). Fragan har anda tagits med eftersom ekonomi
anses ha betydelse for huvudfragorna om hérapparatkostnader. Om det finns fog for
kansliga fragor ska de helst placeras i slutet av enkaten (ibid), men da fragan horde till
den demografiska informationen om respondenterna placerades den anda i bérjan av

enkaten bland bakgrundsfragorna. For att gora fragan mindre okanslig har den
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formulerats sa att ingen specifik inkomst kan urskiljas. Fragan lyder: "Om du far en

oférutsedd kostnad pa 2000 kronor under en dag, skulle du kunna betala den da?".

Informationskravet innebar att deltagarna ska informeras om studiens syfte. De ska
aven fa information om att deltagandet ar frivilligt och att de nar som helst kan valja att
avsluta sitt deltagande utan att forklara varfor. Slutligen ska de aven fa information om
studiens moment (Vetenskapsradet, 2002). Ett foljebrev har skickats med enkaterna
dar syftet med studien framgar. Det star aven information om att deltagandet ar frivilligt
och att de kan valja att hoppa av utan att ge en vidare forklaring. Respondenterna har

darmed fatt informationen som ingar i informationskravet.

Samtyckeskravet innebar att deltagandet i studien sker pa frivillig basis och att ett
samtycke ska ha getts om deltagande (Vetenskapsradet, 2002). De utvalda
PRO-féreningarna har kontaktats via e-post och/eller telefon innan enkaterna skickats
ut fér att godkanna sitt deltagande i studien. En kort information om vad studien
handlar om har aven getts. Samtliga deltagare har inte kontaktats direkt av oss, utan
enbart en ansvarig person for respektive PRO-forening som godkant att enkaterna
skickats ut. Samtyckeskravet har pa sa vis delvis beaktats da enbart en ansvarig
person kontaktats, men da ett féljebrev skickades med enkaterna fick 6vriga ocksa

information om deltagandet i studien.

Konfidentialitetskravet innebar att personliga uppgifter om deltagarna ska behandlas
konfidentiellt och férvaras sa att de inte hamnar i oratta hander (Vetenskapsradet,
2002). Konfidentialitetskravet har i stérsta mojliga man uppfyllts genom att inte
behandla nagra personuppgifter. Enkaten ar aven utformad sa att inga personliga
uppgifter om deltagarna ska kunna urskonjas. Deltagarna i studien informeras om

detta i foljebrevet som bifogats med post- och webbenkat.
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Nyttjiandekravet innebar att uppgifterna i studien endast far anvandas inom syftet med
studien (Vetenskapsradet, 2002), vilket aven ar fallet i den har studien. Aven denna

information star med i foljebrevet som skickades med post- och webbenkat.

5. Resultat

Studiens fragestallningar redovisas med hjalp av stapeldiagram. Dessa askadliggor
hur svarsfrekvensen inom varje region fordelar sig pa de olika svarsalternativen.
Svarsfrekvensen inom regionerna har sedan jamforts for att finna signifikanta
skillnader mellan regionerna. Chi-2-test har anvants for att préva om svarsfrekvensen
skiljer sig mellan regionerna. De kvalitativa 6ppna svarsalternativen i sektion 5.1 och
sektion 5.4 har redovisats med kvantitativ innehallsanalys dar tre teman tagits fram i
sektion 5.1 och fem teman tagits fram i sektion 5.4. Resultatet fran dessa teman har

sedan redovisats ett i taget under vardera sektion.

5.1 Vilket betalsatt for horapparater ar att foredra inom varje region?

Hur skulle duvilja betala for horapparater om du

behowver?
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Figur 1. Foredraget betalsatt for hGrapparater per region fordelat pa antal svarande respondenter i procent.

| figur 1 framgar det att det finns signifikanta skillnader mellan regionerna i fragan om
hur respondenterna skulle vilja betala for horapparater (chi2= 22,393; df= 8; p <0,01;
N= 96). Inom region Dalarna féredrog en majoritet av respondenterna att betala en
engangsavgift for hérapparater. Inom region Varmland svarade samtliga fem
respondenter att de féredrar en engangsavgift for horapparater. Da region Varmland
hade sa manga farre respondenter an évriga regioner ar det svart att jamfora
Varmlands resultat med de 6vriga regionernas resultat. Inom region Orebro &r det
relativt jamnt férdelat mellan respondenterna som svarade abonnemangsavgift och de

som svarade engangsavgift.

5.1.1 Kvalitativ data fran det 6ppna svarsalternativet “Inget av det...”

Utifran det dppna svarsalternativet “Inget av det” har tre teman tagits fram genom
kvantitativ innehallsanalys. Dessa ar: “Skattefinansiering”, “Samstammig avgift inom
Sverige” samt “Kostnadsfritt”. Resultatet redovisas temavis med antal svarande
respondenter i procent, av det totala antalet svarande. Tolv respondenter (12,5%) har

valt detta svarsalternativ.
5.1.1.1 Skattefinansiering

Det forsta temat handlar om att kostnaden for hérapparater ska inga i
sjukforsakringsskyddet som finansieras via skatter (3%). Respondenterna uppger att

kostnaderna borde raknas in under hogkostnadsskydd och frikort.
5.1.1.2 Samstammig avgift inom Sverige

Det andra temat ror avgiften for horapparater dar vissa (2%) anser att den borde vara
densamma i hela landet. En av respondenterna anser att det ar orattvist att inte ha
samma engangsavgift och en annan menar att avgiften ska vara densamma utan att

precisera varfor.
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5.1.1.3 Kostnadsfritt

Flertalet respondenter (7 %) anser att hdrapparater borde vara gratis av olika
anledningar. En respondent uppger att det borde vara gratis pa grund av férvarvad

bullerskada och andra anser att det borde vara gratis utan att forklara varfor.

5.2 Hur mycket dr man beredd att betala i engangsavgift for horapparater inom

varje region?

Hur mycket ar du beredd att betala i
engangsavgift for horapparater om du behdwver?
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Figur 2. Engangssumma for hérapparater fordelat pa antal svarande respondenter i procent.

Figur 2 visar att det finns signifikanta skillnader mellan regionerna i hur mycket
respondenterna ar beredda att betala i engangsavgift for hérapparater (chi2= 42,886;
df= 20; p <0,01; N= 96). Gallande hur mycket respondenterna ar beredda att betala i
engangsavgift for hérapparater ansag de flesta personerna i Dalarna att
engangssumman for hérapparater skulle vara under 500 kronor. | Varmland var det
daremot ingen som ansag att kostnaden borde ligga under 500 kronor. Region

Varmland hade som tidigare namnts enbart fem svarande respondenter till skillnad
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fran dvriga regioner som hade runt 20 svarande respondenter, darfér ar det svart att

jamféra Varmlands resultat med 6évriga regioners resultat.
5.3 Hur staller man sig till abonnemangsavgift for horapparater inom de olika

regionerna?

Anser du att en abonnemangsavgift skulle
paverka ditt beslut att inforskaffa horapparater?
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Figur 3. Huruvida abonnemangsavgift for hdrapparater paverkar ett eventuellt beslut om att inférskaffa

hérapparater, fordelat pa antal svarande respondenter i procent.

| figur 3 framkommer det att det finns en signifikant skillnad mellan regionerna i
huruvida abonnemangsavgift for hérapparater paverkar ett eventuellt beslut om att
inforskaffa horapparater (chi2= 22,245; df= 8; p <0,01; N= 96). Inom region Dalarna
och Varmland har ingen respondent svarat att abonnemangsavgift skulle paverka
beslutet om att inférskaffa hérapparater. Inom region Gotland ar det nastan lika manga
respondenter som svarat att abonnemangsavgift skulle paverka beslutet om att
inforskaffa horapparater som det ar respondenter som svarat att det inte skulle
paverka beslutet om att inférskaffa hérapparater. Region Varmland hade som tidigare

namnts ett farre antal respondenter och darfor ar det svart att gora en korrekt
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jamforelse mellan Varmland och de 6vriga regionerna.

5.4 Finns det nagot utover kostnader som har betydelse for huruvida dldre

personer inforskaffar horapparater eller inte?

Den 6ppna fragestallningen “Finns det andra faktorer utbver kostnaden som paverkar
ett eventuellt beslut att inférskaffa hérapparater, exempelvis: utseende eller funktion?”
i slutet av enkaten genererade, genom kvantitativ innehallsanalys, fem évergripande
teman. De teman som skapats utifran gemensamma namnare i svaren ar foljande:
hanterbarhet, batterier, funktion, design och behov. Det var totalt 55 respondenter som
besvarade den 6ppna fragestallningen. Av dem var det 34,5 % som svarade att det
inte finns nagra faktorer utdéver kostnad som har betydelse for inférskaffande av
hérapparater. Dessa har inte tagits med i tematiseringen. Resultatet redovisas temavis
med antal svarande respondenter i procent utifran det antal som besvarat

fragestallningen (N=55).

5.4.1 Hanterbarhet

Faktorer som namndes i samband med hanterbarhet var att horapparaterna ska vara
enkla att rengdra och byta slangar och domer p4, vilket 2 % av respondenterna svarat.
En annan faktor ar att hdrapparaterna ska vara enkla att satta in i 6ronen, vilket 2 %
av respondenterna svarat. Att horapparaterna ska vara enkla att anvanda exempelvis

genom tydliga knappar ar ytterligare en faktor som 7 % av respondenterna svarat.

5.4.2 Batterier

En faktor som namndes i samband med batterier var att de skulle vara billigare, da 7
% av respondenterna svarat att batterierna ar dyra. Hérapparaterna far garna vara
laddbara sa batterier slipper inhandlas, anser 4 % av respondenterna. Ytterligare en

faktor ar att batterierna skulle racka langre, da de allra minsta batterierna endast
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racker i ett par dagar, vilket 2 % av respondenterna svarat.

5.4.3 Funktion

Direktstreaming till mobiltelefon via hérapparaterna var en funktion som 4 % av
respondenterna onskade, lika stor andel svarade att god horbarhet i sorliga miljéer ar
viktigt. En annan faktor ar att programmeringen ska vara anpassad efter
hdrselnedsattningen sa horbarheten blir sa bra som majligt, svarar 9 % av
respondenterna. Ytterligare en faktor ar att hérapparaterna ska fungera bra med
tinnitus, vilket 2 % av respondenterna svarat. Bra introduktion och handledning fran
audionomen ar en viktig faktor enligt 4 % av respondenterna. Att service och
reparation fungerar bra ar viktigt enligt 5 % av respondenterna. Slutligen har 13 % av

respondenterna svarat att funktionen ar viktig, utan att precisera svaret ytterligare.

5.4.4 Design

De designrelaterade faktorerna som tagits upp ar att hérapparaterna garna far vara sa
sma som majligt, vilket 13 % av respondenterna svarat. En annan faktor som namns

ar att utseendet ar viktigt, utan vidare precisering, vilket 7 % av respondenterna svarat.

5.4.5 Behov

En faktor som namnts i samband med behov ar att hérapparater ar viktiga for att

kunna fungera socialt, vilket 9 % av respondenterna svarat.

6. Diskussion

6.1 Metoddiskussion

Denna studie var avsedd att underséka om kostnader for utprovning av hérapparater
har betydelse for huruvida pensionarer valjer att inforskaffa hérapparater eller inte,

vilket genomfordes med hjalp av att deltagarna fick besvara en enkat. | enlighet med
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den utvalda tvarsnittsdesignen (David & Sutton, 2016) samlades data in fran fem olika
regioner vid en viss tidpunkt for att fa fram kvantitativ data. Malgruppen for studien var
medlemmar i PRO-féreningar da syftet var att na ut till aldre personer, dar risken for

horselproblematik ar betydligt stérre an hos yngre individer.

| den demografiska informationen om respondenterna i tabell 1 framgar det att 27 %
av respondenterna har svart att betala en oférutsedd kostnad pa 2000 kronor, varav 6
% av dem kan betala kostnaden med hjalp av partner. Det i relation till vad
hérapparater kan kosta i vissa regioner, ger en indikation om att alla inte har rad att
betala hérapparater om behov uppstar. Det antyder att de ojamlika kostnaderna inte
utgoér en vard pa lika villkor for hela Sveriges befolkning, vilket halso- och

sjukvardslagen stravar efter (Halso- och sjukvardslagen [HSL], SFS 2017:30, kap 3, 1
§).

6.1.1 Enkatkonstruktion

Pa grund av den aldre generation som respondenterna tillhor, valdes webbenkat bort
inledningsvis, da det forutsattes att alla inte har datorvana. Vid férfragan om vilka
PRO-féreningar som kunde tankas besvara enkaten framkom det att en férening
Onskade webbenkater istallet for postenkater. Detta ansags inte som nagot hinder for
studien, utan snarare en mojlighet att utoka antalet svarande. Darfor konstruerades
aven en webbenkat i Google Formular som baserades pa samma fragor som
postenkaten. Efter att webbenkaten distribuerats har det framkommit information om
att e-postadresser ar en personuppgift i sig och kan kopplas till en enskild person
(Datainspektionen, u.a.). Forfattarna till denna studie har inte tagit del av nagra

e-postadresser och darmed anses heller inte deltagarnas identitet vara rojd.

De egenkonstruerade fragorna ar uppbyggda utifran studiens syfte och

fragestallningar.
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| dverensstammelse med samtyckeskravet som innebar att respondenten ar
informerad om studiens syfte och det frivilliga deltagandet (Vetenskapsradet, 2002),
inleds enkaten med en fraga om respondenten har tillgodosett sig informationen fran
foljebrevet och samtycker till studien. De 23 respondenter som inte besvarade fragan
om samtycke exkluderades fran studien. Den ekonomiska situationen hos
respondenterna har ansetts vara en viktig del i studien i relation till kostnader for
hérapparater, trots att det kan upplevas som ett kansligt amne. Darfor har den tredje
frdgan som berdr respondentens ekonomiska situation avdramatiserats nagot, genom
att inte berdra specifika inkomstuppgifter utan istallet fraga om mojligheten att betala

ofdrutsedda utgifter (se tabell 1).

6.1.2 Reliabilitet

Bryman (2018) menar att det ar viktigt att en enkat ar latt att férsta for respondenten,
nar det inte finns nagon som kan besvara eventuella fragor under enkatens gang
(ibid). Darfor har stor vikt lagts vid att utforma fragorna pa ett lattforstaeligt vis. Det ar
aven viktigt att sakerstalla enkatfragornas tydlighet (David & Sutton, 2016). En
pilotundersdkning kan tydliggora olyckligt formulerade fragor eller bristande
instruktioner i enkaten for forskaren (ibid). Da det pa grund av tidsbrist inte utférdes
nagon pilotstudie rader det darmed viss osakerhet gallande enkatens tydlighet.
Eftersom det inte finns nagon specifik fraga med sarskilt manga uteblivna svar, kan
anda slutsatsen dras att fragorna var lampligt stallda. De slutna fragorna som enkaten
till storsta del utgérs av kan aven vara till fordel, da det i manga fall hjalper

respondenten att forsta fragans innebdrd (Bryman, 2018).

Det finns enligt Olsson & Sorensen (2011) risk att respondenterna andrat asikt mellan
olika mattillfallen vid enkatstudier som mater asikter i en viss fraga, som ar fallet i den
har studien. Det skulle i sadana fall innebara att studien har lag reliabilitet. Om
respondenterna daremot svarar ungefar lika vid mattilifallena ar reliabiliteten hog
(Ejlertsson, 2014).
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6.1.3 Validitet

Enkaten bygger pa egenkonstruerade fragor om hérapparatkostnader baserat pa
tidigare litteraturférankrad kunskap om hérsel och hérapparater, da den tidigare
forskningen om horapparatkostnader ar knapphandig. Angaende innehallsvaliditet
som avser att mata samtliga delar av det valda omradet (Olsson & Sérensen, 2011)
finns det sékert delar som inte tagits med rorande hérapparatkostnader. Det har dock
Oppnats upp for respondenterna att skriva egna kommentarer vid flertalet fragor for att
pa sa vis forsdka dka innehallsvaliditeten och fa med relevanta delar som annars inte
hade beaktats. Da enkaterna fylldes i av respondenterna utan medverkande av oss
finns det utrymme for att andra faktorer kan ha paverkat hur respondenterna svarat.
Den interna validiteten (David & Sutton, 2016) kan aven ha paverkats av hur
enkaterna och foljebrevet delades ut av den ansvariga personen i varje forening.
Flertalet enkater valdes bort pa grund av att samtycket inte fyllts i, vilket kan ha
orsakats av att foljebrevet mojligen inte delats ut i samband med enkaterna. Nagra
enkater skickades ivag med foljebrevet fasthaftat ihop med enkaterna, dar ar aven
samtycket godkant av samtliga respondenter. Angaende den externa validiteten (ibid)
ar resultatet formodligen generaliserbart till samtliga pensionarsféreningar i Sverige.
Da enkaten ar riktad till pensionarer och specifikt fokuserad pa horapparatkostnader ar

den externa validiteten hog gallande aldersgruppen och amnet.

6.1.4 Bortfall

En typ av bortfall &r nar respondenten missar eller aktivt valjer att inte svara pa en
fraga, vilket kallas for internt bortfall (Bryman, 2018; Ejlertsson, 2014). Sa har i
efterhand kan vissa brister i enkaten ha bidragit till interna bortfall, som annars hade
kunnat uteslutas. Det finns exempelvis ingen angivelse om vikten av att fylla i samtliga
fragor, varken i foljebrevet eller i enkaten. Det kan ha medfort att fragan gallande
respondentens deltagande i studien, dar respondenten ombeds fylla i om samtycke till
studien ges eller €j, inte har fyllts i. Ejlertsson (2014) menar aven att ett par

paminnelser kan skickas ut for att férhindra externa bortfall dar respondenterna inte
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svarat alls, denna atgard har inte anvants i samband med distributionen av enkaten

och kan darfér vara en bidragande orsak till bortfallen.

6.2 Resultatdiskussion

En majoritet av respondenterna (67,7 %) foredrar att betala en engangsavgift for
horapparater. Det gér dven respondenterna fran Orebro trots att regionen nyligen
infort abonnemangsavgift for hérapparater (Region Orebro 1an, 2020), &ven om det &r
jamnt mellan de som svarat engangsavgift (9 %) och abonnemangsavgift (7 %) inom
regionen. Det faktum att majoriteten av respondenterna svarat att de foredrar
engangsavgift samtidigt som de flesta (65 %) svarat att en abonnemangsavgift inte
skulle hindra dem fran att inférskaffa hérapparater om de behdver, visar pa att behovet
av horapparater styr mycket av beslutet om att inforskaffa hérapparater. Trots att
flertalet respondenter svarat att en abonnemangsavgift inte skulle hindra dem fran att
inforskaffa hdrapparater ar det 20 % av respondenterna som anser att det skulle
paverka deras beslut om att inférskaffa horapparater och 15 % som inte vet. Det
innebar férmodligen att kostnaden anda har betydelse for en del respondenter, vilket
tidigare forskning fran Australien visar (Ekberg et al., 2017). Da inga exempel getts pa
hur stor abonnemangsavgiften skulle kunna vara, kan det vara av betydelse for hur
respondenterna svarat. Om abonnemangsavgiften ar lag kanske fler hade svarat det
istallet for engangsavgift, samtidigt kan det vara sa att de vill ha hérapparaterna
betalda pa en gang och darfér valde engangsavgift. Da det fanns signifikanta
skillnader i samtliga fragor rorande hérapparatkostnad innebar det troligtvis att det
finns flera aspekter om kostnader som har betydelse for huruvida respondenterna

valjer att inférskaffa hérapparater eller inte.

Flera respondenter anser att hdrapparater borde vara gratis (7 %) eller inga i
hdgkostnadsskyddet (1 %), sjukforsakringsskydd (1 %) eller raknas in pa frikort (1 %),
vilket ar anmarkningsvart da det i dagslaget inte gor det. Nagra respondenter anser
aven att det borde vara samma avqift i hela landet (2 %) och tycker att det ar orattvist

som det ar nu nar nagra far nastintill gratis, medan andra far betala tusentals kronor
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for sina horapparater. Det ar information som framkommit av fritextsvaren trots att det
inte finns nagon fraga om det i enkaten. Med tanke pa dessa respondenters val att
kommentera kostnaderna, finns en risk att dessa personer avstar fran att inforskaffa
hoérapparater pa grund av kostnaderna. Fischer et al. (2011) menar att det ar en av de
vanligaste orsakerna till att manniskor valjer att inte inférskaffa horapparater. De
orattvisor som nagra av respondenterna kommenterar gar aven att koppla till évriga
varden, bland annat sa vardas man i hégre utstrackning an kvinnor pa en stroke-enhet
efter att ha fatt en stroke. Det finns aven skillnader mellan socioekonomiska grupper
da personer med lagre utbildning lider storre risk att d6 av exempelvis
hjart-karlsjukdomar an hogutbildade personer (Svensk sjukskoterskeforening, 2017).
Inom horselvarden har Horselskadades riksforbund rapporterat om att man i storre
utstrackning an kvinnor far tva hérapparater trots att behovet ser likadant ut (HRF,
2017). Detta visar pa att orattvisor inom sjukvarden stracker sig 6ver ett brett omrade

och att det finns forbattringsmaojligheter inom hela sjukvarden.

Flertalet respondenter (4 %) menar att horapparater ar nddvandiga for att det ska
fungera socialt for dem, vilket styr det eventuella inforskaffandet av hérapparater,
oavsett kostnad. Dessa respondenter har formodligen redan hérapparater, vilket kan
ha haft betydelse for hur de svarat, da de sa att sdga redan har facit i hand.
Respondenter som annu inte har hérapparater tanker formodligen mer pa kostnaden

och saledes har kostnaden stdrre betydelse for dem.

7. Slutsatser

Slutsatsen av denna studie ar att majoriteten av respondenterna féredrar
engangsavgift framfor abonnemangsavgift om de far valja, vilket ar genomgaende i
samtliga regioner. Daremot ar det svart att avgora hur mycket respondenterna ar
villiga att betala i engangsavgift for sina hérapparater, da det finns en stor spridning pa
svaren. Studien visar aven att abonnemangsavgiften i de flesta fall inte ar nagot som
har betydelse for pensionarernas beslut om att inférskaffa hérapparater. Studien

antyder att behovet styr beslutet att inforskaffa horapparater snarare an kostnaden i de
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flesta fall, aven om vissa anser att det borde vara kostnadsfritt (7 %) med horapparater
eller att det skulle inga i hdgkostnadsskyddet (1 %), sjukforsakringsskyddet (1 %) eller
raknas in pa frikort (1 %). Det framgar aven av nagra respondenter att avgiften bor
vara samma i hela Sverige (2 %). Nagra faktorer - utéver kostnaden - som spelar in i
beslutet om att inférskaffa hérapparater ar att hérapparaterna ska vara ratt
programmerade, att audionomen hjalper till med anpassningen sa att det fungerar, att
hérapparaterna ska vara enkla att anvanda, att de garna far synas sa lite som majligt
och vara funktionella, att det vore bra om de var laddbara sa hérapparatsbatterier inte

behdver inhandlas samt att de gar att sammankoppla med mobiltelefonen.

7.1 Forslag pa vidare forskning:

Denna studie har belyst fragan om kostnader for hérapparater ur ett patientperspektiv
och utifran slutsatserna kommit fram till att det finns mer att underséka i fragan. Det
vore intressant att ga djupare in i amnet da det saknas svensk forskning inom
omradet, forslagsvis genom mer omfattande intervjuer eller enkater som skickas till fler
regioner sa underlaget blir stérre och gar att jamféra mellan olika regioner. Da det
knappt fanns nagon tidigare internationell forskning att utga ifran i amnet bestod
enkaten av egenkonstruerade fragor, som i efterhand visade sig vara i behov av
utveckling for att ta reda pa fler aspekter gallande hérapparatkostnader och 6ka
innehallsvaliditeten. For att ge trovardiga svar som sager nagot om fragan skulle
enkaten behdva utvecklas med fler fragestallningar. Eftersom denna studie enbart
undersoker pensionarers asikter om hérapparatkostnader, vore det aven intressant att
undersoka ett bredare aldersspann for att se om det tillfér andra uppfattningar om
kostnader for hérapparater. Mer forskning inom omradet skulle kunna leda till att
skillnaden i kostnader for hérapparater mellan regionerna ses dver. Férhoppningsvis
leder vidare forskning aven till en samsyn om hur hdrapparater ska finansieras i

landet.
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Bilaga 1. Foljebrev till postenkiten

Februari 2020

Vi heter Denise och Elin och ir tvd audionomstudenter frén Orebro universitet.
Vi skriver just nu vr kandidatuppsats inom horselvetenskap, dér vi har for avsikt att undersoka
om kostnader for utprovning av horapparater paverkar manniskors beslut att inforskaffa

horapparater.

Tidigare forskning visar att horseln forsdmras ju dldre man blir och att horapparater kan vara ett
hjilpmedel for personer med nedsatt horsel. Kostnader for horapparater skiljer sig ét i olika
delar av Sverige enligt siffror frdn Horselskadades Riksforbund. Daremot saknas det studier péd
hur kostnader paverkar médnniskors beslut att inforskaffa horapparater. Dérfor vill vi veta om

kostnader paverkar ditt eventuella beslut att inforskaffa horapparater.

I denna undersdkning vinder vi oss till dig som troligtvis har en paverkad horsel pa grund av
alder och eventuellt har, eller kan komma att behdva ha horapparater. Darfor har du valts ut till

denna undersokning.

Deltagandet i denna enkit &r givetvis frivilligt, men vi dnskar att fa svar frén just dig da dina

svar ar vardefulla for oss.

Dina svar kommer att behandlas konfidentiellt, vilket innebér att informationen fran
enkéterna kommer att behandlas pd gruppniva dér enskilda individer inte kan urskiljas.
Personuppgifter kommer inte heller att finnas med 1 enkédten som tar cirka 10 minuter att

besvara.

Samtliga enkéter laggs 1 bifogat svarskuvert for att sedan skickas tillbaka till oss sa fort som

mojligt, dock senast 2020-03-04.
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Om det uppstar fragor kring sjdlva undersokningen eller kring fragorna i enkédten far ni gérna

kontakta oss.
Tack pé forhand!

Med vénlig hélsning,

Denise Andersson Nyman, xxxx(@studentmail.oru.se

Elin Andersson, xxxx(@studentmail.oru.se

Handledare: Stephen Widén, Universitetslektor. xxxx@oru.se
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Bilaga 2. Foljebreyv till webbenkaten

Februari 2020

Vi heter Denise och Elin och ir tva audionomstudenter fran Orebro universitet.
Vi skriver just nu var kandidatuppsats inom horselvetenskap, dér vi har for avsikt att undersoka
om kostnader for utprovning av horapparater paverkar minniskors beslut att inforskaffa

horapparater.

Tidigare forskning visar att horseln forsdmras ju dldre man blir och att horapparater kan vara ett
hjélpmedel for personer med nedsatt horsel. Kostnader for horapparater skiljer sig at i olika
delar av Sverige enligt siffror fran Horselskadades Riksforbund. Daremot saknas det studier pa
hur kostnader paverkar méanniskors beslut att inforskaffa horapparater. Dérfor vill vi veta om

kostnader paverkar ditt eventuella beslut att inforskaffa horapparater.

I denna undersdkning vinder vi oss till dig som troligtvis har en paverkad horsel pa grund av
alder och eventuellt har, eller kan komma att behdva ha horapparater. Darfor har du valts ut till

denna undersokning.

Deltagandet i denna enkat ar givetvis frivilligt, men vi 6nskar att fa svar fran just dig dé dina

svar ar vardefulla for oss.

Dina svar kommer att behandlas konfidentiellt, vilket innebér att informationen fran
enkédterna kommer att behandlas péd gruppniva dér enskilda individer inte kan urskiljas.
Personuppgifter kommer inte heller att finnas med i enkdten som tar cirka 10 minuter att

besvara.

Besvara enkiten och tryck sedan pa skicka sa far vi in resultatet som behandlas anonymt.

Enkéten bor vara oss tillhanda senast 2020-03-06.

Om det uppstér fragor kring sjélva undersokningen eller kring fragorna i enkéten fir ni gérna

kontakta oss.
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Tack pa forhand!

Med vinlig hilsning,

Denise Andersson Nyman, xxxx@studentmail.oru.se

Elin Andersson, xxxx@studentmail.oru.se

Handledare: Stephen Widén, Universitetslektor. xxxx@oru.se
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Bilaga 3. Enkiit

Kostnader for horapparater

Ger du ditt samtycke till att delta i studien?

[ Ja, jag har last foljebrevet och samtycker till deltagande i studien.

[ Nej, jag samtycker inte till deltagande i studien.

Fragor om dig:

1. Vilket landsting (region) tillhor du?

2. Vilket kon definierar du dig som?

L] Man

[J Kvinna

L] Icke-bindr
L] Vill ej uppge

3. Om du fir en oforutsedd kostnad pa 2000 kronor under en dag, skulle du kunna betala

den da?

[]Ja
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[ Ja, med hjilp av sambo/make/maka

L] Nej

Fragor om horsel och horapparater:

4. Anser du dig hora daligt?

[]Ja

1 Ibland

L] Nej

5. Har du en diagnostiserad horselnedsattning?

L] Ja
L] Nej

Vinligen vénd blad

6. Har du horapparat/hérapparater idag? Om du svarar nej, gi vidare till friaga 9.
[ Ja, jag anviander dem dagligen

[ Ja, fast jag anvander dem séllan

L] Nej

7. Har du horapparat till bida 6ronen? Om du svarar ja, ga vidare till fraga 11.

L] Ja
L] Nej, bara till ett 6ra
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8. Vad ir anledningen till att du bara har horapparat i ett 6ra?

[ Jag har bara horselnedséttning pa ett 6ra
[ Pa grund av 6kad kostnad for tva
L] For att det ska synas sa lite som mojligt

] Annat:

9. Anser du dig vara i behov av horapparat/hoérapparater i dagsliget?

LlJa
L] Nej
L] Jag vet inte

10a. Har du funderat 6ver att inforskaffa en horapparat/ tva horapparater?

] Ja
L] Nej

10b. Om du svarade nej pa friga 10a, motivera varfor:

Fragor om kostnader for horapparater
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I alla Sveriges landsting betalas ndgon form av summa for att prova ut horapparater, &ven om

kostnaden kan skilja sig fran hundralappar till tusenlappar.
11. Vad skulle du helst foredra om du skulle betala for horapparater?
[ Abonnemangsavgift, dir samma summa betalas varje manad

L] Engangsavgift, ddr en fast summa betalas en géng

[ Inget av det, motivera hur du hellre skulle vilja betala:

12. Anser du att en abonnemangsavgift, dir du betalar en summa for horapparater varje

méanad, skulle paverka ditt beslut att inforskaffa horapparater?

LlJa
L] Nej
L] Jag vet inte

13. Hur mycket skulle du kunna tinka dig att betala i engangsavgift for att fa

horapparater om du anser dig vara i behov av det?

[J 0-500 kronor

L1 501-1000 kronor

[J 1001-1500 kronor

L1 1501 kronor eller mer

[ Priset spelar ingen roll sa lange jag blir hjalpt av dem
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14. Finns det andra faktorer utover kostnaden som paverkar ett eventuellt beslut att

inforskaffa horapparater, exempelvis: utseende eller funktion?
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