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INTRODUKTION

I Danmark anses skoldkopper som vaerende en hyppig om end fredelig bgrnesygdom. Det antages, at 98% af voksne i
Danmark har haft skoldkopper. Sygdommen forarsages af Varicella Zooster virus. Infektionen viser sig ved let feber og
pavirket almentilstand, efterfulgt af et karakteristisk udslaet. Den forventede sygdomsvarighed er ca. én uge. 1 2017
udgik en ph.d. fra Afdeling for Infektionsepidemiologi og Forebyggelse om skoldkoppers epidemiologi i Danmarki. Det
blev her pavist, at der arligt er minimum 130 indlaeggelser af bgrn med skoldkopperti. De fleste er tidligere raske bgrn
med komplikationer til skoldkopper. Det drejer sig hovedsageligt om sekundaere bakterielle infektioner i hud og
blgddele, samt komplikationer i centralnervesystemet og luftvejene. Nogle komplikationer kan saledes klassificeres
som alvorlige, og der er dokumenteret 1-2 arlige tilfaelde af blodpropper i hjernen forarsaget af skoldkopper i
Danmark. v

Sundhedsstyrelsen anbefaler ikke skoldkoppevaccinen

Trods dette - og pa trods af, at der eksisterer en levende, svaekket vaccine mod skoldkopper, som er godkendt i
Danmark - anbefaler Sundhedsstyrelsen aktuelt ikke rutinemaessig skoldkoppevaccination af bgrn. Den manglende
danske anbefaling af vaccine mod skoldkopper, afviger fra anbefalingen i andre EU-lande. I Finland, Tyskland,
Graekenland, Luxemburg, Island og Spanien anbefales vaccination mod skoldkopper som led i et nationalt
vaccinationsprogram, der ogsa betales af myndighederne.

I Danmark er det Sundhedsministeriet, der afggr, hvilke sygdomme der skal vaccineres imod. Sundhedsstyrelsen
udarbejder traditionelt en sdkaldt Medicinsk teknologivurdering (MTV), som fagligt grundlag forud for en anbefaling
om eventuel introduktion af en ny vaccine i de allerede eksisterende vaccinationsprogrammer. Dette er en faglig
gennemgang, hvor en raekke aspekter undersgges - herunder malgruppens holdning til at indfgre vaccinationen. v
Sundhedsudvalget forespurgte i 2021 Sundhedsministeriet til indfgrelser af skoldkoppevaccinen i
bgrnevaccinationsprogrammet og overvejelser herom, hvortil sundhedsstyrelsen har udarbejdet et bidrag til
besvarelsen.'i Heraf fremgar det, at formalet med vaccination er at forebygge og begraense forekomsten af en raekke
alvorlige sygdomme. Sundhedsstyrelsen anbefaler som udgangspunkt ikke at vaccinere imod en sygdom alene af
samfundsgkonomiske eller politiske hensyn. Der tages derimod udgangspunkt i en raekke faktorer, herunder
alvorlighed og hyppighed, foraeldreaccept, virkning og eventuelle bivirkninger, samfundsgkonomi samt erfaringer og

Samfundsgkonomisk gevinst

[ juni 2020 fremstillede erhvervsorganisationen "Dansk Erhverv” en analyse af det samfundsgkonomiske potentiale
ved bl.a. vaccination mod skoldkopper. De undersggte i hvilket omfang og hvordan bgrnevaccination mod bl.a.
skoldkopper kan bidrage til samfundsgkonomiske gevinster, hvis de fremover tilbydes gratis.* I analysen* tages
udgangspunkt i de i Finland gennemfgrte analyser, der ledte til, at man indfgrte vaccination mod skoldkopper i det
finske bgrnevaccinationsprogram i 2017. Dette eftersom der endnu ikke er udarbejdet en dansk MTV af vaccination
mod skoldkopper. Saledes tager de udgangspunkt i de sundhedsgkonomiske omkostninger pr. person i Finland og
antager, at de i Danmark vil veere de samme.

De konkluderer i analysen - med udgangspunkt i de finske data - at det i Danmark ville koste 17,3 millioner kr. arligt at
indfgre vaccination mod skoldkopper. Saledes er der fra et rent sundhedsgkonomisk perspektiv omkostninger
forbundet med at indfgre vaccinen. De samfundsgkonomiske konsekvenser ser imidlertid anderledes ud, nar der tages
hgjde for, at der kan spares sygedage blandt foraldre til bgrn med skoldkopper. Her estimerer analysen, at det danske
samfund arligt ville opna en besparelse pa ca. 186 mio. kr. Traeekkes de sundhedsgkonomiske omkostninger fra denne
gevinst, finder de en samfundsgkonomisk gevinst pa knap 169 mio kr. arligt i Danmark.
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I en dansk litteraturgennemgang fra 2003 fandt man frem til samme konklusion, baseret pa internationale erfaringer
ved indfgrelse af vaccinen — nemlig at der er store sociogkonomiske besparelser forbundet med indfgrelse af
rutinevaccination, hvis der bliver taget hgjde for tabte arbejdsdage for foreaeldre til syge bgrn. x

Implementering af ny vaccine

Der er adskillige aspekter, der skal tages med i betragtning ved implementering af en ny vaccine i det danske
bgrnevaccinationsprogram. Vi finder det essentielt at undersgge forzeldrenes holdning til at lade deres bgrn vaccinere
mod en pagaldende sygdom, som en vasentlig del af beslutningsgrundlaget forud for at indfgre en ny vaccinen i det
eksisterende program. Netop dette aspekt undersgges for skoldkoppevaccination i det fglgende.

Gruppens motivation for netop at beskaeftige os med dette emne, udspringer fra gruppens variation i nationalitet. Idet
ét af gruppens medlemmer oprinder fra Tyskland, hvor andre anbefalinger og vaccinationsprogrammer ggr sig
gaeldende, fandt vi det interessant at kigge pa emnet fra et foraeldreperspektiv savel som et samfundsfagligt- og
leegeligt perspektiv.
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FORSKNINGSSP@RGSMAL OG FORMAL

Vil der blandt forzeldre i den danske befolkning vaere tilslutning til vaccination mod skoldkopper, hvis
skoldkoppevaccinen implementeres i det danske bgrnevaccinationsprogram?

Ovenstdende spgrgsmal sgges besvaret gennem en spgrgeskemaundersggelse. Vi sgger yderligere at afdeekke
demografiske faktorer med betydning for foraeldrenes holdning, herunder forzldrenes uddannelsesniveau, bgrnenes

alder, forzeldrenes gkonomiske og arbejdsmaessige forhold, deres kendskab til skoldkoppevaccination, geografiske
forhold med flere.

Formalet var at afdaekke foraeldres holdning til skoldkoppevaccinen samt forskellige faktorer, der kunne influere pa
foraeldrenes holdning.
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METODE

Spe@rgeskemaundersggelse

Projektet er baseret pd en spgrgeskemaundersggelse. Der er foretaget dataindsamling fra i alt 3 almene laegeklinikker:
Laegerne i Gug (Aalborg kommune), Leegerne i Klokkerholm (Brgnderslev kommune) og Leegerne Vejgard Torv
(Aalborg kommune).

Dataindsamlingen er sketi perioden fra den 15.02.2023 til og med den 10.03.2023 - i alt 18 dage. Vi inkluderede alle
foreeldre til bgrn under 18 ar. Forzldre med ét eller flere bgrn over 18 ar er ligeledes inkluderet, nar de i tilleeg har
mindst ét barn under 18 ar. Ikke dansktalende forzldre blev ekskluderet, da spgrgeskema og informationsark
udelukkende blev udarbejdet pa dansk.

Spgrgeskemaerne blev distribueret af leeger og praksis personale uden yderligere kommentarer eller forklaring.
Aflevering af udfyldte skemaer skete i en lukket kasse i venteveaerelset.

Sporgeskemaerne er valideret gennem pilottestning blandt 15 eksterne respondenter, der repraesenterede et bredt
udsnit af befolkningen med variation i ken, alder og geografisk bopzel med bgrn i alderen 0-18 ar, som efterfglgende
har kommenteret pd spgrgeskemaets ordlyd og indhold efter standardiserede spgrgsmal efterfulgt af dbne spgrgsmal.
Feedback modtog vi skriftligt eller gennem interview. Skemaerne fra valideringen indgar ikke i de data, der ligger til
grund for vores statistiske beregninger. Herefter er det endelige spgrgeskema tilrettet se bilag 1.

Bade kvantitative og kvalitative svarkategorier

Spergeskemaundersggelsen er dels en kvantitativ og en dels en kvalitativ undersggelse. Den kvantitative del bestar
sdledes af en raekke praedefinerede spgrgsmal med fastlagte svarkategorier. Spgrgsmalene, der indgar, er stillet med
henblik pd at afsgge betydende faktorer, der influerende pa forzldres holdning til, om de ville lade deres barn
vaccinere med en skoldkoppevaccine. Der er under flere spgrgsmal mulighed for afkrydsning af flere svarmuligheder
under samme spgrgsmal.

Den kvalitative del bestar af, at foraeldrene har mulighed for at udtrykke deres holdning til skoldkoppevaccination som
fritekst. Spgrgeskemaet er udarbejdet saledes, at fgrste side indeholder de praedefinerede spgrgsmal, mens side to
udggres af en informationstekst om skoldkoppeinfektion og -vaccination, som et sdkaldt "fakta-ark”. Foraeldrene
sperges hernzest om deres holdning til skoldkoppevaccination har aendret sig efter, at de har laest denne information.
Projektet indeholder sdledes en intervention mhp. at afdaekke, hvorvidt den faktuelle information influerer
foreeldrenes holdning.

Analyse af spgrgeskemaerne

Alle spgrgeskemaer er systematisk analyseret. Desuden blev samtlige spgrgeskemaer tildelt et nummer, sdledes at
analysen kunne udfgres systematisk og anonymiteten kunne bevares. Dataanalysen foretages via Libre Office Calc,
hvor der er udarbejdet en forskningstabel, hvortil data fra spgrgeskemaerne ekstraheres. Alle spgrgeskemaerne far
tildelt et tilfeldigt tal. En afkrydset svarmulighed kodes med ”1” i dataanalyseskemaet og en ikke afkrydset svar
mulighed kodes med ”0”. Ved manglende svar pa et spgrgsmal eller dobbeltkryds kodes der med negativt svar ”0”.
Dataanalysen er visualiseret med diagrammer stratificeret efter f.eks. antallet af deltagere, kgn, alder, kommune osv.
Grundet betydelig overrepraesentation af hgjtuddannede respondenter i vores kohorte, blev der lagt seerligt veegt pa
uddannelsesniveau i vores databeregning.

Litteratursggning og anvendelse som videnskabelig baggrund

Ud over egen dataindsamling ved spgrgeskemaundersggelse, er der er anvendt selektiv litteraturgennemgang med
henblik pa at opna relevant og evidensbaseret baggrundsviden til forskningsrapportens introduktion og
perspektivering. Der blev ikke foretaget systematisk litteratursggning og ej heller udarbejdet et systematisk review,
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grundet tilvalg af et empirisk studium som vores primaere fokus.

Litteratursggningen er primeert foretaget i medicinske databaser og-tidsskrifter samt andre kilder, som fandtes
relevante for projektet. Ydermere er der pr. mail, fremsendt spgrgsmal til Statens Serum Institut mhp. at fa indsigt i de
nyeste kendte data fra Danmark samt eventuelle politiske overvejelser om implementering af skoldkoppevaccination.
Der blev foretaget en sggning i PubMed-databasen med fglgende sggeord:

("Chickenpox Vaccine"[Mesh]) AND "Chickenpox"[Mesh]) AND "Herpesvirus 3, Human"[Mesh] AND economics*

Kun artikler pa dansk og engelsk blev medtaget, dette medfgrte i alt 34 resultater. Ved selekteret
litteraturgennemgang med gennemlaesning af abstracts udvalgtes artikler med fokus pa vaccination af bgrn. Herneest
fravalgtes artikler primeert omhandlende herpes zoster vaccinen og de gkonomiske konsekvenser ift. senere herpes
zoster virus udbrud blandt voksne. Desuden blev artikler, som skulle bestilles hjem, af praktiske grunde udelukket
grundet opgavens begraensede omfang. Ved gennemgang af andre artikler fandtes yderligere artikler via
kildeangivelser i artiklernes referencelister, som ikke kom frem ved ovenstdende sggning. Litteratursggningen gav os
et videnskabeligt grundlag at arbejde ud fra.
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RESULTATER

Redeggrelse for demografiske faktorer

Gennem 18 dages dataindsamling, blev der inkluderet 152 respondenter i spgrgeskemaundersggelsen. Blandt
respondenterne var en tydelig overrepraesentation af kvinder (n=118), mens der var feerre mandlige respondenter
(n=28). Der var 6 respondenter der angav ugyldigt svar til dette spgrgsmal - dvs. ikke afkrydset eller flere felter
afkrydset. Blandt deltagerne var der flest respondenter i aldersgruppen 31-35 ar (n=48) (Figur 1). Respondenterne
havde i gennemsnit 1,96 bgrn, hvoraf flest bgrn var i alderen 1-3 ar (Figur 2).

Der var en overrepraesentation af deltagere fra Aalborg Kommune (n=110) sammenlignet med Brgnderslev Kommune
(n=26) og andre kommuner (n=7). Der var 9 ugyldige svar ved angivelse af kommunalt tilhgrsforhold (Figur 3).

Figur 1. Kgnsfordeling
140
120

100
80
60
40
-
0
M F

Figur 2. Aldersfordelingen af bgrnene mellem O -
18 ar

2 3 456 7 8 91011121314 1516 17 18

Alderi ar

Antal af barn

= =2 NN W W
o O O 01 O U1 O W»;

Side 9



Figur 3. Respondenternes geografiske
fordeling.
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Uddannelsesniveau blandt respondenterne

Der var en tendens til et hgjere uddannelsesniveau blandt respondenter fra Aalborg Kommune sammenlignet med
respondenter fra Brgnderslev Kommune og gvrige kommuner. Antallet af respondenter med lzengere videregaende
uddannelse udgjorde den stgrste andel, efterfulgt af antallet af respondenter med mellemlang videregdende
uddannelse og hernzest antallet af respondenter med erhvervsuddannelse. Faerrest havde uddannelse svarende til
gymnasial uddannelse (Figur 4). Blandt deltagere fra Aalborg kommune, har 43% en laengere videregdende
uddannelse hvorimod kun 23% af respondenter bosiddende i Brgnderslev kommune har en leengere videregaende
uddannelse. Derimod var stgrstedelen af respondenter med mellemlang videregdende uddannelse fra Brgnderslev
kommune med en procentsats pa 46%, sammenlignet med kun 30 % i Aalborg. Antallet af respondenter med
erhvervsuddannelse fordelte sig med 19% i Aalborg kommune og 15% i Brgnderslev kommune. Der var 4 % af
respondenter i Aalborg kommune der havde uddannelsesniveau svarende til grundskole niveau, mens denne andel
udgjorde 15% af respondenterne fra Brgnderslev kommune (Figur 5).

Figur 4. Fordelingen af respondenterne efter uddannelsesniveau

® Grundskole

E Gymnasialuddannelse
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Figur 5. Uddannelsesniveau blandt respondenterne.
Fordeling efter kommunale tilhgrsforhold.
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Erfaring med skoldkopper og kendskab til vaccinen

Ud af de 152 respondenter har 94 haft et barn med skoldkopper (62%) (Figur 6). 77 respondenter (51%) angiver, at
de kendte til skoldkoppevaccinen, hvorimod 74 (49%) angiver, at de ikke har haft kendskab til den eksisterende,
godkendte vaccine mod skoldkopper, forud for den aktuelle spgrgeskemaundersggelse (Figur 7). Blandt respondenter
med leengere videregdende uddannelse kendte 35 (56%) deltagere ud af 62 til skoldkoppevaccinen, mens 27 (43%)
ikke havde kendskab til vaccinen pa forhdnd. Hos respondenterne med mellemlang uddannelse kendte 27 (56%)
deltagere til vaccinen, 21 (44 %) kendte ikke til vaccinen. 9 (34%) ud af 26 erhvervsuddannede kendte til vaccinen pa
forhand, hvorimod 17 (58%) ikke kendte til denne. Blandt dem, der har en gymnasial uddannelse, kendte 2 (66%) til
vaccinen og 1 kendte ikke til vaccinen (33%). Respondenter med uddannelsesniveau svarende til grundskolen
svarede kun 3 (33%), at de havde kendskab til vaccinen pa forhand, 6 (66%) kendte ikke til eksistensen af
denne(Figur 8).
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Figur 6. Har et eller flere af dine bgrn haft
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Figur 7. Kender du til skoldkoppevaccinen?
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Figur 8. Kender du til skoldkoppevaccinen?
Fordeling i forhold til uddannelsesniveau

Pasningsmaessige udfordringer ved infektion med skoldkopper og sygdomsvarighed over en uge

115 respondenter (76%) forventer at opleve pasningsmeessige udfordringer ved sygdomsvarighed hos deres barn pa
en uges varighed, mens 38 respondenter (25%) ikke angiver dette som problematisk (Figur 9). Fordelt pa
uddannelsesniveau ses 49 (77%) ud af 63 deltagere med leengere videregaende uddannelse at svare ja til at fa
pasningsmeessige udfordringer, hvorimod 14 (22%) svarer nej til dette. Blandt deltagerne med mellemlang
videregdende uddannelse angiver 36 (73%) ud af 49 respondenter at opleve pasningsmaessige udfordringer, mens 13
(23%) ikke forventer at have dette problem. Ved uddannelsesniveau svarende til erhvervsuddannelse svarer 20
(77%) ud af 26 respondenter bekraeftende, mens 6 (23%) ikke forventer pasningsmaessige udfordringer. Ved
uddannelse svarende til gymnasial uddannelse svarer 1 (33%) ud af 3 respondenter at forvente pasningsmaessige
udfordringer mod 2(66%), der ikke ggr dette. Med uddannelse svarende til grundskole er der 6 (66%) ud af 9
respondenter, der forventer at have dette problem mod 3 (33%), der ikke ggr (Figur 10).

Figur 10. Pasningsmaessige
udfordringer. Fordeling efter
uddannelsesniveau
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Forzeldres holdning til vaccination

Samlet angiver 64 (42%) deltagere, at de tidligere har overvejet at vaccinere sine bgrn mod skoldkopper, mens 86
(57%) deltagere ikke har overvejet at vaccinere sine bgrn mod dette (Figur 11).

Néar data analyseres i forhold til uddannelsesniveau ses, at der blandt respondenter med laengere videregdende
uddannelser er 27 (44%) ud af 62, der overvejer vaccinen, hvorimod 35 (56%) ikke ggr dette. Ved mellemlang
videregdende uddannelse er disse tal tilsvarende 22 (46%) ud af 47 deltagere mod 25 (53%). Mellem de
erhvervsuddannede deltagere overvejer 11 (42%) ud af 26 at lade deres bgrn vaccinere, mens 15 (57%) ikke gor.
Deltagerne med gymnasieuddannelse fordeler sig med 1 (33%) der overvejer vaccination mod 2 (66%), der ikke ggr
sig denne overvejelse. Ved uddannelsesniveau sv.t. grundskolen er der 3, der overvejer vaccination ud af 9, svarende til

33%. (Figur 12).

Figur 12. Har du overvejet at vaccinere dit barn
mod skoldkopper?
Fordeling efter uddannelsesniveau
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Forventet tilslutning til skodkoppevaccination ved implementering i det danske

bgrnevaccinationsprogram

Blandt vores respondenter angav 143 (94%) deltagere, at de ville lade deres bgrn vaccinere mod skoldkopper, safremt
vaccinen blev implementeret i det danske bgrnevaccinationsprogram. Kun 8 (5%) deltagere ville fravaelge vaccinen.
En enkelt respondent angav ugyldigt svar pa dette spgrgsmal (Figur 13). Alle respondenter blev igvrigt spurgt, om de
ville vaccinere deres bgrn med en godkendt vaccine mod skoldkopper, sdfremt den var gratis - men ikke en del af det
danske bgrnevaccinationsprogram. Til dette svarede 103 deltagere (68%) bekraftende, mens 45 (30%) deltagere ikke
gnskede at vaccinere mod egenbetaling, 4 angav ugyldigt svar pa dette (Figur 13).

Side 14



Figur 13. Vil du vaccinere dit barn?
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Vaccination i det danske bgrnevaccinationsprogram fordelt pa uddannelsesniveau

Her ses, at der blandt de med laengere videregdende uddannelse er 59 ud af 62 (95%) deltagere, der ville vaccinere
deres bgrn, hvis vaccinen var en del af det danske bgrnevaccinationsprogram, mens 3(5%) ikke ville. Hos deltagerne
med mellemlang videregaende uddannelse ville 45 ud af 48(94%) tilveelge vaccinen, mens 3 (6%) ikke ville. Blandt de
erhvervsuddannede var 24 ud af 26(92%) villige til at vaccinere deres bgrn, mens 2 (8%) ikke var dette. Ved
uddannelsesniveau svarende til ggymnasial uddannelse ville 3ud af 3(100%) vaccinere deres bgrn. Slutteligt ville 9ud
af 9(100%) deltagere med uddannelse svarende til grundskoleniveau tilvaelge vaccination (Figur 14).

Figur 14. Ville du vaccinere dine bgrn, hvis
vaccinen var en del af det danske
bérnevaccinationsprogram ?
Fordeling efter uddannelsesniveau
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Vaccination af bérn mod skoldkopper, hvis gratis tilgeengelig vaccine

Nar data her inddeles relateret til uddannelsesniveau findes blandt respondenter med laengere videregdende
uddannelse at 43 (72%) ud af 60 respondenter ville vaccinere deres bgrn, mens 17 (28%) ikke ville. Mellem
respondenterne med mellemlang videregdende uddannelse var dette tal 33 (70%) ud af 47 respondenter mod 14
(30%). Respondenter med erhvervsuddannelse fordeler sig med 19 (73% ) ud af 26, der ville lad deres bgrn vaccinere,
mod 7 ( 27%) der ikke ville. Hos deltagere med gymnasial uddannelse ville 3 (100%) ud af 3 respondenter lade deres
bgrn vaccinere. Sidstneaevnt ville 3 (33%) ud af 9 respondenter med uddannelse svarende til grundskoleniveau
vaccinere deres bgrn mod 6 (66%), der ikke ville dette (Figur 15).

Vaccination af bgrn mod skoldkopper ved egenbetaling

Deltagerne blev desuden adspurgt, om de ville vaccinere deres bgrn mod en egenbetaling pd 1700 kroner. Her svarede
35 (23%) af respondenterne bekreaeftende, mens 115 (76%) ikke ville vaccinere mod en egenbetaling (Figur 16).
Blandt respondenter med leengere videregdende uddannelse ville 15 (24%) vaccinere deres bgrn mod en egen
betaling. I alt 12 respondenter (25%) med mellemlang videregdende uddannelse ville vaccinere deres bgrn mod en
egen betaling, mens 7 respondenter (27%) med en erhvervsuddannelse ville tilslutte sig vaccinen trods egenbetaling.
Ingen respondenter (0%) med gymnasial uddannelse ville lade deres bgrn vaccinere under denne forudsaetning og
11% med grundskole ville tilslutte sig vaccinen trods egenbetaling.

Figur 16. Vaccination mod egenbetaling.
Fordeling efter uddannelsesniveau.
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Figur 15. Ville du vaccinere dine bgrn med en godkendt
skoldkoppevaccine, hvis vaccinen var gratis, men ikke en
del af bgrnevaccinationsprogrammet?
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Begrundelse for tilvalg af vaccination

Adspurgt til begrundelse for eventuelt tilvalg af vaccine, svarer 43 (28%) deltagere, at mindsket arbejdsfraveer vil
veere et betydende argument. 98 (64%) adspurgte, angiver at nedsat risiko for sygdom, vil vaere deres overvejende
argument for at tilveelge vaccinationen. 109 (72%) respondenter angav risikofor indleeggelse og komplikationer som
en tungt vejende arsag til at tilveelge vaccinen (Figur 17).

Figur 17. Hvis du skulle vaccinere dit barn/dine bgrn
med en godkendt skoldkoppevaccine - og hvad ville da
veere dit overvejende argument/argumenter ?

® Arbejdsfravaer
® Undga sygdom
Undga kompli

Holdning til vaccination og begrundelse for tilvalg af vaccination, efter gennemlasning af fakta-

ark

Efter gennemlaesning af fakta-ark om skoldkoppevaccinen er foreeldrene igen adspurgt om deres holdning til vaccinen.
[alt 79 ud af 152 deltagere (52%), angiver en uzendret holdning til skodkoppevaccinationen efter at have laest fakta-
ark. Derimod angiver 63 deltagere (41%) svarer at de er mere tilbgjelige til at ville vaccinere deres bgrn mod
skoldkopper, mens kun 7 deltagere (5%) angiver sig mindre tilbgjelige til at vaccinere (Figur 18).

De der svarer at de var mere tilbgjelige til at vaccinere (n=63), blev igen adspurgt til argumenterne for dette. Hertil er
det fortsat sygdom hos barnet og alvorligere komplikationer og indleeggelse, som udggr den hyppigst afkrydsede
svarmulighed. 44 respondenter svarer (79%), at et tungt vejene argument for vaccination er at undga sygdom. I
forhold til at undgd komplikationer og indlaeggelse svarer 52deltagere (82%) at dette har betydning. 14 respondenter
(22%), blandt de der var mere tilbgjelige til at vaccinere, svarer at arbejdsfravaer har betydning (Figur 19).

Det er muligt at lave dobbelt afkrydsning, hvorfor procenttal overstiger 100%.
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Figur 18. POST - Fakta-ark
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KVALITATIVE DATA

Slutteligt i spgrgeskemaundersggelsen fik respondenterne mulighed for at angive kommentarer/refleksioner ang.
vaccination mod skoldkopper i fritekst. I alt 25 respondenter valgte at benytte denne mulighed. Der blev i 2 tilfzelde
angivet ulaeselig tekst, hvorfor disse kommentarer ikke blev inkluderet. De 23 gvrige besvarelser er citeret til bilag 2.

Hvad optager forzeldrene i forhold til vaccinen?

Den generelle tendens der praeger de kvalitative data, er foreeldrenes bekymring for varigheden af vaccinen (n=9), som
endnu er ukendt. Derudover kommenterer en enkelt (n=1) pa sin tillid til myndighedernes anbefalinger mens andre
(n=5) pa forskellig vis, giver udtryk for, at de savner tilstraekkelig information om skoldkoppevaccinen. Flere (n=3)
kommenterer pa generel bekymring for bivirkninger. Slutteligt bliver der kommenteret pd det sociogkonomiske
aspekt, hvor flere respondenter (n=2) understreger at implementering af en vaccination skal veere af hensyn til
bgrnene og ikke af samfundsmaessige hensyn, mens en enkelt respondent (n=1) leegger vaegt p4, at det gkonomiske
aspekt ikke kan fornaegtes.

Ovenstdende giver anledning til fglgende 5 analysepunkter:

e  Bekymringer for vaccinens virkning og bivirkninger
e Betydningen af myndighedernes anbefaling

e  Utilstraekkelig information

e Indflydelsen fra fakta-ark pa forzeldrenes holdning
e  Socialgkonomiske faktorer

Bekymring for vaccinens virkning og bivirkninger

Overvejende kommenterer respondenterne pa den manglende dokumentation for vaccinens varighed. Respondent
147 skriver: "hvis den kun kan dakke 9 ar ville jeg vaere bekymret for at barnet kunne fa det som voksen, og det skulle
jo vaere et veaerre forlgb”, mens respondent 17 skriver: "Vi overvejer vaccine, hvis vi ikke har haft skoldkopper ved ca.
12 drsalderen, da reaktion pad infektion typisk er veerre jo ldre. Vi er betaenkelige ved den korte beskyttende effekt, sa
skal der revaccineres hyppigt, og sd kunne man let misse en vaccination som voksen”. De to naevnte respondenter er
ikke alene om denne bekymring, og der bliver ogsa udtrykt bekymring for smitte af dgtre i voksenalderen, i
forbindelse med graviditet. Respondent 130 skriver som fglger: "Jeg har et forbehold i forhold til min datter, da jeg har
hgrt, at hvis hun ikke har haft skoldkopper og far det, nar hun bliver gravid, kan der veere komplikationer i forbindelse
med det”. @vrige kommentarer ses i bilag 2.

Bekymring for bivirkninger pa lang sigt

Ud over en mulig kort virkning af vaccinen, kommenteres der ogsa pa frygten for bivirkninger pa lzengere sigt.
Respondent 138 skriver: "Har en bekymring for at vaccinere mod alle sygdomme nu til dags, i forhold til langsigtede
bivirkninger som vil veere ukendte nu” Samme respondent angiver dog i spgrgeskemaet at hun ville vaccinere sit barn,
safremt det var en det af det danske bgrnevaccinationsprogram. Respondent 116 kommenterer tillige: "Jeg er generelt
altid lidt skeptiske overfor nye vacciner, iseer nar det kommer til mine bgrn”. Denne respondent angiver dog ligeledes i
de afkrydsede felter, at vedkommende ville vaccinere, hvis vaccinen var en del af det danske
bgrnevaccinationsprogram.
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Myndighedernes anbefaling er vaesentlig for foraeldrenes holdning til vaccinen

Tendensen til at fglge myndighedernes anbefalinger understgttes af en kommentar fra respondent 110, som skriver:
"Jeg ville stole pd myndighedernes vurdering, og derfor vejer det tungt om det er en generel anbefaling at lade sine
bgrn vaccinere mod skoldkopper”. Vedkommende afkrydser i overensstemmelse hermed, at hun vil vaccinere sit barn,
hvis skoldkoppevaccinen var en del af det danske bgrnevaccinationsprogram, men ikke under andre omstzendigheder
(gratis eller ved egenbetaling). Ovenstdende understgttes ydermere af vores kvantitative dataanalyse, hvor vi fandt at
143 respondenter (94%), ville vaccinere deres bgrn mod skoldkopper, sdfremt vaccinen blev implementeret i det
danske bgrnevaccinationsprogram. Kun 8 deltagere (5%) ville fraveelge vaccinen.

Utilstraekkelig Information

En anden pointe, der gik igen i den kvalitative dataindsamling, var den manglende eller utilstrakkelige information
om skoldkoppevaccination. Respondent 99 skriver: "Jeg var ikke Kklar over, at skoldkoppevaccination ikke var en del af
bgrnevaccinationsprogrammet” og angiver sig samtidig mere tilbgijelig til at vaccinere sit barn mod skoldkopper efter
at have gennemlaest fakta-ark implementeret i vores spgrgeskemaundersggelse. Respondent 13 skriver: "Jeg ville
gnske jeg var mere oplyst om muligheden for skoldkoppevaccination som forzldre”. Vedkommende svarer ligeledes, at
hun bliver mere tilbgjelig til at vaccinere, efter hun har leest fakta-ark. Respondent 88 giver ligeledes udtryk for en
manglende viden pa omradet og skriver fglgende kommentar i fritekst: "Jeg ville gnske jeg havde vaccineret mine
bgrn”. Denne respondent har 2 bgrn i alderen 1- og 3 ar, som har haft skoldkopper. Hun angiver i gvrigt, at hun ville
have vaccineret sine bgrn bide som en del af det danske bgrnevaccinationsprogram, men ogsa hvis gratis eller ved
egenbetaling - hun angiver sig i gvrigt mere tilbgjelig efter gennemlaesning af fakta-ark, med begrundelsen at undga
sygdom og komplikationer.

Fakta-ark aendrer flere foraeldres holdning

Ovenstdende understgttes ydermere af vores kvantitative dataanalyse, hvor vi fandt at 63 deltagere (41%) svarer, at
de er mere tilbgjelige til at ville vaccinere deres bgrn mod skoldkopper efter gennemlaesning af fakta-ark, mens kun 7
deltagere (5%) angiver sig mindre tilbgjelige til at vaccinere. Respondent 138 giver udtryk for at hun, har oplevet
vaccinen blev fraradet, med fglgende kommentar: "Tidligere har jeg efterspurgt vaccinen, men pga. rask barn og ingen
immunsvaekkelse i hjemmet blev den frarddet. Hvis der var dokumenteret langvarig effekt, ville jeg tvivle mindre”.

Socialgkonomiske faktorer

Flere respondenter kommenterer pa det sociogkonomiske aspekt ved implementering af nye vacciner. Respondent
125 skriver: "Det kraever oplysning til os forzeldre - vi kender skoldkopper fra os selv, som ikke farlig, derfor har jeg
aldrig overvejet vaccine. Vaccine bgr veere af hesnsyn til alvorlig sygdom ikke fraveer. Generelt bgr det - i mine gjne -
altid veere tilfaeldet i forhold til vaccine”.

Respondent 1 understgtter dette: "Jeg ville veere bekymret for barnet blev smittet som ung/voksen og blev meget syg. .
Jeg mener bedre vilkar for foraeldre med sma bgrn i forhold til sygdom i hgjere grad er vejen”. Denne respondent er i
gvrigt blandt de 5%, der ikke ville vaccinere deres barn, selvom det var en del af bgrnevaccinationsprogrammet.

Sundhedsstyrelsen vaegter barnets tarv over sociogkonomi

I relation til ovenstdende foreeldrekommentarer, kan det naevnes at vigtigheden af barnets tarv, understgttes af
Sundhedsstyrelsens beslutningsgrundlag ved implementering af nye vaccinationer. Her fremgar det nemlig, at
Sundhedsstyrelsen, som naevnt under introduktionsafsnittet, i udgangspunktet ikke anbefaler at vaccinere imod en
sygdom alene af samfundsgkonomiske eller politiske hensyn. Der tages derimod udgangspunkt i en reekke faktorer,
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herunder alvorlighed og hyppighed, foraldreaccept, virkning og eventuelle bivirkninger, samfundsgkonomi samt

For andre respondenter er gkonomi og arbejdsfraveer dog ikke uvaesentligt. Respondent 50 skriver fglgende: "Det
afggrende for os er hhv. prisen samt, at den ikke giver garanti for langvarende daekning, samt, at bgrnene grundet lang
inkubationstid kan veere smittet med [skoldkopper], ndr vi vaccinerer”. Samme respondent tilkendegiver i gvrigt, at
bdde sygdom hos barn, komplikationer og indleeggelse samt arbejdsfraveer er betydelige argumenter for at tilvaelge
vaccination.

I forleengelse af ovenstidende kommentarer, fremgar det af vores kvantitative data, at 1)sygdom hos bgrn og 2)
alvorlige komplikationer og indlaeggelse afkrydses som argumentation for vaccine hos hhv. 65% og 72% af vores
respondenter, om end vi ikke kan fornaegte, at 28% afkrydser arbejdsfraveer som et betydeligt argument for at
vaccinere mod skoldkopper.
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TOLKNING AF RESULTATER

Beskrivelse af den undersggte population

For at besvare forskningsspgrgsmalet ma det afsgges, hvorvidt den undersggte population kan antages at afspejle
foraeldrene i den danske befolkning. I undersggelsen fandtes en overreprasentation af kvinder. Arsagerne til dette kan
veere flere. Det kan teenkes, at der er en stgrre andel af kvinder, der ledsager deres bgrn til laegen, og dermed ggr dem
mere synlige i forhold til at blive inviteret til spgrgeskemaundersggelsen. Kvinderne kan veere mere tilbgjelige til at
svare pa spgrgeskemaundersggelsen end maendene. Der kan veaere tale om, at praksispersonalet er bedre til at huske at
udlevere spgrgeskemaet, nar de ser en kvinde i den fertile alder. Endelig vides det, at kvinder kontakter leegen
hyppigere end mand, seerligt i den fertile alderxiv xv,

Spgrgeskemaundersggelsens udformning ggr det endvidere muligt at karakterisere den undersggte population i
forhold til geografiske tilhgrsforhold og uddannelsesmaessige baggrund. Det bemaerkes at deltagere fra Aalborg
kommune er overrepraesenterede i undersggelsen, hvilket skyldes, at to ud af de tre lzegeklinikker, hvorfra
respondenterne rekrutteredes, ligger i Aalborg kommune. Ligeledes har de to inkluderede laegeklinikker i Aalborg
flere tilknyttede patienter, flere ansatte og deraf stgrre patient flow i dataindsamlingsperioden.

Der sds en overrepraesentation af respondenter, der havde en lang eller mellemlang videregdende uddannelse. Aalborg
kommune er en af landets storbykommuner*i. Tal fra Danmarks Statistik viser, at der er store geografiske forskelle pa
uddannelsesniveau, og at personer mellem 30-69 dr, som har taget en videregdende uddannelse, oftest er bosat i
storbykommunernexvii, Samme tendens findes i dette studie. Der var sdledes en tendens til et hgjere
uddannelsesniveau blandt respondenter fra Aalborg Kommune sammenlignet med respondenter fra Brgnderslev
Kommune og de gvrige kommuner.

Ud fra ovenstdende ma det konkluderes, at respondenterne ikke reprzaesenterer den brede danske befolkning, nar det
angar uddannelsesniveauii, Derfor er det fundet ngdvendigt i tilleeg at fremstille data, hvor respondenterne fordeles
efter uddannelsesniveau.

Faktorer af betydning for foraeldrenes holdning til vaccination

Kendskab til sygdommen, komplikationer og den eksisterende vaccine

Lidt over halvdelen af respondenterne har oplevet infektion med skoldkopper hos ét eller flere af deres bgrn, hvilket
er i overensstemmelse med sygdommens forekomst i befolkningen, som beskrevet i introduktionsafsnittet. Sdledes
kan tolkes, at den undersggte populations erfaring med skoldkopper, afspejler den danske befolknings erfaring med
skoldkopper generelt. Det ma forventes, at et vist kendskab til sygdommen og dens manifestationer har betydning for
foraeldrenes til- og fravalg af vaccination.

Adspurgt til kendskabet til vaccinen er der i den samlede population en umiddelbar ligelig fordeling mellem de af
respondenterne, der havde forudgdende kendskab til vaccinen, og de der ikke havde.

Nar dataene fordeles i forhold til uddannelsesniveau hos respondenterne, ses en tydelig tendens til, at de med
uddannelsesniveau sv.t. laengere- og mellemlang videregdende uddannelse og gymnasial uddannelse havde stgrre
kendskab til vaccinen end respondenterne med lavere uddannelsesniveau, inkluderende erhvervsuddannede og de
med uddannelsesniveau sv.t. grundskolen. Med udgangspunkt i den beskedne udbredelse af skoldkoppevaccinen i
Danmarkx, findes overraskende, at der i den undersggte population er en generel hgj andel af respondenter med
forudgdende kendskab til vaccinen.

Pa baggrund af vores antagelse om, at der i baggrundsbefolkningen generelt var begraenset kendskab til
komplikationer til skoldkopper samt vaccinens eksistens, blev respondenterne praesenteret for et fakta-ark. Teet pa
halvdelen af de adspurgte bliver mere tilbgjelig til at vaccinere efter gennemlaesning af det udleverede materiale. Man
far gennem respondenternes besvarelser kvalitativt sdvel som kvantitativt - indtryk af en ulighed i det forudgaende
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vidensgrundlag blandt respondenterne. Ud fra den aktuelle undersggelse er det dog ikke muligt at afggre drsager til
denne diskrepans fraset den paviste sammenhaeng med uddannelsesniveau.

Forzldrene blev ligeledes spurgt, om de havde overvejet at vaccinere deres bgrn mod skoldkopper. I relation til
ovenstdende, fandt vi at op mod halvdelen af de adspurgte havde overvejet at vaccinere deres bgrn. Tendensen ses at
veere uathaengig af uddannelsesniveau. Sammenholdt med antallet af vaccinerede bgrn i Danmark, findes dette at vaere
overraskende, da det ma tolkes, at der er en barriere fra tanke til handling i den undersggte population. Barrieren kan
veaere kulturelt betinget, hvilket understgttes i vores kvalitative data. Derudover kan gkonomiske forhold udggre en
barriere i populationen, grundet de aktuelle forhold i Danmark, hvor egenbetaling er et vilkdr. Dette understgttes i den
aktuelle undersggelse, hvor det ses, at antallet af respondenter, der ville tilvaelge vaccination, falder drastisk, safremt
egenbetaling er et vilkar. I vores samlede population har hver foraldre i gennemsnit 1,96 bgrn og vaccination vil
sdledes koste i omegnen af 3500 kr. Dette belgb kan for mange familier udggre en ganske stor del af
husholdningsbudgettet, hvilket kan vaere en oplagt arsag til fravalget af vaccinen af gkonomiske arsager.

Forzeldrenes begrundelse for tilvalg af vaccination afsggtes ligeledes med baggrund i en antagelse om, at
arbejdsfraveer og sociogkonomiske forhold muligvis ville veere afggrende for nogle af foraeldrenes holdning til
vaccination. Blandt de adspurgte angav feerrest - om end en betydelig andel pd 28% - at arbejdsfraveer havde
betydning for tilvalg af vaccination. Det tolkes som vaerende i overensstemmelse med den generelle veerdisaetning i
samfundet, at arbejdsfraveer ikke afkrydses som det overvejende argument for tilvalg af vaccination. Dog findes dette
at veere i modstrid med, at langt stgrstedelen af populationen anfgrer, at det vil medfgre pasningsmaessige
udfordringer ved skoldkoppeinfektion hos et barn i familien. Diskrepansen mellem de to faktorer, tolkes som et udtryk
for en generel veerdiseetning i danske samfund, som ligeledes afspejles i Sundhedsstyrelsens retningslinjer for
beslutningsgrundlag ved implementering af nye vacciner.x

Flere respondenter veaelger at kommentere pa dette paradoks i fritekst, hvor bedre vilkar for bgrnefamilier ved sygdom
bliver naevnt, som et direkte alternativ til vaccination. Det ses hyppigt, at begge forzldre er pa arbejdsmarkedet.
Pensionsalderen er desuden gget sdledes, at bedsteforaldre ikke kan tilbyde samme muligheder som tidligere i
forhold til pasning af bgrnene.

Uddannelsesniveau og holdning til skoldkoppevaccination

Gennem undersggelsen afsggtes ligeledes om uddannelsesniveau havde betydning for holdningen til
skoldkoppevaccination. Ved dataanalysen er der udelukkende fundet forskel pa respondenternes forudgdende
vidensgrundlag omkring skoldkopper. Det har ikke vaeret muligt at pavise nogen holdningsforskel mellem hgijt- og lavt
uddannede i vores kohorte i gvrigt. Sdledes ma det tolkes at den skaeve fordeling af uddannelsesniveau i vores
population sammenlignet med baggrundsbefolkningen, ikke har nogen betydning for foraeldrenes holdning til
vaccination. P4 samme made tolkes det, at tilslutning til skoldkoppevaccinen, hvis denne implementeredes i den
danske bgrnevaccinations program, ville veere uathaengig af uddannelsesniveau.

Tiltro til myndighedernes anbefalinger

Langt hovedparten af alle respondenter ville lade deres bgrn vaccinere mod skoldkopper, hvis vaccinen var en del af
det danske bgrnevaccinationsprogram den generelle tilslutning var sdledes 94%. Denne sammenhaeng var uathaengig
af uddannelsesniveauet. En mulig drsag kan veere, en generel stor tiltro til myndighedernes anbefalinger i Danmark,
hvorfor implementeringen af vacciner i bgrnevaccinationsprogrammet, anses som en bldstempling af vaccinen. Dette
er i overensstemmelse med den i forvejen hgje tilslutning til det danske bgrnevaccinationsprogram.=i Det
understgttes yderligere af de i studiet fremstillede kvalitative data.
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DISKUSSION AF STYRKER OG SVAGHEDER

Indledning

Studiet egner sig primaeert som et deskriptivt, hypotesegenererende studie. Dette skyldes studiedesignet med
spgrgeskema, de tidsmaessige ressourcer til radighed til at gennemfgre studiet samt statiske begransninger. Nedenfor
sgges ovenstdende punkter diskuteret.

Statistisk relevans

Vores population bestdr af 152 respondenter. Dette udggr aktuelt det stgrste studie i Danmark, undersggende
foraeldreholdning til skoldkoppevaccination af bgrn. Dog fordeler respondenterne sig demografisk sledes, at
populationen ikke kan antages at veere repraesentativ for den brede danske befolkning. Ved forsgg pa stratificering for
f.eks. uddannelsesniveau, opnar vi imidlertid sd smé kohorter, at der ikke opnas statistisk signifikans. Populationens
stgrrelse og sammensatning er sdledes en begraensning for at opna statistisk relevans. Det aktuelle studie egner sig
sdledes primaert som et deskriptivt, hypotesedannende studie, om end det vil veere rimeligt at antage, at de paviste
tendenser vil kunne ggre sig geldende i storre undersggelser. Evidens for de opstillede tendenser, vil dog kraeve mere
forskning pa omradet.

Studiedesign

Vores undersggelse baserer sig pa en spgrgeskemaundersggelse, hvilket giver anledning til styrker sével som
svagheder. En forudsaetning for at gennemfgre en valid spgrgeskemaundersggelse er, at respondenterne kan lzese og
forstd det skrevne og tilvaelger deltagelse. Der er siledes en forventelig selektionsbias ved rekruttering af
respondenter. Ligeledes gav vi mulighed for at aflevere den udfyldte besvarelse i en lukket boks for at undga social
desirability bias.

For at undga recall bias, adspgrges der i videst muligt omfang ikke retrospektivt. Dog inkluderes alle foraeldre med
bgrn under 18 ar i studiet. Havde der vaeret mulighed for en leengere dataindsamlingsperiode, havde det veeret
optimalt at indskraenke inklusionskriterierne, til forzeldre til bgrn under 6 ar, hvor problemstillingen formegentlig er
mere aktuel. [ det aktuelle studie er foraeldre til bgrn i alderen 1-3 ar dog overrepraesenterede. Data
indsamlingsperioden var ligeledes den begraensende faktor for de gvrige inklusionskriterier samt rekruttering.
Optimalt set havde en mere repraesentativ population - pa geografi og kgn savel som uddannelsesniveau - veret
betydeligt kvalitetsfremmende for studiets repraesentativitet.

Med forventningen om, at flere af de adspurgte, ville have relativt begreenset viden om skoldkoppevaccination,
indfgrtes i spgrgeskemaundersggelsen en mindre intervention. Respondenterne blev efter besvarelse af fgrste del af
spergeskemaundersggelsen, praesenteres for et fakta-ark omhandlende skoldkoppevaccination. Dette giver i sagens
natur mulighed for at pavirke besvarelserne i forskellig retning. For at imgdekomme dette problem, blev samtlige
respondenter i vores pilotprojekt stillet en reekke standardiserede spgrgsmal, herunder om de ansa det anfgrte fakta-
ark som veerende neutralt. Det blev i fakta-arket ligeledes anfgrt kendte fordele savel som ulemper ved
skoldkoppevaccinationen. I et forsgg pa at simplificere vores fakta-ark og ggre det let forstdeligt, blev det ikke anfgrt i
fakta-arket, at implementering af vaccinen pa nationalt plan, muligvis vil give gget risiko for herpes zooster hos zldre
og gravide. Dette m3 understreges som en mangel i vores fakta-ark, som kan have pavirket vores undersggelse og
sdledes udggr en bias mod en mere positiv holdning til vaccinen.

Respondenterne fik ydermere mulighed for indsamling af kvalitative data som anfgrt i fritekst. Dette dog i begraenset
omfang, idet spgrgeskemaundersggelse ikke giver mulighed for at stille respondenterne supplerende spgrgsmal. Det
stillede spgrgsmal var meget dbent, hvilket havde det formal at fa respondenternes uselekterede perspektiv pd emne
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KONKLUSION

Der fandtes en generelt hgj tilslutning til vaccination mod skoldkopper, hvis vaccinen blev implementeret i det danske
bgrnevaccinationsprogram. Blandt respondenterne angav 143 deltagere (94%), at de ville vaccinere deres bgrn mod
skoldkopper.

Det faktum, at der i undersggelsen var en overrepraesentation af hgjtuddannede, syntes overordnet set ikke at have
betydning for resultaterne. Dette eftersom der kun sds en forskel blandt respondenterne fordelt efter
uddannelsesniveau, ndr der adspurgtes til forudgdende kendskab til skoldkopper. I forhold til besvarelsen af
forskningsspgrgsmalet, synes dette sdledes ikke at vaere problematisk.

Sdledes konkluderes, at undersggelsens eksterne validitet er hgj, og at resultaterne med rimelighed kan generaliseres
til foraeldre i den brede danske befolkning.

I forhold til den Kkliniske praksis i Almen Medicin giver undersggelsen et perspektiv p4, at forzeldrene generelt er
positivt indstillet overfor at lade deres bgrn vaccinere med en vaccine mod skoldkopper. Idet skoldkoppevaccinen
endnu ikke er implementeret som del af det danske bgrnevaccinationsprogram, har den praktiserende laege en ikke-
ubetydelig rolle i forhold til, om forzeldrene lader deres bgrn vaccinere eller ej. Det vurderes sdledes vigtigt, at den
praktiserende leege sdledes har et kendskab til vaccinen for at kunne give foraeldrene det rette beslutningsgrundlag.

Som tidligere naevnt er "foraeldres accept” ét af de 6 elementer, der undersgges af Sundhedsstyrelsen, nar der skal
tages stilling til en evt. indfgrelse af en ny vaccine i det danske bgrnevaccinationsprogram.xi

I forhold til en samfundsmaessig perspektivering, kan den paviste positive holdning til skoldkoppevaccination blandt
danske foreeldre, siledes tale for indfgrelsen af vaccination mod skoldkopper som en del af det danske
bgrnevaccinationsprogram
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BILAG 1

LY
®REGION NORDJYLLAND, MdsthdamnessIramon ot 3
=i gugc hander
Skoldkoppevaccination af bern

Som led i et forshningsprojekt ved lage Sophia Evers, lege Grit Kassebaum og lege Camille Otosen
undersages foreldres holdning bl skoldkoppevaccination af bem. Dine oplysninger vil blive behandlet fortroligt
i et forskningsprojekt udfert i wddannelsesmeessig sammenhaeng (videreuddannelsen til praktiserende lege). Du
bedes venligst vaere opmaerksom pa ikke at anfare personhenfprbare oplysninger i besvarelserne med fritelst,
Projektet vil blive fremlagt for en lukket gruppe af kommende praktiserende leger. Hvis resultaterne bliver
afrapporteret i en artikel, vil dine swvar fremga hel anonymiserst. Forventet tidsforbrug for deltagelsen er 5
minutter. Pa forhand tak for din deltagelse!

Kan: [ Mand [ Kvinde
Din alder: [ <214 O21254  [O2630a [J31-354
O ¥6-40ar 41454  [J4650ar  []=504r
Hvilken kommune bor du i: JAalborg [ Brandersley O Andet
Uddannelse: Grundskole {folkeskole)  [] Gymnasialuddannelse [ Erhvervsuddannelse
Mellemlang videregdende [] Langere videregiende
Hvor mange berm hardu? [0 Oz 3 =3

Antfer dine bems alder i antal ar

Har et oller flere af dine born haft skoldkopper? O CIMej

Vil sygdomsvarighed hos dit bam pa ca. 1 uge give pasningsmaessige

udfordringerbetydeligr arbejdsfraveer i Familien? ia [CIndej
Kender du til skaldkoppevaccinen? [(lia [ej
Har du overvejet at vaccinere dit barn mod skoldkopper? [Ha [Jrdej
Wille du vaccinere dine borm, hvis vaccinen var en del af

det danske bamevaccinationsprogram 7 []ia [Jej
Ville du vaccinere dine bern med en godkendt skoldkoppevaccine, hvis vaccinen var

gratis, men ikke en del af barnevaccinationsprogrammet. Cia [Cmej
Wille du vaccinere dine born med en godkendt skoldkoppevaccine

mod en egenbetaling pé ca. 1700 ke? (i [CINej

Hvis du skulle vaccinere dit barmddine bom med en godkendt skoldkoppevaccine, hvad ville da viere dit
overvejende argument/argumenter (st et eller fere krydser)?

[ At undg? arbejdsfraver
[ At undga sygdom hos mit bam
[J At undgi alvorlige komplikationer og indleggalse Fortseettes pa bagsiden
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REGION MORDIYLLAND Fasgiun Murdfylland e Regions Wedtgdand
- i gode hander

@ Videreuddannelsesregion Nard "ﬁgx

Skoldkopper skyldes infektion med Varicella-Zoster Virus,

Infektion viser sig ved let feber og pavirket almentilstand. Herefter karakteristisk udslat,

Sygdommen er som regel oversidet efter 1 uge.

Barnet ma komme i institution, mar der er skorpedannelse pa alle skoldkopper.

Hvert dr bliver mindst 130 born indlagt med skoldkopper. De fleste er tidligere raske bam med

komplikationer til skoldkopper, for eksempel hudinfektion.

*  Nogle komplikationer er alvorlige. Hvert &r ucvikler 1-2 bam @ Danmark en blodprop i hjernen som
fulge af skoldkopper.

*  Der findes en levende, svakket vaccine mod skoldkopper, som er godkendt i Danmark.

* | flere lande anbefales vaccination mod skoldkopper som led i et nationalt vaccinationsprogram og
betales af myndighederne (Finland, Tyskland, Grekenland, Luxembuorg, Island og Spanien).

*  Skoldkoppevaccination kan gives fra barnet er 3 maneder. Der skal gives 2 doser af vaccinen for at opna
beskyttelse. Hvad angar barn, anbefales vaccinen | Danmark for noveerende kun ol ikke tidligere
smittede bprm, som er nermeste familie til en person med sviekket immunforsvar, som ikke tidligere har
haft skoldkopper. Herudover til visse personer med sveekket immunforsvar.

*  For den tilgengelige vaccine i Danmark, Varivax, er der dokumenteret beskyttende effekt i op il 9 ar
efter vaccinationen. Den endelige varighed af beskyttelsen er ikke afklaret er formentlig langvarig.

*  De nuveerende kendie bivirkninger er smerter og redmen ved injektionsstedet samt skoldkoppe-lignende

udslat uden for injektionsstedet, Der er ikke indberettet alvorlige vaccinerelarerede bivickninger, ™

Vil du efter gennemlzsning af ovenstdende vare
[ Mere tilbwjelig til at vaccinere dit bam med en godkendt skoldkoppevaceine
[ Mindre tilbajelig til at t vaceinere dit barm med en godkendt skoldkoppevaccine

[ Uzndret

Hvis mere tilbejelig, hvad ville da viere dit overvejende argument/argumenter (st et eller flere koydser).
[ Ar undgd arbejdsfravar
[ At undgi sygdom hos mit bam

[ Ar undgi alvorlige komplikationer og indlzggelse

Har du nogen kommentarer til skoldkoppevacination som du vil dele med forskningsgruppen:

1 b/ renah b on/pud P riceis Fmatrred ki m-cherrnary- Kb 280 h
2 hirpncinprssh prochbem ik S PCILEPL SV e S0 e ), Sy e g S HuiFy ERTRES p s
A banpmclva e a o i e ]




Respondent

Kommentar i fritekst

BILAG 2

Respondent 1
Respondent 13
Respondent 10
Respondent 78
Respondent 73
Respondent 66
Respondent 150
Respondent 147
Respondent 146

Respondent 143
Respondent 138

Respondent 136
Respondent 130
Respondent 128
Respondent 125
Respondent 116
Respondent 110
Respondent 99
Respondent 88
Respondent 28

Respondent 50

Respondent 32
Respondent 17
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"Jeg ville veere bekymret for at mit barn blev smitte som ung/voksen og blev meget syg. Jeg
mener bedre vilkar for foraeldre med sma bgrn i forhold til sygdom i hgjere grad er vejen
frem”

"Jeg ville gnske jeg var mere oplyst som forzeldre”

"Har laest man ikke ved hvor laenge den (vaccinen red.) virker. S3 hellere nar hun er lille end
voksen”

"mindre tilbgjelig (til at vaccinere efter informationsark red.) fordi effekten forsvinder efter
9 3r. Sa risikerer man at fa det som voksen alligevel”

"Vi overvejer at give vaccinen hvis bgrnene nar skolealderen og ikke har fiet det”.

"Jeg har ikke hgrt sd meget om skoldkoppevaccinen”

"Jeg er mest bekymret for om vaccinen vil deekke resten af livet, ellers ingen
betaenkeligheder”

"hvis den kun kan daekke 9 ar ville jeg veere bekymret for at barnet kunne for det som
voksen, og det skulle jo veere et veerre forlgb”

"vores eneste betaenkning er vaccination ens varighed vs. Sygdom”

"Alle 3 bgrn har haft skoldkopper og det kan selvfglgelig have indflydelse pd mine svar”
"Tidligere har jeg efterspurgt vaccinen, men pga. rask barn og ingen immunsvakkelse i
hjemmet blev den frarddet. Hvis der var dokumenteret langvarig effekt villejeg tvivle mindre,
men jeg er bekymret for at min datter kunne risikere ikke at vaere beskyttet (ved evt.
graviditet) ndr hun bliver sldre”

"Har en bekymring for at vaccinere mod alle sygdomme nu til dags, itht., langsigtede
bivirkninger som vil veere ukendte”

"Jeg har et forbehold ifht. min datter da jeg har hgrt at hvis hun ikke har haft skoldkopper og
far det ndr hun bliver gravid, kan desvaerre komplikationer ifm. det”

"Hvis vaccinen beskytter kortere tid end selve sygdommen kan jeg veere i tvivl, men det lyder
jo til at veere langvarig”

"Det kraever oplysning til os foraeldre - vi kender skoldkopper fra os selvom ikke farlig,
derfor har jeg aldrig overvejet vaccine. Vaccine bgr vere af hensyn til alvorlig sygdom ikke
fraveer. Generelt bgr det i mine gjne altid veere tilfeeldet ifht. vaccine”

"Jeg er generelt altid lidt skeptiske overfor nye vacciner iseer nar det kommer til mine bgrn”
"Jeg ville stole pd myndighedernes vurdering og derfor vejer det tungt om det er en generel
anbefaling at lade sine bgrn vaccinere mod skoldkopper”

"Jeg var ikke klar over at skoldkoppevaccinen ikke var en del af
bgrnevaccinationsprogrammet”

"Jeg ville gnske jeg havde vaccineret mine bgrn”

"det er en del af livet, sidan ma jeg lade det vaere. Det giver nogen fordele til kroppen”

Det afggrende for os er hhv. prisen samt at den ikke giver garanti for langvarende daekning,
samt at bgrnene grundet lang inkubationstid kan veere smittet med nar vi vaccinerer”
"Begge bgrn er vaccineret”

"Vi overvejer vaccine hvis vi ikke har haft skoldkopper ved ca. 12 arsalderen da reaktion pa
infektion typisk er veerre jo @ldre. Vier betaenkelige ved den Korte beskyttende effekt sa skal
der revaccineres hyppigt og sa kunne man let misse en vaccination som voksen”



