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Forord

Socialstyrelsen redovisar i denna rapport, pa uppdrag av regeringen, statistik
over skador bland barn i aldrarna upp till och med 17 ar. Statistiken inne-
héller bade skador och skadehandelser, uppdelat for flickor och pojkar och
orsak till skadan. Skadehandelserna sérredovisas ocksa for vissa skade-
platser, uppkomstsatt och aktiviteter vid skadetillfallet. Dessa har valts ut for
att ge underlag till samhallets skadeforebyggande arbete. Statistiken som
presenteras i rapporten baseras pa Socialstyrelsens register.

Projektledare for uppdraget har varit Pernilla Fagerstrom som &ven
sammanstallt rapporten. Viktiga synpunkter pa rapporten har lamnats av
Susanne Holland, Annelie Schonbeck, Petra Sundléf och Annika Oquist.
Ansvarig enhetschef har varit Lars Gronvik.

Taina Backstrom
Stallforetradande generaldirektor
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Sammanfattning

Den vanligaste orsaken till att barn vardas pa sjukhus ar skadehandelser. Om
barn under 1 ar, med deras speciella spadbarnsproblematik exkluderas, ar
skador &ven den vanligaste dodsorsaken bland barn. Bland barn i aldrarna
1-17 ar som avlider i Sverige svarar skador och forgiftningar for en tredje-
del. Narmare en fjardedel av barnen 1-17 &r som vérdas inskrivna pa sjuk-
hus, vardas till foljd av en skadehandelse.

Skadehandelser ar vanliga,

men farre barn avlider

Trots att skador &r en vanlig orsak till att barn avlider har trendkurvan for
skador hos barn under lang tid varit avtagande. De senaste 40 aren har antalet
barn som avlidit minskat fran fler an 400 per ar i borjan pa 1970-talet till
under 100 de senaste aren.

Under aren 2010-2013 omkom i genomsnitt 71 barn per ar till foljd av en
skadehéndelse, oavsiktlig eller avsiktlig. Halften av barnen avled efter ett
olycksfall, det vill saga en oavsiktlig skadehandelse. Tva tredjedelar av
barnen var aldre dn 12 ar och fyra av tio var aldre an 15 ar. Narmare tva
tredjedelar var pojkar.

Under den senaste tillgangliga fyraarsperioden, 20102013, var drygt
18 000 barn per ar inskrivna pa sjukhus till foljd av en skadehandelse.
Andelen olycksfall av samtliga skadehandelser var betydligt htgre bland
sjukhusvardade barn an hos avlidna barn.

Skattningar visar att omkring 170 000 barn per ar soker vard pa en akut-
mottagning till foljd av en skadeh&ndelse. Detta motsvarar 9 procent av
Sveriges drygt 1,9 miljoner barn.

Fallolyckor ar vanligaste skadeorsaken

Fa barn avled genom fallolyckor, men det var anda den vanligaste orsaken
till skada bland barn som behandlades pé& sjukhus. Arligen sokte uppskatt-
ningsvis fler &n 80 000 barn akutvard pa sjukhus, vilket motsvarar 4 procent
av Sveriges samtliga barn. Narmare 9 000 barn skadades sa svart att de
skrevs in pa sjukhus for fortsatt vard. Fallolyckor var vanligt i alla alders-
grupper. Vanligast var det att barn i dldern 10—15 &r och 1-3 ar sokte akut-
vard pa sjukhus efter fallolyckor. Barn i aldern 1-3 ar blev i storst utstrack-
ning inlagda pa sjukhus efter fallolyckor.

Farre barn vardas till folid av

transportolyckor respektive valdshandlingar

I genomsnitt avled 18 barn under perioden 2010—2013 genom en transport-
olycka med fordon avsedda for vagtrafik, och 7 barn till foljd av 6vergrepp
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av en annan person. Antalet barn som avlidit till foljd av en transportolycka
med végfordon har minskat under 2000-talet, och antalet barn som vardats
inskrivna pa sjukhus har minskat kraftigt sedan mitten av 2000-talet. Det-
samma géller barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av 6vergrepp.
Mellan ar 2007 och 2013 har antalet barn som vardats mer &n halverats.
Halften av de som vardats efter vald var dldre an 15 ar, och atta av tio var
aldre an 12 ar.

Mer an en tredjedel av de dodliga

skadorna ar sjaglvmord

Under perioden 2010—2013 avled arligen i genomsnitt 28 barn genom
sjalvmord, vilket utgjorde nastan 40 procent av samtliga barn som omkom
till foljd av en skadehandelse. Tva tredjedelar av de som tog sitt liv var
pojkar. Halften tog sitt liv genom hdngning, medan en fjardedel kastade eller
lade sig framfor foremal i rérelse, till exempel ett tag.

Antalet barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av en avsiktligt
sjalvdestruktiv handling 6kade fram till 2007, efter det minskade antalet
bland béde flickor och pojkar. Ar 2013 var dock antalet barn som hade
vardats efter en sjilvskada nigot hogre dn 2012. Under perioden 2010—-2013
vardades i genomsnitt 732 barn efter att avsiktligt ha skadat sig sjalva.
Flickorna var i majoritet (80 procent). Forgiftning var det vanligaste tillvaga-
gangssattet (89 procent). De flesta hade Gverdoserat lakemedel, men aven
alkohol, droger och andra substanser forekom.

Flest skadas pa fritiden

Nastan atta av tio skadehandelser, vilket motsvarar uppskattningsvis cirka
130 000 skadade barn per ar under 2010-2013, intraffade under barnets
fritid, framforallt under lek eller sportaktiviteter. Vanligast var att barn
behdvde soka akutvard pa sjukhus efter att ha skadat sig i bostadsmiljon, pa
sport- och idrottsanlaggningar samt pa vagar, gator och torg. En tredjedel av
samtliga skador, 57 000, uppkom i boendemiljon. Omkring 16 000 barn
skadades varje ar pa lekplatser.

Vidare visar skattningar att omkring 47 000 barn arligen skadade sig i
samband med idrottsutévning. Flest skadade sig nar de spelade fotboll, nagot
som gallde for bade pojkar och flickor. Skador under ishockey och motor-
cykelsport var sarskilt vanliga bland pojkar. Bland flickorna skadades manga
under hastsport. Skador i samband med slalom eller snowboard var vanliga
hos bade pojkar och flickor.

Under skoltid skadades cirka 23 000 barn, oftast i samband med idrotts-
lektioner. Ungefar 7 000 barn skadade sig under den tid som barnomsorgen
varit ansvarig for barnet.
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Social bakgrund har betydelse

for skaderisken

Det finns ett tydligt monster mellan foréldrars utbildningsniva (i det har fallet
moderns) och skaderisk hos barnet. Moderns utbildningsniva anvands
eftersom det oftare saknas uppgift om faderns utbildningsniva. Foraldrarnas
utbildningsniva speglar dock endast en dimension av social bakgrund och bor
endast se som en indikator pa detta. De mest tydliga skillnaderna finns bland
barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av vald eller en avsiktlig
sjalvdestruktiv handling. Forekomsten av vald eller avsiktliga sjalv-
destruktiva handlingar som leder till sa allvarliga skador att barnet behover
skrivas in pa sjukhus, minskar ju hdgre utbildning modern har. Bland flickor
till modrar med enbart grundskoleutbildning var det fem ganger vanligare att
vardas inskrivna pa sjukhus for dvergrepp jamfort med flickor till modrar
med eftergymnasial utbildning. For pojkar var det tre ganger vanligare. Det
ar ungefar dubbelt sa vanligt att vardas inskriven pa sjukhus efter en avsikt-
ligt sjalvdestruktiv handling bland de barn som har en mor med grundskole-
utbildning jamfort med de som har en mor med eftergymnasial utbildning.
Social bakgrund hade inte samma tydliga betydelse nér det géller olyckor
bland barn.
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Inledning

Pa uppdrag av regeringen publicerar Socialstyrelsen vart fjarde ar en sarskild
statistikrapport om olycksfall bland barn, 6vergrepp mot barn och skador
bland barn till foljd av avsiktligt sjalvdestruktiva handlingar. | uppdraget
anges att statistiken ska galla barn. Socialstyrelsen definierar barn i enlighet
med FN:s barnkonvention, vilket innebér att barn omfattar aldrarna O till och
med 17 ar. Detta ar Socialstyrelsens tredje rapport. Motsvarande rapporter
publicerades 2007 respektive 2011.

Varje ar publicerar Socialstyrelsen dven en éversiktlig presentation dver
skador bland barn. Publiceringen sker pa Socialstyrelsens webbplats,
http://www.socialstyrelsen.se/statistik/statistikefteramne/skadorochforgiftnin
gar.

Skador i relation till annan vard
och dddlighet bland barn

Denna statistikrapport fokuserar pa skador bland barn. For att sétta statistiken
i ett sammanhang gors nedan jamforelser mellan skador i relation till annan
vard och dodlighet.

Avlidna

Skador och forgiftningar svarade under perioden 2010-2013 for ungefér en
fjardedel av den totala dodligheten bland barn. Om spadbarn, med nyfodd-
hetssjukdomar och liknande exkluderas, 6kar andelen avlidna till féljd av en
skada till ungefar en tredjedel av barnen som avlidit. Bland barn i tonaren var
skador en mycket vanlig dodsorsak — dver 40 procent av 13-15-aringarna
och 60 procent av 16-17-aringarna avled till foljd av en skada. Andelen
pojkar som avled genom skada eller forgiftning var totalt sett nagot hogre an
andelen flickor.

Inskrivna pa sjukhus

Skador och forgiftningar ar for barn ocksa den vanligaste orsaken till
inskrivning pa sjukhus. Fler dn en sjattedel (17,5 procent) av samtliga barn
som skrevs ut fran den slutna varden vid sjukhus under perioden 2010-2013
hade vardats till foljd av denna orsak. Liksom bland avlidna sa &r andelen
barn under 1 ar som vardas for skador och forgiftningar jamfért med annan
sjuklighet 1ag. Dock ar antalet spadbarn, i forhallande till befolkningen, som
vardas for skador och forgiftningar av samma storleksordning som hos de
aldre barnen. Om spadbarn exkluderas vardas ungefar vart fjarde barn av
samtliga vardade barn fér en skada eller forgiftning. Skador och forgiftningar
var den vanligaste orsaken till slutenvard for barn i alla aldrar mellan 4 och
17 ar. De hogsta andelarna fanns for pojkar i aldrarna 10-15 ar. Bland flickor
var andelen skador hogst i en nagot yngre grupp, namligen 7-12-aringar.
Bland de &ldre barnen svarar psykiska sjukdomar och beteendestorningar for
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en, med stigande alder, alltmer betydande del av slutenvardspanoramat. |
denna grupp finns diagnoser for manga av de barn som avsiktligt skadat sig
sjélva.

Akutvardade pa sjukhus

Berakningar visar att omkring 170 000 barn per ar soker vard vid en akut-
mottagning eller jourcentral vid sjukhus for att behandla en skada eller
forgiftning. Detta motsvarar 9 procent av samtliga barn i Sverige, vilket
betyder att skador inom dppenvard ocksa utgor en betydande del av vard-
panoramat. Tillforlitlig data saknas for att relatera antalet besok foranledda
av skador bland barn till det totala antalet akutbesok pa sjukhus.

Disposition

| kapitlet Material och metod beskrivs de register som statistiken i denna
rapport baseras pa. Forst presenteras registren mer allmant, men framst
utifran ett skadeperspektiv. Darefter kommer en beskrivning av kvalitet i de
olika registren.

Sjdlva resultatdelen inleds med statistik 6ver samtliga skador bland barn i
Sverige. | denna del beskrivs samtliga skadehandelser oavsett om de ar
oavsiktliga eller avsiktliga. Respektive skadedel delas om mojligt in i
avsnitten avlidna, inskrivna pa sjukhus och akutvardade pa sjukhus. For
vissa skadehdandelser finns det uppgifter om avlidna, inskrivna och akut-
vardade pa sjukhus, medan sa inte &r fallet for alla skadehandelser. Saledes
skiljer sig statistiken som redovisas mellan olika typer av skadeh&ndelser.

Efter det forsta resultatkapitlet om alla skador kommer en kort introduk-
tion till statistik fordelat pa barnens sociala bakgrund, i det har fallet baserat
pa moderns hogsta utbildningsniva. Dessutom presenteras statistik 6ver barn
som avlidit eller vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av olycksfall férdelat
pa moderns hogsta uthildning. Ytterligare statistik fordelat pa moderns
hogsta uthildningsniva kommer i respektive kapitel under avsnitten avlidna
och inskrivna pa sjukhus. Statistik bland barn som avlidit och varit inskrivna
pa sjukhus redovisas for sjalvmord och andra avsiktligt sjalvdestruktiva
handlingar samt transportolyckor med fordon avsedda for vagtrafik. For
overgrepp och fallolyckor finns endast statistik fordelat pa
moderns hogsta utbildningsniva for barn som varit inskrivna pa sjukhus
eftersom det &r relativt fa barn som avlider till foljd av detta.

I en bilaga finns ytterligare statistik om skador till f6ljd av drunkning,
kvévning (annan &n drunkning), rok och 6ppen eld, oavsiktlig forgiftning
samt exponering for levande respektive icke levande mekaniska krafter.

I bilagan redovisas ocksa statistik 6ver barn som sokt akutvard pa sjukhus
utifran platser eller situationer dar skadan intraffat. Denna statistik finns for
skador som intraffat i bostadsmiljo, under idrottsutévning, pa lekplats, under
skoltid, barnomsorgstid och arbetstid.

SKADOR BLAND BARN | SVERIGE
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Material och metod

| denna rapport presenteras statistik som har framstallts fran Socialstyrelsens
register som innehaller information om skador och skadehéndelser. Dessa
register ar dodsorsaksregistret, patientregistret och IDB (Injury Database)
Sverige. Foér samtliga register redovisas statistik fér aren 2010-2013. Ar
2013 &r saledes det senast tillgangliga aret. Langre trender redovisas for
dddsorsaksregistret och patientregistret. IDB ar inte Iampligt att anvénda for
jamforelser mellan ar. Det beror pa att endast ett relativt litet urval av sjukhus
deltar i IDB och att férandringar i inrapporteringen skett genom aren.

Dddsorsaksreqgistret

Statistiken fran dodsorsaksregistret omfattar alla avlidna personer som vid
tidpunkten for dodsfallet var folkbokférda i Sverige, oavsett om sjalva
dodsfallet intraffade inom eller utom landet. Dodfédda, personer som
avlidit under tillfallig vistelse i Sverige eller asylsékande som &nnu inte
fatt uppehallstillstand ingar inte.

Patientregistret — slutenvard

Statistiken fran patientregistrets slutenvardsdel innehaller information om
samtliga vardtillfallen dar patienten skrivits ut fran ett svenskt sjukhus
under ett aktuellt ar. | patientregistret finns ocksa information om personer
som inte ar folkbokforda i Sverige men som vardats vid ett svenskt sjuk-
hus. | denna rapport redovisas det faktiska antal barn som vardats vid ett
svenskt sjukhus och har ett giltigt personnummer.

IDB (Injury Database)

IDB &r en sameuropeisk databas (bendmns internationellt EURO-IDB)
som tillkommit for att forbattra statistiken kring skadehandelser inom
Europa men ocksa inom respektive medlemsland. EURO-IDB ér idag den
enda datakallan som innehaller jamforbar statistik kring skadehandelser
inom hem- och fritidssektorn. | Sverige utgér IDB en delméngd av
patientregistret och innehaller detaljerad information om skadehandelser
bland patienter som sokt vard vid ett urval akutmottagningar och jour-
centraler vid sjukhus i Sverige. Statistiken i denna rapport grundar sig pa
uppgifter fran Norrlands Universitetssjukhus i Umed, Akademiska sjuk-
huset i Uppsala, Skaraborgs sjukhus med enheterna i Skévde, Lidkoping,
Falkdping och Mariestad samt de tre sjukhusen inom Landstinget i
Varmland: Karlstad, Arvika och Torshy. Inrapporteringen fran
Akademiska sjukhuset i Uppsala innefattar sedan 2013 dven skador bland
barn och inkluderas fran detta ar i IDB Sverige. Falkdping och Mariestad
deltog i IDB fram till och med 2010. P4 grund av resursbrist har Arvika
inte kunnat registrera alla skador for ar 2013 och darfor inkluderades de
inte i IDB for detta ar.
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I och med att Akademiska sjukhuset i Uppsala inkluderas i IDB har en ny
referenshbefolkning tagits fram. Fram tills nu har befolkningsunderlaget i
IDB-omradet raknats utifran antaganden att personer som bor i vissa nar-
liggande kommuner soker vard pa akutsjukhusen. Fran och med denna
rapport jamfor man istallet andelen slutenvard i IDB med andelen sluten-
vard som kopplas till skador i patientregistret. En utforligare beskrivning
finns i avsnittet skattningar i IDB.

Innehall i dodsorsaks- och patientregistret

| bade dodsorsaksregistret och patientregistret klassificeras skador och
skadehandelser enligt WHO:s internationella klassifikation ICD10, pa
svenska bendamnd KSH97 - Klassifikation av sjukdomar och halsoproblem
1997. Datainsamling och klassificering skiljer sig mycket at mellan dessa
register.

For dodsorsaksregistret géller att den ldkare som konstaterat dodsfallet
utfardar ett dodsorsaksintyg. Detta intyg ska sandas till Socialstyrelsen inom
tre veckor efter dodsfallet. Vid Socialstyrelsen skannas och dataregistreras
intygen. Diagnosuttrycken pa blanketterna genomgar automatisk kodning
fran klartext till ICD10-kod. Ar uppgifterna ofullstandiga eller svartolkade
begars i manga fall komplettering fran den inrattning dar intyget utfardats.

For patientregistret galler att den som bedriver verksamhet inom halso-
och sjukvarden senast den 31 mars varje ar ska lamna uppgifter om de
patienter som under foregaende ar vardats inom den slutna hélso- och
sjukvarden, eller behandlats av lakare inom den del av den 6ppna varden som
inte ar primarvard. Fran och med 2015 rapporteras uppgifterna manadsvis.
Klassificering och dataregistrering sker lokalt i sjukvarden och uppgifterna
rapporteras till Socialstyrelsen dar de sammanstélls till ett register.

KSH97 ar uppdelad i ett antal kapitel som indelats efter typ av sjukdom
eller skada. Diagnoser dver skador finns i kapitel 19 ”Skador, forgiftningar
och vissa andra foljder av yttre orsaker”. Sarskilt intressant for skade-
héndelser &r kapitel 20 "Yttre orsaker till sjukdom och ddd”” som beskriver
yttre omsténdigheter kring skadan eller sjukdomen och som obligatoriskt ska
anges da patientens diagnospanorama innehaller en skadediagnos enligt
kapitel 19. Den yttre orsaken kan ses som en beskrivning av den skade-
héndelse som lett fram till att en person drabbats av skada.

Statistiken fran dodsorsaksregistret och patientregistret som redovisas i
denna rapport harror fran bade kapitel 19 och 20. Kapitel 20 ar uppdelat i
olika avsnitt som beskriver typen av skadehandelse och om skadan upp-
kommit genom olycksfall eller varit avsiktligt tillfogad.

Innehall i IDB (Injury Database)

Inom IDB Sverige tillampas en variant av NCECI — Nordic Classification of
External Causes of Injuries som ar en sérskilt framtagen klassifikation att
anvénda for att systematiskt beskriva den rad av handelser och omstandig-
heter som leder fram till att en person skadar sig. Uppgifterna kodas och
dataregistreras vid speciella kodningscenter i sjukvarden. | IDB ingar
medicinska uppgifter som inhamtas fran varden, men de flesta uppgifterna
lamnas av patienterna sjalva via en enkat dar de far beskriva skadehandelsen.
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IDB Sverige ar uppbyggt sa att olika kategorier av skador och skadehan-
delser kan 6verlappa varandra. Ett exempel kan vara ett barn som fallit fran
en plint i gymnastiksalen i skolan. Detta barn finns da med i samtliga av
foljande kategorier: fallolycka, skada i samband med idrott samt skada under
skoltid. De olika variablerna i IDB Sverige ar alltsa inte émsesidigt uteslu-
tande. Yttre orsak som den anvénds i dodsorsaksregistret och patientregistret
kan daremot bara redovisas i en dimension.

Skattningar i IDB (Injury Database)

For IDB redovisas i rapporten nationella upprakningar. Dessa ska ses som
skattningar och anvandas med viss forsiktighet, da materialet endast harror
fran ett fatal akutmottagningar som inte utgor ett representativt urval for
Sverige som helhet. Skattningarna for de flesta skador och skadeh&ndelser &r
troligen rimliga, men det finns givetvis ett flertal typer av skadeh&ndelser
som varierar i omfattning i olika delar av Sverige. Detta kan resultera i viss
Over- eller underrepresentation av det insamlade underlaget som sedan
skattas till nationell niva. Upprakningarna till nationell niva har alltsa gjorts
for att kunna presentera ett acceptabelt nationellt estimat av ett problems
storlek.

Osékerhet finns ocksa i hur det totala antalet akutbesok skattas. Det finns
inget direkt facit pa hur stor andel av samtliga akutbesok i Sverige som
rapporteras in genom IDB. Tidigare har skattningarna gjorts utifran
antaganden om ett begransat upptagningsomrade, det vill sdga att befolk-
ningen i vissa narliggande kommuner soker vard pa de akutmottagningar
som deltar i IDB. Men da de sjukhus som deltagit varierat mellan aren och
Akademiska sjukhuset i Uppsala inkluderas blir det svart att géra en
begransning i upptagningskommuner. Saledes gors numera, dven pa rekom-
mendationer fran Euro IDB, skattningar utifran inrapporterade skador i
patientregistret. Stora kvalitetsforbattringar har under de senaste aren skett i
den information som rapporteras till patientregistret dver personer som
vardas i den specialiserade 6ppenvarden. Det finns dock fortfarande vissa
brister i inrapporteringen av specialiserad oppenvard. Av detta skél baseras
skattningarna i denna rapport endast pa uppgifter om skadade som vardats
inskrivna pa sjukhus, det vill saga i slutenvard.

Fran ar 2015 kommer patientregistret att inkludera information om
huruvida vardtillfallet varit akut. Men i skattningarna som anvénds har har vi
utgatt fran oplanerade vardtillfallen. Det totala antalet skador i patient-
registret kan raknas pa olika satt och darfor medfor dven det en osakerhets-
faktor nér skattningarna tas fram.

Information om hur statistiken redovisas

Statistikuttagen fran patientregistret har inte gjorts pa exakt samma satt som i
foregaende rapport. IDB &r som tidigare namnts inte lamplig att anvanda for
att jamfora mellan ar. Darfor bor man inte jamfora siffrorna i denna rapport
med siffror i rapporterna som publicerades ar 2007 respektive ar 2011, annat
an nér det galler avlidna personer.

| patientregistret ar det inte alltid mojligt att koppla en skadehéndelse till
ett unikt vardtillfalle. Till exempel kan forflyttningar fran en klinik till en
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annan leda till ett nytt vardtillfalle. For att begransa denna "Gverrapportering”
redovisas samma person hogst en gang per ar i respektive skadekategori, till
exempel 6vergrepp av annan person. Saledes ar det fokus pa antalet unika
barn som skadats. Darfor dverstiger summan av underkategorierna total-
summan pa hogre niva. Att antalet skadade generellt ar lagre an i de tidigare
rapporterna beror pa att uttagen tidigare gjorts s att ett barn i vissa fall kan
raknas flera ganger inom samma kategori.

Eftersom statistik fran patientregistret visas som genomsnittsvarden for
20102013 presenteras dessa som avrundade heltal. Da de olika kategorierna
ar avrundade behdver inte alltid de summerade heltalen for samtliga delkate-
gorier summera jdmnt upp med totalsumman.

Avrundade skattningar i IDB

Skattningarna i IDB avrundas till nd&rmaste 100-tal for skattningar
mellan 50 och 10 000, ndrmaste 1 000-tal for skattningar mellan

10 000 och 100 000 och till nd&rmaste 10 000-tal for skattningar dver
100 000. Detta ar inte baserat pa statistiska utrakningar, utan framst pa
enkelhet, och som en paminnelse om att det &r skattningar med viss
osakerhet som redovisas.

Avrundningarna for skattningarna fran IDB gor aven att delsummorna
for pojkar och flickor och dvriga kategoriindelningar inte alltid
summerar jamnt upp till totalsummorna.

Procentandelarna som redovisas for IDB ar baserade pa antalet inrapport-
erade skador. Egna utrakningar utifran skattningarna i tabellerna resulterar
foljaktligen inte alltid i exakt samma procentandel som den som redovisas i
tabellen.

Kvalitet

Dodsorsaksregistret

Dodsorsaksregistret har hog kvalitet. Sedan 1997, da man fick majlighet att
anvénda sig av folkbokfdringen, finns alla dodsfall med i registret. Det
saknas dock varje ar dodsorsaksintyg for ett antal personer, vilket medfor att
dodsorsak inte kan bestammas. | genomsnitt saknades under 2010-2013
dodsorsaksintyg for drygt en procent av samtliga avlidna. Kvaliteten i
registret varierar med alder och diagnos. Bland barn &r obduktionsfrekvensen
mycket hog, sarskilt fér sma barn, och obduktionsfrekvensen &r ocksa hdg
for skador vilket ytterligare starker kvaliteten i de uppgifter som redovisas i
denna rapport.

Patientregistret

Aven om det finns méjligheter till kvalitetsforbattringar, ar kvaliteten pa
uppgifter fran patientregistrets slutenvard bra. Huvuddiagnos saknas for
knappt 1 procent av vardtillfdllena 2010—2013. Nar det finns en skada eller
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forgiftning nagonstans i diagnospanoramat, antingen som huvud- eller
bidiagnos, ska kod for yttre orsak anges. Yttre orsakskoden beskriver
skadans avsikt och omstandigheter kring skadehandelsen. Bortfallet i yttre
orsakskod, som i slutet pa 1990-talet utgjorde ett stort kvalitetsproblem, har
avsevart forbattrats sedan dess. Under 2010-2013 saknas yttre orsak for
mindre &n 1 procent. Bortfallet &r dock koncentrerat till VV&sterbottens lan
med omkring 10 procents bortfall.

Trots att uppgifter om yttre orsakskod rapporteras kan det finnas andra
kvalitetsbrister. Stockholm har en betydligt hogre andel ospecificerade
olycksfall jamfort med Gvriga landsting. Detta maste tolkas som en stor
kvalitetsbrist i rapporteringen fran Stockholm.

Kapitel 20 i "Klassifikation av sjukdomar och h&lsoproblem 1997~
(KSH 97) innehaller de koder for yttre orsaker till sjukdom och dod som ska
rapporteras obligatoriskt da en patients diagnospanorama innefattar en
skadediagnos, men som ocksa kan rapporteras for sjukdom da detta anses
relevant. Ett exempel pa nar koden kan anvandas for sjukdom ar vid en
avsiktligt sjalvdestruktiv handling som lett till omhandertagande i den
psykiatriska varden. Patienten har i detta fall i regel fatt en psykiatrisk
huvuddiagnos, men en skadediagnos kan naturligtvis finnas med som bi-
diagnos.

Koden for yttre orsak &r tredelad. Den forsta delen beskriver skade-
handelsen (eller ibland sjukdomshéndelsen) och omstandigheter kring denna.
De Ovriga tva delarna bestar av tillaggsinformation som beskriver dels
skadeplats, trafikantroll och motpart vid 6vergrepp, dels sysselsattning och
aktivitet vid skade- eller sjukdomshandelsen. Tyvarr &r denna tillaggs-
information sé& dalig att den far betraktas som oanvandbar. Over hélften av
skadevardtillfallena (exklusive vardskador) saknar en specificerad fjarde-
position, det vill sdga specificerad uppgift om skadeplats, trafikantroll eller
motpart vid dvergrepp. Motsvarande andel som saknar en specificerad
femteposition, det vill sdga specificerad uppgift om sysselséattning och
aktivitet, ar 6ver 60 procent. | dodsorsaksregistret finns denna tillaggs-
information i &nnu mindre utstréckning.

Manga skador tas om hand i primarvarden, men har finns annu inte nagon
tillganglig information pa nationell niva. Det & med andra ord idag inte
mojligt att beskriva hur dessa skadefall fordelar sig i omfang och orsaker.
Socialstyrelsen har i flera sammanhang papekat behovet av att patient-
registret utvidgas till att &ven omfatta uppgifter om besok i primarvarden.
Patientregistrets innehall regleras i forordningen (2001:707) om patient-
register hos Socialstyrelsen. Férordningen ger idag inte stod for insamling av
uppgifter om primarvard.

IDB (Injury Database)

For IDB Sverige, med den hoga detaljeringsgrad som anges for varje skade-
handelse, fasts stor vikt vid datas kvalitet. | stort sett &r ocksa kvaliteten bra —
nagot som till stor del beror pa att kodning och registrering skéts lokalt i
landstingen av specialuthildad personal. Denna personal kontrollerar ocksa
logiken i kodningen av kedjan av handelser som utgor skadetillfallet, samt
gor bortfallskontroller. Resursbrister inom skaderegistreringen som fore-
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kommit pa sjukhus har dock lett till efterslapningar och tidspress som
riskerar att paverka kodningskvaliteten negativt.

Kvalitetsarbetet i IDB Sverige gors i flera steg. Redan pa inrapporterings-
stadiet har man valt att anvanda patientens beréttelse om det handelseférlopp
som ledde fram till skadan, da detta visat sig vara den metod som ar mest
tillforlitlig for att fa sa god kvalitet som mojligt. Patienten (eller den med-
féljande) ombeds att i vantrummet fore lakarbesoket fylla i en enkat som
syftar till att beskriva de omstandigheter som lett fram till skadan. Endast i
undantagsfall, till exempel da patientens medicinska kondition utesluter att
de kan fylla i enkéten eller da enkaten av nagon anledning férkommit,
hamtas information om skadehandelsen fran vardpersonalen. Ibland gors
ocksa kompletteringar i efterhand genom till exempel intervjuer med patien-
ten eller kontroll av journalanteckningar. N&r data rapporterats till Social-
styrelsen genomgar den kvalitetskontroller innan den publiceras som ett nytt
arsbestand.

Det finns ett visst registreringsbortfall (totalbortfall) i IDB. Tidigare upp-
gifter visar pa ett generellt registreringsbortfall for hela IDB som ligger under
10 procent. Skattningarna i denna rapport gors utifran antalet barn som blivit
inlagda pa sjukhus till foljd av skadehandelse som registreras i IDB jamfort
med motsvarande i patientregistret. Eftersom skattningarna endast baseras pa
barn som lagts in pa sjukhus bor 6ppenvarden ha ett liknande inrapporte-
ringsmaonster som slutenvarden for att fa fram sa bra skattningar som méjligt.
FoOr att kunna gora battre skattningar behovs en fordjupad kunskap i hur
registreringen ser ut pa olika sjukhus och framst behovs flera sjukhus som
registrerar skador i IDB.

| IDB Sverige finns mojlighet att ange ospecificerade varden nér patient-
berattelsen eller sjukvardens information ar otillracklig. Anvandandet av
dessa varden kan naturligtvis ses som en kvalitetsbrist och andelen ospecifi-
cerade koder kan beskrivas som partiellt bortfall. For de allra flesta variabler
ar dock specificeringsgraden god, men ett fatal variabler har en hogre andel
ospecificerade varden. Av de variabler som anvands i denna rapport finns
hogst andel ospecificerade uppgifter for skadeplats (8 procent) och aktivitet
(7 procent).

Det bor aven papekas att det finns svagheter i data fran IDB betraffande
transportolyckor som presenteras i denna rapport. Det finns ett visst bortfall
nar det till exempel géller den skadades transportsatt. Bristerna och inkonse-
kvensen i hur data kodas beror delvis pa att transportolyckor fran sjukhusen i
Vérmland inrapporteras via Transportstyrelsens informationssystem for
olyckor och skador i trafiken — STRADA. Eftersom STRADA inte innehaller
exakt samma uppgifter som IDB leder det till att kvaliteten pa uppgifter om
transportolyckor varierar i IDB. | 6vrigt ar kategorierna for att registrera
transportsatt i sin nuvarande form nagot oprecisa for att pa ett bra sétt tacka
alla typer av transportolyckor.
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Skador bland barn i Sverige - samtliga

skador

Statistiken for 2010-2013 visar att i genomsnitt 71 barn per ar avled och
narmare 18 300 barn arligen skrevs in pa sjukhus till foljd av en skade-
handelse. Enligt en skattning baserad pa IDB behandlades ytterligare cirka
150 000 barn i 6ppenvard vid sjukhus. Foljaktligen betyder det att uppskatt-
ningsvis 170 000 barn motsvarande 9 procent av Sveriges samtliga drygt 1,9
miljoner barn arligen soker vard pa sjukhus till foljd av en skadehandelse.
Utover dessa tillkommer ett antal barn som behandlades i andra vardformer,
framst primarvard. Socialstyrelsen saknar legala forutsattningar att samla in
uppgifter fran primarvarden.

Figur 1. Skadepyramid beskrivande samtliga skador bland barn
Barn, 0-17 &r. Fordelat efter genomsnittligt antal doda/skadade per ar, 2010-2013.

Déda*
71
Pojkar 63 %
Flickor 37 %

Vardade i sluten vard
vid sjukhus**
18 270
Pojkar 58 %

Flickor 42 %

Vardade i dppen vard vid sjukhus eller
vid sjukhusanslvten jourcentral***
150 000
Pojkar 57%

Flickor 43 %

*Dodsorsaksregistret, **Patientregistret, **IDB

Avlidna

Som framgar i avsnittet Skador i relation till annan vardkonsumtion och
dodlighet ar skadehandelser den klart storsta orsaken till dodsfall bland barn,
exkluderat spadbarn. Barnadddligheten ar forhallandevis lag i Sverige, dock
avled under perioden 2010-2013 i genomsnitt 71 barn per ar genom en
skadeh&ndelse.
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Figur 2. Barn som avlidit ill foljd av skadehdndelse,1970-2013
Barn, 0-17 ar, per 100 000.

Antal per 100 000
30

3 Wy
v A Diskoteksbranden, Tsunamin,
Goteborg Sydostasien

e e e Pojkar e FlickOr

Kéalla: Dodsorsaksregistret, Socialstytrelsen

Antalet barn som omkommit genom skadehandelser har minskat kraftigt de
senaste 40 aren. Ar 1970 dog 421 barn i Sverige till foljd av skada vilket kan
jamforas med 58 barn 2013. Nedgangen var som storst under 1970-talet men
en storre minskning ses ocksa under 1990-talet. Under senare ar ses dock tva
ar dar betydligt fler barn omkommit jamfort med intilliggande ar. Det
handlar dels om diskoteksbranden i Géteborg 1998, dels om tsunamin i
Sydostasien 2004. Vid bada handelserna omkom ett stort antal barn. Bortsett
fran tsunamin skedde inga storre forandringar i borjan av 2000-talet. De
senaste aren ses ater en nedgang och aldrig har sa fa barn avlidit genom en
skadehandelse som ar 2013.
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Figur 3. Barn som avlidit till f6ljd av skadehandelser, fordelat efter typ av
skadehandelse

Barn, 0-17 &r. Genomsnitt per ar, 2010-2013. Avrundat till narmaste heltal.

Sjalvmord*: Andra
28 skador: <1
39 % Overgrepp: 7 1%
10 %

Transport- Annat

OIyCIz((%fa": olycksfall:
6
56 % 7%

. Exponering for ej
Drunkning: levande mekaniska
7 krafter: 3
20 % 7%

*Inkluderar skada med oklar avsikt

Kalla: Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen

Under perioden 2010-2013 omkom alltsa i genomsnitt 71 barn per ar genom
skadehandelser. De flesta (63 procent) var pojkar. Halften (36 barn per ar)
avled till foljd av en skada som uppkommit genom ett olycksfall. I genom-
snitt dog 28 barn per ar genom sjalvmord och 7 barn per ar genom att ndgon
annan person avsiktligt tog deras liv.

Olycksfallen domineras liksom tidigare ar av transportolycksfall féljt av
drunkning. Antalsmassigt har dock transportolyckorna minskat kraftigt sedan
bdrjan av 2000-talet och var under 2010-2013 ungeféar hélften jamfort med
tidigare. Eftersom det ar relativt fa barn som avlider till foljd av transport-
olyckor kan dock slumpmassiga variationer paverka statistiken. Mer statistik
om utvecklingen av antal skador finns under respektive skadekapitel.
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Tabell 1. Barn som avlidit till f6ljd av skadehandelse, férdelat efter
alder

Barn, 0-17 a&r. Genomsnitt per ér, 2010-2013.

Antal avlidna Antal avlidna per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 2 1 3 3,9 14 2,6
1-3 4 2 5 2,1 0,9 1,5
4-6 3 2 5 1,5 1,2 1,4
7-9 4 2 6 2,5 1,0 1,8
10-12 2 4 5 1,2 24 1,8
13-15 9 5 14 59 34 4,7
16—17 21 12 33 17,9 10,7 14,4
Totalt 45 26 71 4.5 2,8 3,7

Kalla: Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen

Av de barn som avled till foljd av skadeh&ndelser under perioden 2010-2013
var tva tredjedelar aldre an 12 ar. Allra vanligast var dodsfall bland 16-17-
aringar. Andelen avlidna bland yngre barn skilde sig inte namnvéart mellan
olika alderskategorier. Pojkarna var fler an flickorna i samtliga aldersgrupper
forutom bland 10-12-aringarna. Eftersom det handlar om relativt fa déda
bland de som ar 12 ar och yngre kan en del av skillnaden mellan kénen
férmodligen tillskrivas slumpfaktorn.
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Inskrivna pa sjukhus

Figur 4. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av
skadehdandelse, 2000-2013
Barn, 0-17 ar, per 100 000.
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Kéalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Andelen pojkar och flickor som vardats i slutenvard pa sjukhus till foljd av
skadehéndelser har minskat ndgot sedan 2007. Under ett ar drabbas ungefar
en procent av alla barn av en skadehéandelse som kraver slutenvard.
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Figur 5. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av skadehandelse,
fordelat efter typ av skadehéandelse

Barn, 0-17 &r. Genomsnitt per &r, 2010-2013. Avrundat till narmaste heltal.

Avsiktligt gy,
sjalvdestruktiv skador*:1 892
handling: 732 .
4% Overgrepp: 182 10%
1%
Transport- Annat
olycksfall: olycksfall:
2 359 2 009
15% 13 %
_ Exponering for levande
Fallé)lglggor. Exponering for ej mekaniska krafter:
levande mekaniska 827
56 % krafter: 5 %
1740
11 %

*Inkluderar skada med oklar avsikt
Observera att samma barn réaknas max en gang per kategori och ar, dvs. summan av
underkategorierna blir storre &n totalsummorna for olycksfall resp. samtliga skador.

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

I genomsnitt vardades under dren 2010-2013 drygt 18 000 barn per ar
inskrivna pa sjukhus till foljd av en skadehandelse. Av de vardade var 58
procent pojkar. Skadan hade oftast uppkommit genom ett olycksfall. Mer &n
hélften av dessa var fallolyckor men transportolycksfall var ocksa vanliga
och svarade for 15 procent av samtliga olycksfall. Andra vanliga olycksfall
var de som ryms inom kategorierna exponering for levande respektive icke
levande mekaniska krafter. | den forsta gruppen ingar till exempel olycksfall
genom kollision, slag eller tackling av en annan person och bett eller annan
skada som uppkommit genom kontakt med djur. Den senare kategorin
innehaller skador som uppkommit genom kontakt med féremal eller maski-
ner. Mekanismen bakom olycksfallet &r oftast att man slagit sig eller skurit
sig pa foremalet eller maskinen. Avsiktligt sjalvdestruktiv handling innefattar
sjalvmordsforsék men ocksa andra avsiktligt sjalvtillifogade skador dar
intentionen inte varit att forsoka ta sitt liv. Denna kategori svarar inte for en
lika stor del av skadepanoramat som sjalvmord nar det géller dodsfall. Under
2010-2013 vardades i genomsnitt dver 700 barn per ar efter att avsiktligt ha
skadat sig sjalva. | statistiken 6ver barn som varit inskrivna pa sjukhus till
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foljd av en avsiktligt sjalvdestruktiv handling inkluderas inte skadeh&ndelser
med oklar avsikt. Drygt 180 barn per ar vardades efter att ha utsatts for
dvergrepp av en annan person.

Att antalet skadade generellt &r I&gre &n i rapporterna som publicerades
2007 och 2011 beror pa att statistikurvalet tagits fram pa ett annat satt i
denna rapport. Utforligare beskrivning om detta finns i avsnittet Information
om hur statistiken redovisas i kapitlet Material och metod.

Tabell 2. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av
skadehandelse, fordelat efter alder

Barn, 0-17 &r. Genomsnitt per ér, 2010-2013.

Antal vardade Antal vardade per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 615 469 1084 1054 848 954
1-3 2036 1504 3539 1159 906 1036
4-6 1641 1147 2788 970 716 847
7-9 1437 948 2385 896 623 763
10-12 1565 1010 2574 1034 705 874
13-15 2002 1349 3351 1285 915 1105
16-17 1370 1179 2 550 1152 1053 1104
Totalt 10 665 7 605 18 270 1078 812 949

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Under perioden vardades i genomsnitt 949 barn per 100 000 inskrivna pa
sjukhus varije ar. Detta innebar att narmare en procent av samtliga barn varje
ar vardades pa sjukhus till foljd av en skadehandelse. Flest antal vardade i
forhallande till folkméngd och aldersférdelning fanns bland de éldsta och
yngsta barnen. Allra hogst andel inskrivna pa sjukhus fanns bland pojkar i
aldern 13-15 ar dar cirka 1,3 procent vardades efter en skadehandelse. Bland
flickor fanns hogst andel, knappt 1,1 procent vardade i aldersgruppen 16-17
ar.
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Tabell 3. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av skadehandelse, fordelat
efter typ av skada

Barn, 0-17 ar. Genomsnitt per ar, 2010-2013.

Antal vardade Antal vardade per 100 000 Procent (%)
Typ av skada Pojkar  Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Hjarnskakning 2 020 1498 3517 204 160 183 18,9 19,7 19,3
Annan intrakraniell 93 59 151 9 6 8 0.9 08 08
skada
Ytlig skada 887 635 1522 90 68 79 8,3 8,3 8,3
Sarskada 753 462 1214 76 49 63 7,1 6,1 6,6
Fraktur 3452 1935 5 387 349 207 280 32,4 25,4 29,5
Luxation, distorsion 262 213 475 26 23 25 2,5 2,8 2,6
Nervskada 28 15 43 3 2 2 0,3 0,2 0,2
Klamskada 30 14 43 3 1 2 0,3 0,2 0,2
Traumatisk 27 13 39 3 1 2 03 0,2 0,2
amputation
Skada pa blodkarl 12 8 20 1 1 1 0,1 0,1 0,1
Muskel- senskada 97 36 133 10 4 7 0,9 0,5 0,7
Frammande foremal
i naturlig kropps- 295 222 517 30 24 27 2,8 2,9 2,8
6ppning
Brann-, fratskada 248 137 385 25 15 20 2,3 1,8 2,1
Koldskada 2 2 3 0 0 0 0,0 0,0 0,0
Forgiftning, 183 545 728 19 58 38 17 7.2 4,0
Lakemedel
Toxisk effekt av
icke medicinalt 203 165 368 21 18 19 1,9 2,2 2,0
preparat
Annan eller ospec. 2075 1651 3726 210 176 193 195 21,7 20,4
skadetyp
Totalt 10 665 7605 18270 1078 812 949 100 100 100

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Bland de barn som vardades inskrivna pa sjukhus var tva typer av skador
sérskilt vanliga och svarade tillsammans for hélften av samtliga skadefall.
Dessa var frakturer som svarade for 30 procent och hjarnskakningar som
svarade for nastan 20 procent av samtliga skador. Andelen som vardades for
hjarnskakning var ungefar lika stor for pojkar som flickor medan det var en
betydligt hogre andel pojkar som vardades for frakturer. Betydligt fler flickor
an pojkar vardades for lakemedelsforgiftning.
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Tabell 4. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av skadehandelse, fordelat
efter skadad kroppsdel

Barn, 0-17 &r. Genomsnitt per ér, 2010-2013.

Antal vardade

Antal vardade per 100 000 Procent (%)
Skadad kroppsdel Pojkar  Flickor Totalt Pojkar  Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Huvudet 3408 2408 5816 344 257 302 320 31,7 318
Halsen 142 117 259 14 13 13 13 15 14
Brostregionen 320 173 493 32 18 26 3,0 23 27
Buk, nedre del av 417 288 706 42 31 37 3,9 38 39
rygg, backen
Skuldra, dverarm 661 470 1130 67 50 59 6,2 62 62
Armbage, 1585 826 2411 160 88 125 149 109 132
underarm
Handled, hand 488 249 736 49 27 38 4,6 33 40
Hoft, 1&r 303 145 448 31 15 23 2.8 19 25
Kna, underben 765 471 1237 77 50 64 7,2 62 68
Fotled, fot 135 87 222 14 9 12 13 11 12
Multipla 264 147 411 27 16 21 25 19 22
kroppsdelar
Hela kroppen 753 990 1743 76 106 90 71 130 95
Annan eller ospec. 1425 1235 2661 144 132 138 134 162 14,6
kroppsdel
Totalt 10665 7605 18270 1078 812 949 100 100 100

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Den vanligaste skadade kroppsdelen bland barn som vardats inskrivna pa
sjukhus var huvudet, som svarade for 6ver 30 procent av skadorna. Skador pa
de 6vre extremiteterna utgjorde cirka 23 procent, och bland dessa var skador
pa armbage/underarm vanligast. Ungefar halften s manga, 11 procent, var
skador pa de nedre extremiteterna och har var skador pa kna/underben
vanligast.
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Akutvardade pa sjukhus

Tabell 5. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av
skadehandelse, fordelat efter alder

Barn, 0-17 dr, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Skattat antal per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 3500 2 400 5700 5900 4 300 5000
1-3 17 000 12 000 29 000 9 800 7 200 8 500
4-6 13 000 9 000 22 000 7 700 5600 6 700
7-9 13 000 10 000 23 000 7 900 6 800 7 400
10-12 17 000 14 000 31 000 12 000 9 500 11 000
13-15 22 000 14 000 36 000 14 000 9 400 12 000
16-17 12 000 9 600 22 000 9900 8 600 9 300
Totalt 97 000 70 000 170 000 9 800 7 500 8700

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Skattningar for aren 2010-2013 fran IDB (Injury Database) visar att ungefar
170 000 barn per ar soker vard pa akutmottagning for behandling av en
skada. Detta motsvarar 9 procent av samtliga barn i Sverige. Det &r nagot fler
pojkar &n flickor som skadar sig (57 respektive 43 procent). De hogsta
skadetalen finns bland barn i aldern 10-15 ar.

Tabell 6. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skadehandelse,
fordelat efter kontaktorsak

Barn, 0-17 &r, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Kontaktorsak Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Transportolycka 11 000 8 500 19 000 11 12 11
t?g;lcsf;?t"of;r'clzt an 85000 60000 140 000 87 86 87
f’/g?ii;!;ﬂ% av 1200 500 1600 1 1 1
Avsiktlig sjalvtillfogad skada 400 900 1300 <0,5 1 1
Annan eller ospecificerad 300 200 500 <0,5 <0,5 <0,5
Totalt 97 000 70000 170000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Den dvervagande delen av alla barn som vardades pa akutmottagning efter en
skadehéndelse hade drabbats av ett olycksfall. Skattningarna fran IDB visar
att narmare 1 600 barn behandlades efter nagon form av valdshandling och
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1 300 barn behandlades for att avsiktligt ha skadat sig sjalva. Dessa siffror
ska dock tolkas med forsiktighet.

Antalet som sokt akutvard till f6ljd av sjalvskada ar har, liksom i rapporten
fran 2011, uppskattningsvis drygt 1 000 personer. Det har tidigare visat sig
att det finns vissa svarigheter att fanga in sjalvskador i IDB. Troligen &r
skattningen pa drygt 1 000 barn som besokt en akutmottagning for sjalvskada
en underskattning, da éver 700 barn per ar varit sa illa daran att de blivit
inlagda pa sjukhus pa grund av detta. Darfor kommer inte ytterligare statistik
over barn som sokt vard pa akutmottagning for sjéalvskador presenteras i
denna rapport.
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Tabell 7. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skadehandelse,
fordelat efter vardform

Barn, 0-17 &r, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per dr, 2010-2013.

Behandling Skattat antal Procent (%)
Alder Pojkar  Flickor Totalt Pojkar  Flickor  Totalt
<1l Oppenvard 3000 2000 4900 86,2 84,6 85,4
Slutenvard 500 400 800 13,5 15,0 14,2
Annat/ospecificerad <50 <50 <50 0,3 0,4 0,3
Totalt 3500 2 400 5700 100 100 100
1-3 Oppenvard 15000 11000 26 000 88,8 88,1 88,5
Slutenvard 1800 1300 3100 10,3 11,2 10,7
Annat/ospecificerad 200 100 200 0,9 0,7 0,8
Totalt 17 000 12 000 29 000 100 100 100
4-6 Oppenvard 12 000 8 000 19 000 88,6 88,6 88,6
Slutenvard 1400 1000 2 400 11,0 11,0 11,0
Annat/ospecificerad 100 <50 100 04 0,4 0,4
Totalt 13 000 9 000 22 000 100 100 100
7-9 Oppenvard 11 000 9400 21 000 89,4 91,6 90,4
Slutenvard 1 300 800 2100 10,0 8,0 91
Annat/ospecificerad 100 <50 100 0,6 0,3 0,5
Totalt 13000 10000 23 000 100 100 100
10-12  Oppenvard 16 000 13000 29 000 91,5 93,2 92,3
Slutenvard 1400 900 2 300 8,1 6,4 7.4
Annat/ospecificerad 100 100 100 0,4 0,4 0,4
Totalt 17 000 14 000 31 000 100 100 100
13-15  Oppenvard 20 000 13 000 33 000 92,0 91,6 91,8
Slutenvard 1700 1100 2700 7,7 7,7 7,7
Annat/ospecificerad 100 100 200 0,3 0,6 0,5
Totalt 22000 14000 36 000 100 100 100
16-17 Oppenvard 11 000 8 600 19 000 90,4 89,9 90,2
Slutenvard 1100 900 2 000 9,0 9,3 9,1
Annat/ospecificerad 100 100 100 0,6 0,9 0,7
Totalt 12 000 9 600 22 000 100 100 100
0-17 Oppenvard 88000 63000 150 000 90,1 90,4 90,2
Slutenvard 9 100 6 400 15 000 9,4 91 9,2
Annat/ospecificerad 500 400 900 0,5 0,5 0,5
Totalt 97 000 70 000 170 000 100 100 100

Ké&lla: IDB, Socialstyrelsen
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FOr nastan ett av tio barn som sokte vard pa en av de akutmottagningar som
deltar i IDB var skadan av sadan art att behandlingen kravde inskrivning i
slutenvard. Andelen som vardades i slutenvard skiljer sig inte namnvart
mellan pojkar och flickor, ddremot finns skillnader mellan barn i olika
aldersgrupper. De hogsta andelarna slutenvardade fanns bland de yngsta
barnen och sarskilt bland barn under 1 ar, dar 14 procent blev inskrivna pa
sjukhus for behandling av skadan. Lagst andel fanns i aldersgruppen 10-12
ar dar det kravdes behandling i slutenvard for drygt 7 procent av samtliga
skadade barn.

Tabell 8. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av
skadehandelse, fordelat efter skadeplats

Barn, 0-17 &r, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Skadeplats Pojkar  Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Transportomrade 8 300 6 200 14 000 9 9 9
Bostad inomhus 20000 17000 36 000 20 24 22
Bostad utomhus 9 900 7 100 17 000 10 10 10
Bostad ospecificerad 800 600 1 300 1 1 1
Prodouktlons— och verkstads- 800 900 1700 1 1 1
omrade
Butiks-, handels- och 800 600 1400 1 1 1
Serviceomrade
Forskola, fritidshem, 2700 1700 4400 3 2 3
Ungdomsgard
Skola, universitet, hdgskola 3000 2 000 5 000 3 3 3
Lekplats (inkl. skolgard) 9500 6 400 16 000 10 9 10
Offentliga lokaler, 800 500 1300 1 1 1
Institutionsomrade
Idrotts- och sportanlaggningar 28000 18000 46 000 29 26 28
Nojes-, kultur-, parkomraden 1600 1200 2700 2 2 2
Fri natur 2500 1900 4 400 3 3 3
Hav, sj0, alv 700 300 1 000 1 <0,5 1
Annat specificerat 300 200 500 <05 <05 <05
skadeomrade
Ospecificerat skadeomrade 7 600 5400 13 000 8 8 8
Totalt 97000 70000 170000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Barn skadar sig framforallt i bostadsmiljon eller pa sport- och idrottsplatser.
Olyckor &r aven vanliga pa lekplatser och inom transportomraden, det vill
sdga pa gator, vagar och torg. Allra vanligast ar skador inom bostadsmiljon.
En tredjedel av de barn som besokt en akutmottagning pa sjukhus har skadat
sig i bostadsmiljon. Tva tredjedelar av skadehandelserna i denna miljo
skedde inne i bostaden.

Uppskattningsvis 46 000 eller drygt en fjardedel av samtliga skade-
handelser intraffade pa en idrottsanlaggning. En del av dessa skador
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intraffade under skolgymnastiken, men de allra flesta skedde pa barnets
fritid. Inom transportomraden, det vill sdga gator, vagar och torg, skadades
arligen uppskattningsvis 14 000 barn, vilket motsvarar 9 procent av samtliga
skadeh&ndelser.

Tabell 9. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skadehandelse, fordelat
efter skademekanism

Barn, 0-17 ar, som sokt vérd p& akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ar, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Skademekanism Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Fall 47 000 36 000 83 000 48 51 50
Falli samma plan 15 000 11 000 26 000 15 16 15
Fall i/p& trappa 1900 1700 3700 2 2 2
Fall fran 1&g hojd(1 meter eller lagre) 14 000 10 000 25 000 15 15 15
Fall frAn hog hojd (hogre an 1 meter) 4 600 5100 9 700 5 7 6
Fall, annat och ospec. 11 000 7 700 19 000 11 11 11
fé??ﬁ;%ﬁ!fﬁ,ﬁﬂfd 30000 18000 48000 31 26 29
Slag/stot/kollision av/med foremal i rorelse 8 900 5800 15 000 9 8 9
Slag/stot/kollision av/med foremal i vila 8 700 4 600 13 000 9 7 8
Slag/st6t/kollision av/med annan person 11 000 6 200 18 000 12 9 11
(il?t% i:?stt/iéilggon av/med djur 200 800 1100 <05 1 1
Slag/st6t/kollision, annat och ospec. 700 400 1100 1 1 1
Klamning, skarning, stick 8 800 6 000 15 000 9 9 9
glfr?)g:lré?;grrzs;n;g mellan stumma ytor 2700 2100 4800 3 3 3
Zlﬁz:r}gr%/nlilg)lpmng mellan skarpa ytor och/ 600 300 900 1 <05 1
I)—/itl;%gk;;snliammg/sagmng mot skarp 2300 1100 3400 2 2 2
Rivning, skrubbning 200 100 300 <0,5 <0,5 <05
3’21(:9?](’:?”?:/222; intrangning, inkl. skott fran 1200 500 1700 1 1 1
Bett/stick av manniska/djur 1500 1400 2900 2 2 2
Klamning/skarning/stick, annat och ospec. 300 300 700 <0,5 <0,5 <05
E:ig"’;zggsz;gremé' I naturlig 1900 1300 3 200 2 2 2
Frammande foremal i 6gat 400 100 500 <0,5 <05 <05
Frammande foremal i ndsan 400 400 700 <0,5 1 <05
E(/aan\:rr:na;de féremal genom munnen, ej 600 500 1200 1 1 1
Frammande foremal i 6rat 200 200 300 <0,5 <05 <05
Frammande féremal, annat och ospec. 300 100 500 <0,5 <0,5 <05
Kvéavning 200 100 300 <0,5 <0,5 <05
Kemisk paverkan 1200 1400 2 600 1 2 2
Forgiftning/toxisk effekt av fast &mne 400 700 1100 <0,5 1 1
38 SKADOR BLAND BARN | SVERIGE

SOCIALSTYRELSEN



Tabell 9. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skadehandelse, fordelat
efter skademekanism

Barn, 0-17 dr, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ar, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Skademekanism Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Forgiftning/toxisk effekt av vatska 600 500 1100 1 1 1
Kemisk p&verkan, annan och ospec. 300 200 400 <0,5 <0,5 <05
Termisk paverkan 1400 900 2300 1 1 1
Het vatska 500 500 1000 1 1 1
Hett/Varmt foremal 600 400 1000 1 1 1
Termisk paverkan, annan och ospec. 200 100 300 <0,5 <0,5 <05
Elektricitet, stralning och effekt av annan 300 100 400 <05 <05 <05

energipaverkan

Elektrisk strom 200 100 300 <0,5 <05 <05

Strdlning och annan energipaverkan,

<50 <50 100 <0,5 <0,5 <0,5
annan och ospec.

Akut dveranstrangning 5300 5300 11 000 5 8 6

Akut dverbelastning genom drag/knuff av

. o . 600 700 1300 1 1 1
féoremal/ person/djur
A|°<ut over?elastmng orsakoad av eggn 2300 2 400 4700 2 3 3
valdsam rorelse, tex vridvald av kn&a
Akut 6verbelastning, annan och ospec. 2500 2200 4700 3 3 3
Skademekanism, annan 500 500 1000 1 1 1
Skademekanism, ospecificerad 800 600 1400 1 1 1
Totalt 97 000 70 000 170 000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Det absolut vanligaste uppkomstsattet (skademekanismen) for skador bland
barn ar fall. Under de senaste aren visar en skattning baserad pa IDB att i
genomsnitt Gver 80 000 barn per ar behandlats pa akutmottagning efter en
fallolycka. Detta motsvarar halften av samtliga skadehandelser. Bade fall i
samma plan och fall fran en niva till en annan ar vanliga men skiljer sig
markant at mellan olika aldersgrupper. Statistiken 6ver fallolyckor
presenteras mer utforligt i ett separat kapitel Iangre fram i denna rapport.
Né&rmare tre av tio barn hade skadat sig genom slag/stot/kollision med
foremal/person/djur och nastan vart tionde barn genom klamning/skarning
/stick. Denna statistik beskrivs utforligare i rapportens bilaga i kapitlen
Exponering for levande mekaniska krafter och Exponering for icke levande
mekaniska krafter.
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Tabell 10. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av
skadehandelse, fordelat efter sysselsattning

Barn, 0-17 &r, som sokt vard p& akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Sysselsattning Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Fritid/privat tid 76 000 55000 130 000 78 78 78
Skoltid/utbildningstid 14 000 9 800 23 000 14 14 14
Barnomsorgstid 4 300 2700 7 000 4 4 4
Arbetstid 200 100 300 <0,5 <0,5 <0,5
Fard till/fran arbete 100 <50 100 <0,5 <0,5 <0,5
Fard till/frAn utbildning 900 800 1700 1 1 1
Annan specificerad tid <50 <50 100 <0,5 <0,5 <0,5
Ospecificerad tid 2 500 2 000 4 400 3 3 3
Totalt 97 000 70000 170000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Uppskattningsvis nastan atta av tio skadehandelser, vilket motsvarar cirka
130 000 skadade barn, intréffade under barnets fritid. Omkring 23 000 skador
intraffade under skoltid och 7 000 férskolebarn skadade sig under det som
kategoriseras som barnomsorgstid. Bade skador som intraffat under skoltid
och barnomsorgstid beskrivs utforligare i separata kapitel i rapportens bilaga.
Skador under arbetstid &r ovanliga bland barn men tas kort upp i ett separat
kapitel i bilagan.

Tabell 11. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av
skadehandelse, fordelat efter aktivitet

Barn, 0-17 &r, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)

Aktivitet Pojkar  Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Forvarvsarbete 200 100 300 <0,5 <05 <05
Hushallsarbete 700 600 1300 1 1 1
Gordetsjalvarbete 500 100 500 <05 <05 <05
(t. ex. reparera/snickra)

Utbildning 4 800 3400 8100 5 5 5
Lek och fritidsaktivitet 38 000 28 000 65 000 39 39 39
Sport, idrott, traning, motion 28 000 19 000 47 000 29 27 28
Vitalaktivitet (t.ex. vila &ta) 3000 2800 5800 3 4 3
Forflytta sig genom att ga, 6900 6000 13000 7 o 8
springa, krypa, bli buren

Forflytta sig genom transport 8 200 5200 13 000 8 7 8
med fordon

Annan specificerad aktivitet 1600 1300 2900 2 2 2
Ospecificerad aktivitet 5200 4200 9 400 5 6 6
Totalt 97 000 70000 170000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen
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Barn skadar sig framforallt under tre olika typer av aktiviteter. Dessa ar lek-
och fritidsaktivitet (39 procent av skadefallen), sport- och idrottsaktivitet
inklusive skolgymnastik (28 procent av skadefallen) samt forflyttning med
eller utan fordon (16 procent av skadefallen). Skador under idrottsutévning
liksom skador som intraffat pa lekplats beskrivs utforligare i separata kapitel
i rapportens bilaga.

Tabell 12. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av
skadehandelse, fordelat efter typ av skada

Barn, 0-17 dr, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ar, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Typ av skada Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Hjarnskakning 5100 3900 9 000 5 6 5
Blamarke 27 000 22 000 49 000 28 31 30
Skrubbsér 1100 800 1900 1 1 1
Oppet sar 17 000 8 700 25 000 17 12 15
Fraktur 24 000 14 000 38 000 24 20 23
Luxation (urledvridning) 2 000 2 100 4100 2 3 2
Distorsion (vrickning, stukning) 9 400 8 900 18 000 10 13 11
Sen- och/eller muskelskada 600 500 1100 1 1 1
Forgiftning 900 1200 2100 1 2 1
Brannskada, skallning 1400 900 2 300 1 1 1
Annan specificerad skadetyp 3600 2 600 6 200 4 4 4
Ospecificerad skadetyp 500 400 900 1 1 1
Ingen skada diagnosticerad 4 500 3 600 8 100 5 5 5
Totalt 97 000 70000 170000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Den vanligaste typen av skada som resulterat i att barnet sokt behandling pa
akutmottagning ar blamarken. Dessa svarade for tre av tio skador under den
aktuella perioden. Aven om det var fler pojkar an flickor som behandlades
for denna skadetyp var andelen blamarken hogre bland flickorna. Andra
vanliga skadetyper var frakturer (mer &n var femte skada), sarskador (nastan
var sjatte skada) samt stukningar och vrickningar (var nionde skada). Pojkar
drabbades i hogre utstrackning av frakturer och sarskador jamfort med andra
typer av skador an vad flickor gjorde. Flickorna hade dock en hogre andel
som drabbats av vrickningar och stukningar. Som framgar av tabell 3,
tidigare i rapporten, ar hjarnskakning en vanlig skadetyp bland barn som
behandlas inskrivna pa sjukhus. Hjarnskakningarnas andel i akutsjukvarden
ar mindre — cirka 5 procent.

SKADOR BLAND BARN | SVERIGE
SOCIALSTYRELSEN

41



42

Tabell 13. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av
skadehandelse, fordelat efter skadad kroppsdel

Barn, 0-17 dr, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)

Skadad kroppsdel Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Hjarna/Skalle 13 000 9 100 22 000 13 13 13
Oga/dgonlock 1900 900 2 800 2 1 2
Annan del av huvudet 12 000 7 100 19 000 12 10 11
Nacke och hals 2000 1700 3700

Brostkorg 1700 1 000 2 800

i/%ké;'sgg’;; dej'g‘;’cken 2300 1900 4200 2 3 3
Skuldra/axel/6verarm 6 100 3700 9 800 6 5 6
Armbage/underarm 9100 8 200 17 000 9 12 10
Handled/Hand 11 000 7 500 18 000 11 11 11
Finger 10 000 6 600 17 000 10 9 10
Ovre extremitet, annat 200 100 200 <0,5 <0,5 <05
Hoft/lar/6verben 1600 1100 2700 2 2 2
Kn&/Underben 8 300 6 300 15 000 9 9 9
Fotled 5100 4700 9 800 5 7 6
Fot/Ta 6 800 4 500 11 000 7 6 7
Nedre extremitet, annat 100 100 100 <0,5 <0,5 <05
wg;ﬁi'ggi)oeamde'a” 1300 1500 2 800 1 2 2
Annan specificerad kroppsdel 100 100 100 <0,5 <0,5 <05
Ospecificerad kroppsdel 300 300 700 <0,5 <0,5 <0,5
Ingen skada diagnosticerad 4 500 3600 8 100 5 5 5
Totalt 97 000 70000 170000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

I likhet med skadepanoramat fér de barn som behandlades inskrivna pa
sjukhus var det dven inom akutvarden pa sjukhus framforallt huvud, armar
och ben som stod for merparten (6ver 80 procent) av barnens skador. Till
skillnad fran de som var inskrivna pa sjukhus var skador pa framfor allt de
ovre extremiteterna men ocksa pa de nedre extremiteterna vanligare &n
skador pa huvudet. Pa de dvre extremiteterna var det vanligast med skador pa
omradet fran armbagen ut till och med fingrarna. Pa de nedre extremiteterna
skadades ofta knan/underben, fotleder och fotter.
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Sociala skillnader i skaderisk bland barn

Det ar svart att mata skillnader i barns skademonster. Socialstyrelsens
register innehaller begransad information om barns sociala forhallanden. |
samband med detta arbete har vi dock haft tillgang till utbildningsdata fran
Statistiska centralbyran med moéjlighet att samkora skadedata med utbild-
ningsdata. Nar det galler barn behdver vi forlita oss pa foralderns eller
foraldrarnas utbildning och i dessa samkdrningar har moderns utbildnings-
niva anvants. Man bor da beakta att en del modrar till framst sma barn sjélva
ar unga kvinnor och inte har hunnit studera klart. For att begransa effekten av
denna snedvridning presenteras aldersstandardiserade tal. Att moderns
istallet for faderns utbildningsniva anvants beror pa att moderns utbildnings-
niva har lagre bortfall. Féraldrarnas utbildningsniva speglar dock endast en
dimension av social bakgrund och bor endast se som en indikator pa detta.

Fordelningar pa moderns utbildning bland barn som vardats inskrivna pa
sjukhus redovisas for perioden 20102013, det vill séga for samma period
som i dvrigt anvands i denna rapport. Eftersom det ar relativt fa barn som dor
till foljd av skadehéndelser och det forekommer slumpmassiga variationer
mellan aren har en langre period, nimligen 2000—2013, valts som redovis-
ningsperiod for avlidna barn. Att siffrorna for avlidna respektive inskrivna pa
sjukhus baseras pa olika tidsperioder kan ha viss betydelse for resultatet.
Sedan ar 2000 har den generella utbildningsnivan stigit och gruppen med
endast grundskoleutbildning ar nu mindre an den var i bérjan pa 2000-talet.

| detta kapitel redovisas alla olycksfall bland barn fordelat pa moderns
hogsta utbildningsniva, for dels de barn som avlidit, dels de barn som vardats
inskrivna pa sjukhus till foljd av olycksfall. Ytterligare statistik som &r
fordelad pa moderns utbildningsniva finns under vissa kapitel dar statistiken
ar mer relevant och dar det har varit méjligt att redovisa. Statistik fordelat pa
moderns utbildning finns for barn som avlidit och barn som vardats inskrivna
pa sjukhus till foljd av avsiktligt sjalvdestruktiv handling och transport-
olyckor med fordon avsedda for vagtrafik. Eftersom 6vergrepp respektive
fallolyckor séllan leder till dodsfall redovisas endast dessa for barn som
vardats inskrivna pa sjukhus.
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Avlidna

Figur 6. Barn som avlidit till f6ljd av olycka, foérdelat efter moderns
hogsta utbildningsniva

Barn, 0-17 &r, per 100 000. Genomsnitt per &r, 2000-2013. Alderstandardiserat.

Antal per 100 000
7

Grundskola Gymnasial Eftergymnasial

H Pojkar Flickor

Kalla: Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen och Utbilldningsregistret, Statististiska Centralbyran

Det finns ett samband mellan barn som avlidit till foljd av olycksfall och
moderns hogsta uthildningsniva. Resultatet skiljer sig dock tydligt mellan
flickor och pojkar. Moderns utbildningsniva verkar ha mycket liten betydelse
for flickor, medan en tydlig skillnad finns bland pojkar. Pojkar vars modrar
endast har grundskoleutbildning utmérker sig med en betydligt hdgre dod-
lighet i olycksfall jamfort med Ovriga.
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Inskrivna pa sjukhus

Figur 7. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av olycka,
fordelat efter moderns hogsta utbildningsniva

Barn, 0-17 &r, per 100 000. Genomsnitt per &r, 2010-2013. Alderstandardiserat.

Antal per 100 000
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Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen och Utbilldningsregistret, Statististiska Centralbyran

Det tydliga samband som finns bland pojkar som avlidit till f6ljd av olycks-
fall och moderns hogsta utbildningsniva &r inte lika tydligt for pojkar som
varit inskrivna pa sjukhus, men ett visst samband finns. Pojkar vars modrar
har eftergymnasial utbildning vardas inte lika ofta inskrivna pa sjukhus efter
olycksfall som 6vriga pojkar. Bland flickor kan man inte utlasa nagot klart
samband mellan moderns utbildningsniva och att vardas inskriven pa sjukhus
till f6ljd av olycksfall.
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Avsiktligt sjalvdestruktiv handling

Sjalvmord svarade under perioden 2010-2013 for en tredjedel av samtliga
dodsfall bland barn som avled till foljd av en skadeh&ndelse. I genomsnitt
732 barn per ar vardades i slutenvard efter att avsiktligt ha skadat sig sjalva.
IDB innehaller inte tillrackligt tillforlitliga data for att gora skattningar Gver
hur manga som sokt vard pa akutmottagningar till foljd av att ha skadat sig
sjélva.

Figur 8. Skadepyramid beskrivande avsiktligt sjalvdestruktiv handling
bland barn

Barn, 0-17 &r. Fordelat efter genomsnittligt antal doda/skadade per ar, 2010-2013.

Doéda*
28
Pojkar 63 %
Flickor 37 %

Vardade i sluten vard vid
sjukhus**

732
Pojkar 20 %

Flickor 80 %

Vardade i 6ppen vard vid sjukhus eller
vid sjukhusansluten jourcentral***

Data saknas

*Dddsorsaksregistret, inkluderar skada med oklar avsikt, **Patientregistret, **IDB

I den internationella sjukdomsklassifikationen rubriceras sjalvmord och
andra avsiktligt sjalvtillfogade skador som avsiktligt sjalvdestruktiv hand-
ling. I klassifikationen finns ocksa kategorin “skada med oklar avsikt”. Har
klassificeras dods- och skadefall dar det inte varit mojligt att avgdra om
skadan harror fran ett olycksfall, en avsiktlig sjalvdestruktiv handling eller ett
Overgrepp utfort av en annan person. Né&r det géller avlidna med dddsorsaken
skada med oklar avsikt paminner skademanstret i stora drag om monstret for
avsiktlig sjalvdestruktiv handling. Darfor brukar dessa data ofta slas samman
nar man redovisar statistik om sjalvmord. Sa har ocksa gjorts i denna rapport.

Nar det galler personer som vardats inskrivna pa sjukhus ar osékerheten
storre kring skador med oklar avsikt och darfor inkluderas inte dessa i
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statistiken dver barn som vardats inskrivna pa sjukhus for en avsiktligt
sjalvdestruktiv handling. Betraffande barn finns det ofta ytterligare svarig-
heter att beddma om ett barn utsatts for Overgrepp av en annan person, eller
om det handlar om olycksfall eller sjalvskada.

Avlidna

Under perioden 2010-2013 avled arligen i genomsnitt 28 barn till foljd av
sjalvmord, och néagot fler pojkar (63 procent) an flickor (37 procent) tog sitt
eget liv under perioden.

Figur 9. Barn som avlidit till féljd av sjalvmord (inkl. skada med
oklar avsikt), 1970-2013

Barn, 0-17 &r, per 100 000.

Antal per 100 000
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Kalla: Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen

Aven om den senaste statistiken visar pé ett genomsnitt om 28 doda barn per
ar genom sjalvmord, sa varierar antalet déda fran ar till ar. Under perioden
1970 till 2013 varierade antalet fran som lagst 13 till som hogst 37 avlidna.
En tidsserie for denna period visar att kurvorna ar sa oregelbundna att det ar
svart att uttyda nagon trend.
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Tabell 14. Barn som avlidit till f6ljd av sjalvmord (inkl. skada med oklar
avsikt), fordelat efter tillvagagangssatt

Totalt antal barn, 2010-2013.

Totalt antal avlidna

2010-2013 Procent (%)
Tillvagagangssatt Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Forgiftning 2 3 5 3,0 6,7 45
H&angning, strypning, kravning 39 18 57 59,1 40,0 51,4
Hoppande fran hojd 3 2 5 4,5 4,4 4,5
r%iteellslleagt sig framfor foremal 1 17 o8 16,7 378 25.2
Skjutvapen 6 1 7 9,1 2,2 6,3
Annat tillvagagangssatt 5 4 9 7,6 8,9 8,1
Totalt 66 45 111 100 100 100

Kélla: Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen

Halften av de barn som begick sjalvmord under aren 2010-2013 gjorde det
genom hangning eller genom att pa annat satt stoppa andningen. En fjardedel
tog sitt liv genom att kasta sig eller lagga sig framfor foremal i rorelse, till
exempel ett tag. Det tredje vanligaste séttet var sjalvmord med skjutvapen
bland pojkar och forgiftning bland flickor.

Figur 10. Barn som avlidit till féljd av sjalvmord (inkl. skada med
oklar avsikt), fordelat efter moderns hdgsta utbildningsniva

Barn, 0-17 &r, per 100 000. Genomsnitt per &r, 2000-2013. Alderstandardiserat.
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Kalla: Dédsorsaksregistret, Socialstyrelsen och Utbilldningsregistret, Statististiska Centralbyran
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Barn vars modrar har eftergymnasial utbildning har under perioden
2000-2013 nagot lagre sjalvmordstal an barn till modrar med kortare utbild-
ning. Bland flickor har de vars mddrar endast har grundskoleutbildning hdgst
sjdlvmordstal, medan sjalvmordstalen for pojkar ligger hogst bland de som
har médrar med grundskole- eller gymnasieutbildning som hdgsta niva.

Inskrivna pa sjukhus

Figur 11. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till féljd av avsiktlig
sjalvdestruktiv handling®, 2000-2013

Barn, 0-17 ar, per 100 000.
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Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Antalet barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av en avsiktligt
sjalvdestruktiv handling har de senaste aren varit pa samma niva som i borjan
av 2000-talet. Flest barn vardades for sjalvdestruktiva handlingar under aren
2006-2008 med en topp 2007. Nedgangen sedan 2008 brots ar 2013, en
okning kan noteras bland flickor men inte bland pojkar.

SKADOR BLAND BARN | SVERIGE
SOCIALSTYRELSEN

49



Tabell 15. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av
avsiktligt sjalvdestruktiv handling, fordelat efter alder

Barn, 0-17 &r. Genomsnitt per dr, 2010-2013.

Antal vardade Antal vardade per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
0-12 6 17 23 1 2 2
13-15 47 249 297 30 169 98
16-17 96 317 413 81 283 179
Totalt 150 582 732 15 62 38

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Avsiktligt sjalvdestruktiv handling utgor inte en lika stor del av skade-
panoramat bland de barn som vardats inskrivna pa sjukhus jamfort med de
barn som avlidit. I genomsnitt vardades 732 barn per ar av denna orsak under
2010-2013, vilket motsvarar 4 procent av samtliga skadeorsaker. De vardade
var nastan uteslutande i tonaren, endast ett fatal barn var yngre dn 13 ar. De
flesta som vardades var, i forhallande till folkmangd, i dldrarna 16-17 ar.
Men det var ocksa vanligt att vardas efter att ha skadat sig sjalv i aldrarna
13-15 ar, sarskilt bland flickor. Det var nastan fem ganger sa vanligt att
flickor jamfort med pojkar vardades inskrivna pa sjukhus efter en sjélvskada.
Bland 16-17-aringar utgjorde flickorna 77 procent, och bland 13-15-aringar
var andelen flickor 84 procent.

Tabell 16. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av avsiktligt
sjalvdestruktiv handling, fordelat efter tillvagagangssatt

Barn, 0—17 d&r. Genomsnitt per ér, 2010-2013.

Antal vardade

Antal vardade per 100 000 Procent (%)
Tillvagagangssatt Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Forgiftning, exkl 118 515 633 12 55 33 788 884 864
alkohol
Alkoholforgiftning 8 11 19 1 1 1 54 1,9 2,6
Hangning, strypning, 8 7 14 1 1 1 52 11 19
kravning
Skarande eller 6 32 38 1 3 2 40 55 52
stickande foremal
Hoppande fran hojd 3 8 12 0 1 1 2,2 1,4 1,6
Andra spec. metoder 5 6 11 1 1 1 3,3 1,0 15
Ospecificerade metoder 2 4 6 0 0 0 1,2 0,7 0,8
Totalt 150 582 732 15 62 38 100 100 100

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen
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Tillvagagangssatten for de som vardades for avsiktligt sjalvdestruktiva
handlingar skiljde sig mycket fran de som begick sjalvmord. Av de vardade
hade 86 procent forgiftat sig, de allra flesta med lakemedel. Uppgifterna ger
inte mojlighet att studera vilka l&dkemedel som orsakat forgiftningarna.
Manga av forgiftningarna finns i koden X64 — Avsiktligt sjalvdestruktiv
handling genom forgiftning med och exponering for andra och icke specifi-
cerade droger, lakemedel och biologiska substanser. Saledes ar det svart att
veta hur stor andel lakemedelsforgiftningarna ar men hogst troligen &r de en
stor del av vardtillfallena med X64 som yttre orsakskod. En storre andel
pojkar &n flickor hade skadat sig genom alkoholférgiftning, medan forgift-
ning pa annat sétt var vanligare bland flickor. Aven om andelen pojkar som
alkoholforgiftat sig var storre &n andelen flickor var det antalsméssigt fler
flickor an pojkar som skadat sig sjélva genom alkoholforgiftning. Alkohol-
forgiftningarna &r dock en liten andel av samtliga forgiftningar. Férutom
forgiftning forekom &ven andra metoder i mindre omfattning, vanligast av
dessa var sjalvdestruktiv handling med skarande eller stickande féremal, som
svarade for 5 procent av samtliga vardade.

Figur 12. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av avsiktligt
sjalvdestruktiv handling, fordelat efter moderns hdgsta utbildningsniva

Barn, 0-17 &r, per 100 000. Genomsnitt per dr, 2010-2013. Alderstandardiserat.
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Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen och Utbilldningsregistret, Statististiska Centralbyran

Nar det galler barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av en avsiktligt
sjalvdestruktiv handling finns det ett starkt samband mellan andelen vardade
och moderns hogsta utbildningsniva. Ju langre utbildning barnets mamma
har, desto lagre andel barn ar det som vardats inskrivna pa sjukhus efter att
ha skadat sig sjalva. Sambandet syns tydligt bland bade flickor och pojkar
aven om det ar mycket vanligare att flickor vardas till foljd av sjalvskada.
Det &r ungefar dubbelt sa vanligt att vardas bland bade flickor och pojkar
som har en mor med hégst grundskoleutbildning jamfoért med de som har en
mor med eftergymnasial utbildning.
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Overgrepp av annan person

Under 2010—2013 avled i genomsnitt 7 barn varje ar till foljd av 6vergrepp.
Samma period blev i genomsnitt 182 barn arligen inskrivna pa sjukhus av
samma skal. Skattningen som baseras pa IDB 2010—2013 tyder p4 att
ungefar 1 400 barn behandlades i 6ppenvard pa akutmottagning efter att ha
drabbats av vald. Uppskattningsvis drygt 10 procent av de barn som behand-
lades vid sjukhus skrevs in pa sjukhuset for fortsatt vard, dvriga fick lamna
sjukhuset efter behandling i 6ppenvard. Fler pojkar (70 procent) an flickor
(30 procent) behandlades i 6ppen- eller slutenvard for sin skada.

Figur 13. Skadepyramid beskrivande évergrepp av annan person bland
barn

Barn, 0-17 &r. Fordelat efter genomsnittligt antal déda/skadade per &r, 2010-2013.

Déda*
7

Pojkar 67 %
Flickor 33 %

Vardade i sluten
vard vid sjukhus**
182
Pojkar 73 %

Flickor 27 %

Vardade i 6ppen vard vid sjukhus
eller vid sjukhusansluten jourcentral***
1400
Pojkar 69 %

Flickor 31 %

*Dodsorsaksregistret, **Patientregistret, **|DB

Avlidna

Under aren 2010-2013 avled totalt 27 barn efter att ha utsatts for dvergrepp
av en annan person. Av de avlidna var 18 pojkar och 9 var flickor. De
drabbade var béde &ldre och yngre barn, 4 var spadbarn. Overgreppens
karaktar varierade stort, men évergrepp med skarande eller stickande foremal
och dvergrepp genom hangning, strypning eller kvavning forekom i hogre
grad an andra valdshandlingar.
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Figur 14. Barn som avlidit till foljd av dvergrepp av annan person,
1970-2013

Barn, 0-17 ar, per 100 000.
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Kalla: Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen

Det ror sig om fa barn som dodas av en annan person. Antalet varierar fran ar
till ar, vilket medfor att slumpvariationen blir stor. Under perioden 1970 till
2013 avled som minst 3 och som mest 19 barn under ett ar. Detta gor att det
blir mycket stora variationer i trendkurvorna och detta medfor i sin tur att det
inte gar att uttala sig om huruvida trenden ar pa véag upp eller ner.
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Inskrivna pa sjukhus

Figur 15. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till fljd av évergrepp

av annan person, 2000-2013
Barn, 0-17 ar, per 100 000.
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Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

e [|ickor

Antalet barn per 100 000 barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av
Overgrepp av en annan person Okade fram till 2007, darefter ses en nedgang
for bade pojkar och flickor. Nedgangen har varit kraftig och ar 2013 var det
knappt halften s manga som vardats jamfoért med mitten av 2000-talet.

Tabell 17. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av
overgrepp av annan person, fordelat efter alder

Barn, 0-17 ar. Genomsnitt per ér, 2010-2013.

Antal vardade

Antal vardade per 100 000

Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1l 7 3 10 12 5 9
1-9 11 7 18 2 1 2
10-12 8 4 12 5 3 4
13-15 36 18 53 23 12 17
16-17 71 18 89 60 16 39
Totalt 133 49 182 13 5 9

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen
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De flesta som vardades for Gvergrepp var tonaringar (78 procent), sarskilt i
aldersgruppen 16-17 ar. Pojkarnas Gverrepresentation var ocksa tydligast i
denna aldersgrupp.

Tabell 18. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av évergrepp av annan

person, fordelat efter tillvagagangssatt

Barn, 0-17 ar. Genomsnitt per ér, 2010-2013.

Antal vardade

Antal vardade per 100 000 Procent (%)
Tillvagagangssatt Pojkar  Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Trubbigt foremal 6 1 7 1 0 0 4,1 2,6 3,7
Obevapnat vald 49 11 60 5 1 3 37,0 22,4 33,1
Sexuellt vald 1 8 8 0 1 0 0,4 15,3 4,4
Skarande eller 9 2 11 1 0 1 6.8 3.1 5.8
stickande féremal
Annat 62 24 86 6 3 4 46,6 49,5 47,4
misshandelssyndrom
Annat spec. 6 2 8 1 0 0 45 3.1 41
dvergrepp
Ospecificerat 1 2 3 0 0 0 06 41 15
dvergrepp
Totalt 133 49 182 13 5 9 100 100 100

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

De flesta som vardades hade utsatts for obevéapnat vald eller for det som ryms
inom “andra misshandelssyndrom”. Detta &r i regel ocksa obevapnat vald
men har finns till skillnad fran andra typer av dvergrepp majlighet att ange
relation till férévaren — nagot som dock gors i liten utstrackning. En tiondel
av barnen vardades efter 6vergrepp med foremal, antingen vasst eller trub-
bigt.
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Figur 16. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av évergrepp
av annan person, fordelat efter moderns hogsta utbildningsniva

Barn, 0-17 &r, per 100 000. Genomsnitt per &r, 2010-2013. Alderstandardiserat.
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Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen och Utbilldningsregistret, Statististiska Centralbyran

Det finns en tydlig skillnad mellan barn till médrar med kortare respektive
langre utbildning bland de som vardats inskrivna pa sjukhus till féljd av
Overgrepp av en annan person. Bland pojkar till médrar med enbart grund-
skoleuthildning ar det tre ganger vanligare att vardas inskriven pa sjukhus for
Overgrepp jamfort med pojkar till médrar med eftergymnasial utbildning.
Flickor vardas inte lika ofta for dvergrepp som pojkar. Men det ar fem
ganger vanligare att flickor till modrar med enbart grundskoleutbildning
vardas jamfort med flickor till médrar med eftergymnasial utbildning.

Akutvardade pa sjukhus
Tabell 19. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av 6vergrepp
av annan person, fordelat efter alder

Barn, 0-17 &r, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per dr, 2010-2013.

Skattat antal Skattat antal per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
0-6 100 <50 100 <50 <50 <50
10-12 100 <50 200 100 <50 100
13-15 400 200 600 300 100 200
16-17 500 300 800 400 200 300
Totalt 1200 500 1600 100 <50 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen
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Alders- och kénsfordelningen for de som besokt en akutmottagning efter att
ha utsatts for Gvergrepp ser i stort sett likadan ut som for de som vardats
inskrivna pa sjukhus. Mer an 80 procent &r tonaringar och fler an tre fjarde-
delar ar pojkar.

Tabell 20. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av 6vergrepp
av annan person, fordelat efter skadeplats

Barn, 0-17 &r, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Skadeplats Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Transportomrade 200 100 300 20 11 18
Bostad 200 200 400 19 34 23
Butiks-, handels- och <50 <50 100 3 5 4
service-omrade
Skola, universitet h6g-
skola (exkl. gymnastik- 300 100 400 28 18 25
sal)
Idrotts- och sportan- 100 <50 100 5 1 4
laggningar
NOjeoS-, kultur-, park- <50 <50 100 4 2 4
omraden
Annat skadeomrade <50 <50 100 3 4 3
Ospecificerat skade- 200 100 300 19 24 20
omrade
Totalt 1200 500 1600 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

De flesta pojkar som utsatts for Overgrepp har drabbats i skolan, inom
transportomraden (gator, vagar och torg) samt i bostaden. For flickorna &r det
bostaden som &r den vanligaste skadeplatsen.

Blamarken &r den vanligaste typen av skada for bade pojkar och flickor.
Under &ren 2010-2013 fick hélften av de valdsutsatta barnen behandling for
blamarken. Bland pojkar var ocksa sarskador och frakturer vanliga.

Huvudet, och framforallt ansiktet, var den del av kroppen som oftast blev
skadad i samband med 6vergrepp. Bland pojkarna hade nastan tva tredjedelar
utsatts for vald mot huvudet. Knappt fyra av tio flickor drabbades av huvud-
skador.
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Fallolyckor

Fallolyckor &r den absolut vanligaste orsaken till skada bland barn som
behandlats vid sjukhus. Daremot ar fallolyckor en mer sallsynt dédsorsak.
Under de senaste aren har enligt skattningar baserade pa IDB 6ver 80 000
barn per ar skadats i en fallolycka pa ett sétt att det kravts sjukhusvard. Drygt
10 procent av de barn som fick sjukhusvard skrevs in pa sjukhuset for fortsatt
vard, 6vriga fick lamna sjukhuset efter behandling i 6ppenvard. Fler pojkar
an flickor behandlades i 6ppen- eller slutenvard for sin skada.

Figur 17. Skadepyramid beskrivande fallolycka bland barn
Barn, 0-17 &r. Fordelat efter genomsnittligt antal doda/skadade per ar, 2010-2013.

Déda*
1

Pojkar 33 %
Flickor &7 %

Vardade i sluten vard
vid sjukhus**

8820
Pojkar 60 %

Flickor 40 %

Vardade i 6ppen vard vid sjukhus eller
vid sjukhusansluten jourcentral***

73 000
Pojkar 57 %
Flickor 43 %

*Dédsorsaksregistret, **Patientregistret, ***IDB

Avlidna

Under aren 2010-2013 omkom totalt tre barn i fallolyckor, tva flickor och en
pojke. Eftersom det ar en sa ovanlig handelse gar det inte att se nagra mons-
ter i fallolyckor bland barn som lett till ddden.
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Inskrivna pa sjukhus
Figur 18. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av
fallolycka, 2000-2013
Barn, 0-17 &r, per 100 000.
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Kéalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Antalet pojkar per 100 000 pojkar som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd
av en fallolycka har sedan ar 2000 minskat med 12 procent. Bland flickorna
var andelen som hogst 2004, men ar 2013 var det 6 procent farre flickor som
vardades jamfort med ar 2000.

Tabell 21. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av
fallolycka, fordelat efter alder

Barn, 0-17 &r. Genomsnitt per ér, 2010-2013.

Antal vardade Antal vardade per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 325 284 609 558 513 536
1-3 1012 839 1851 576 506 542
4-6 996 693 1689 589 433 513
7-9 845 562 1407 527 369 450
10-12 876 522 1398 579 364 474
13-15 899 392 1291 577 266 426
16-17 371 204 575 312 182 249
Totalt 5324 3496 8820 538 373 458

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen
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Flest antal barn som vardades inskrivna pa sjukhus efter en fallolycka under
perioden 2010-2013 fanns, i forhallande till befolkningen, bland 1-3-ariga
barn och barn under 1 ar, darefter bland barn i aldern 4-6 ar. Bland pojkar
var fallolyckor vanligast i aldrarna 1-3 ar, 10-12 ar och 13-15 ar, medan
frekvensen minskade med aldern bland flickor. De &ldsta barnen, 16-17 ar,
vardades betydligt mer séllan for fallolyckor jamfort med barn i dvriga
aldersgrupper.

Tabell 22. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till fljd av fallolycka,
fordelat efter typ av fall

Barn, 0-174r. Genomsnitt per dr, 2010-2013.

Antal vardade

Antal vardade per 100 000 Procent (%)
Typ av fall Pojkar  Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Fall i samma plan
genom halkning, 1099 708 1808 111 76 94 206 203 205
snavning eller
snubbling
Fall i samband med
anvandning av 650 258 908 66 28 47 122 74 103
sportredskap sasom
skridskor, skidor
Annat falli samma 527 325 852 53 35 4 99 93 97
plan
Falli/pa trappa 216 165 381 22 18 20 41 47 43
Fall fran mabel 454 445 899 46 48 47 85 127 102
Fall fran lekredskap 636 475 1111 64 51 58 11,9 136 126
pa lekplats
Fall fran trad 151 68 219 15 7 11 28 19 25
Annat fall fran ett 424 265 689 43 28 36 80 76 7.8
plan till ett annat
Fall, ospecificerat 1168 787 1955 118 84 102 219 225 222
Totalt 5324 3496 8820 538 373 458 100 100 100

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

For 6ver 20 procent av de barn som vardades inskrivna pa sjukhus for en
fallolycka var fallet rapporterat som ospecificerat. Det ar en forhallandevis
hog andel och medfor att specificeringen av fallolyckor i patientregistret far
betraktas vara av bristande kvalitet. Fyra av tio barn som vardades inskrivna
pa sjukhus efter en inrapporterad fallolycka hade rakat ut for ett fall i samma
plan. Halften av dessa hade fallit pa grund av att de halkat eller snubblat
medan den andra halften hade fallit pa annat sétt, ofta nar de anvande sport-
utrustning eller stotte samman med en annan person. Over en tredjedel av
barnen vardades efter ett fall fran en niva till en annan. Har var fall fran
lekredskap och mdbler vanliga.
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Figur 19. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av fallolycka,
fordelat efter moderns hoégsta utbildningsniva

Barn, 0-17 Ar, per 100 000. Genomesnitt per &r, 2010-2013. Alderstandardiserat.
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Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen och Utbilldningsregistret, Statististiska Centralbyran

Det gar inte att urskilja nagot tydligt samband mellan barn som vardats
inskrivna pa sjukhus till f6ljd av en fallolycka och moderns hogsta utbild-
ningsniva.

Akutvardade pa sjukhus

Tabell 23. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av fallolycka,
fordelat efter alder

Barn, 0-17 &r, som sdkt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Skattat antal per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 2 400 1700 4 000 4 200 3000 3500
1-3 9 400 6 700 16 000 5400 4 000 4700
4-6 7 400 5 300 13 000 4 400 3300 3900
7-9 6 900 5900 13 000 4 300 3900 4100
10-12 8 500 7 400 16 000 5 600 5100 5 400
13-15 9 000 5 800 15 000 5 800 3900 4800
16-17 3500 3500 6 900 2900 3100 3000
Totalt 47 000 36 000 83 000 4700 3800 4 300

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

De senaste aren har uppskattningsvis éver 80 000 barn varje ar besckt en
akutmottagning for att behandla en skada som uppkommit till féljd av en
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fallolycka. Detta motsvarar 4 procent av samtliga barn i Sverige. Flest antal
skadade i forhallande till befolkningen fanns bland sma barn mellan

1 och 3 ar och bland lite dldre barn i aldern 10-15 ar. Omkring 55 procent av
barnen som skadats var pojkar.

Tabell 24. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till féljd av fallolycka,
fordelat efter typ av fall

Barn som sokt vard pa akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Typ av fall Pojkar Flickor Totalt Pojkar  Flickor Totalt
Fall i samma plan till folid 3200 2 800 6 000 7 8 7
av halkning
Fall i samma plan till 6lid 11000 8400 20000 25 23 24
av snubbling, snavning
Fall pa& eller fran trappa 1900 1700 3700 4 5 4
Fall/hopp fran lag hojd 14000 10000 25000 31 29 30
(1 meter eller lagre)
Fall/nopp fran hog hojd 4600 5100 9700 10 14 12
(hogre an 1 meter)
Annat specificerat fall 8900 6 100 15 000 19 17 18
Ospecificerat fall 2200 1600 3800 5 4 5
Totalt 47 000 36 000 83 000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Néarmare en tredjedel av fallolyckorna orsakades av att barnet antingen
halkade eller snubblade. Detta var den vanligaste typen av fall fér barn som
var sju ar och aldre, men dven manga yngre barn foll pa detta satt. Nastan en
tredjedel av alla fallskador berodde pa ett fall fran 1 meters hojd eller lagre,
medan nagot farre &n var attonde fallolycka intraffade fran hogre hojd.

Fall fran Iag hojd var sarskilt vanligt bland barn yngre an sju ar och bland
spadbarn utgjorde denna typ av fall tva tredjedelar av samtliga fallolyckor.
Fall fran mer dn en meter var vanligast bland barn i aldrarna 4-9 ar, daremot
foérekom det sallan bland spadbarn. Knappt en av tjugo fallolyckor intraffade
i trappa. Fall i trappa var sérskilt vanligt bland de yngre barnen. Bland barn i
aldrarna upp till 3 ar intraffade ungefar en tiondel av fallen har. Nastan en
femtedel av samtliga fallolyckor rapporterades som annat specificerat fall.
Hér rorde det sig i stor utstrackning om fall som intraffat under idrott och lek.
Detta var sarskilt vanligt bland de &ldre barnen.
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Tabell 25. Skadeplats bland barn som soker akutvard pa sjukhus till féljd
av fallolycka, fordelat efter skadeplats

Barn, 0-17 ar, som sokt vard pa akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Skadeplats Pojkar Flickor Totalt  Pojkar  Flickor  Totalt
Transportomrade 4700 3400 8 000 10 9 10
Bostad inomhus 9700 8 300 18 000 21 23 22
Bostad utomhus 5300 4100 9 400 11 11 11
Bostad ospecificerad 300 200 500 1 1 1
Lekplats (inkl. skolgard) 6 400 4 500 11 000 14 12 13
Produktions- cich 300 500 800 1 1 1
verkstadsomrade
Butiks-, handels- och 400 400 800 1 1 1
serviceomrade
Forskola, fritidshem, 1600 1000 2500 3 3 3
ungdomsgard
Skola, universitet, 1000 800 1800 2 2 2
hégskola
Annan offentlig lokal/ 300 200 400 1 1 1
institution
Idrottshall, gymnastiksal 2 600 2100 4700 5 6 6
|drottsarena utomhus 2100 1200 3300 5 3 4
Simhall, badanlaggning 300 200 600 1 1 1
Ridhus, ridskola 100 1700 1 800 <0,5 5 2
Tavllngsbgna for motor- 1100 200 1200 2 <05 2
fordon, djur, cyklar m.m.
Ishall, skridskobana 1100 600 1700 2 2 2
Skidanlaggning, 4000 2 200 6 200 9 6 8
skidspar
Annan ell_e_:r ospemﬂcerad 300 100 500 1 <05 1
idrottsanlaggning
Nojes-, kultur-, parkomraden 800 500 1 300 2 2 2
Fri natur (inkl. hav, sjo, alv) 1300 1200 2500 3 3 3
Annat specificerat 100 100 200 <05 <05 <05
skadeomrade
Ospecificerat 3100 2300 5 300 7 6 6
skadeomrade
Totalt 47 000 36 000 83 000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

En tredjedel av alla fallolyckor intraffade i bostadsmiljo, de flesta inomhus.
Det var i huvudsak sma barn i aldern 0-3 ar och i viss man 4-6 ar som foll i
bostadens inomhusmiljder. Bland de &ldre barnen var fallolyckor inne i
bostaden jamforelsevis ovanliga. De barn som skadades genom fall i
bostadens utomhusmiljéer var oftast 4-9 ar gamla. Ungefar en fjardedel av
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barnen foll pa en idrottsanlaggning och de barn som skadades pa en sadan
plats var foretradesvis 10 ar eller dldre. Har var skidbackar och idrottshallar
sarskilt vanliga. Andra platser dar barn ofta féll och skadade sig var pa
lekplatser, som hade storst andel skadade i dldrarna 4-12 ar. Ungefar en
femtedel av tonaringarnas fallolyckor hade skett inom transportomraden, det
vill sdga pa gator, vagar och torg.

Tabell 26. Barn som soker akutvard pa sjukhus till foljd av fallolycka,
fordelat efter typ av skada

Barn, 0-17 d&r, som sokt vard pa akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Typ av skada Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Hjarnskakning 3400 3000 6 400 7 8 8
Blamarke 14 000 13 000 27 000 31 35 33
Skrubbsar 500 300 800 1 1 1
Oppet sar 6 400 3500 9 800 14 10 12
Fraktur 15 000 9 800 24 000 31 27 29
Luxation (urledvridning) 600 500 1100 1 1 1
35&?}?}'3’; (viickning, 3900 3800 7700 8 11 9
Sen- och/eller muskelskada 200 200 300 <0,5 <0,5 <0,5
Forgiftning <50 <50 <50 <0,5 <0,5 <0,5
Brannskada, skallning <50 <50 <50 <0,5 <0,5 <0,5
Q(r;r;aer;;ppedﬁcerad 300 100 400 1 <05 <05
Ospecificerad skadetyp 200 100 300 <0,5 <0,5 <0,5
'Orl‘igg':] ;';E‘g:ra g 2300 1900 4200 5 5 5
Totalt 47 000 36 000 83 000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Det var framforallt tva olika typer av skador som uppkom i samband med
fallolyckor. Frakturer var nastan lika vanliga som blaméarken och dessa
skadetyper svarade tillsammans for mer &n 60 procent av samtliga skador.
Blamarken var nagot vanligare bland flickor medan frakturer svarade for en
storre del av pojkarnas skador. Blamarken var sarskilt vanliga bland barn
under 1 ar och svarade bland dessa for 56 procent av samtliga skador.
Spadbarn utmarkte sig ocksa genom att vart fjarde barn inte diagnostiserades
med nagon skada.

Blamarken var ocksa den vanligaste skadetypen for sma barn i aldern 1-3
ar och tonaringar i aldern 16-17 ar. For alla aldrar daremellan, 4-15 ar, var
frakturer den vanligaste typen av skada. Hj&rnskakningar var vanligast bland
barn i aldern 1-3 ar, dar ett av tio barn som fallit behandlades for en sadan.
Sarskador var ocksa en vanlig typ av skada bland sma barn i aldern 1-6 ar,
medan distorsioner, det vill sdga stukningar eller vrickningar, blev vanligare
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ju aldre barnet var. | den éldsta aldersgruppen, 16—17 ar, var mer &n en
femtedel av de uppkomna skadorna just distorsioner.

Tabell 27. Barn som soker akutvard pa sjukhus till foljd av fallolycka,
fordelat efter skadad kroppsdel

Barn, 0-17 &r, som sokt vard pa akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per dér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Skadad kroppsdel Pojkar Flickor Totalt Pojkar  Flickor Totalt
Hjarna/Skalle 8 400 6 700 15 000 18 19 18
Oga/dgonlock 400 200 700 1 1 1
Annan del av huvudet 6 100 3800 9900 13 11 12
Nacke och hals 700 700 1400 1 2 2
Brostkorg 800 500 1300 2 1 2
i/”gké;‘sg;er; de,lt?e\i/cken 1000 1000 2000 2 3 2
Skuldra/axel/6verarm 4000 2800 6 800 9 8 8
Armbage/underarm 6 100 5300 11 000 13 15 14
Handled/Hand 6 100 4900 11 000 13 14 13
Finger 2 300 1400 3600 5 4 4
Ovre extremitet, annat 100 100 100 <0,5 <0,5 <0,5
Hoft/lar/6verben 700 600 1300 1 2 2
Kn&/Underben 3800 2900 6 700 8 8 8
Fotled 2 000 1900 4 000 4 5 5
Fot/Ta 1900 1100 3000 4 3 4
Nedre extremitet, annat <50 <50 100 <0,5 <0,5 <0,5
hMengliilS:;,oe%deelar/ <50 <50 <50 <05 <05 <05
Ingen skada diagnosticerad 2 300 1900 4 200 5 5 5
Qgg?;g;fpedﬁcerad 100 100 200 <05 <05 <05
Totalt 47 000 36 000 83 000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Skador pa huvud och de évre och nedre extremiteterna svarade tillsammans
for 90 procent av samtliga skador som uppkommit efter fall. Vanligast var
skador pa de 6vre extremiteterna, vilket stod for 40 procent. Det géllde oftast
armbage och underarm samt handled och hand. Skador pa de 6vre extremite-
terna var sarskilt vanliga hos barn i aldern 7-15 ar dar halften av barnen
skadat dessa kroppsdelar. Sma barn skadade ofta huvudet. Bland barn under
1 ar hade 70 procent av de som fallit skadat huvudet och bland barn i aldern
1-3 ar var motsvarande siffra nastan 60 procent. Bland de aldre tonaringarna
(16-17 ar), var skador pa de nedre extremiteterna sarskilt vanliga. Skador pa
knan, underben och fotleder svarade for en fjardedel av skadorna i denna
aldersgrupp.
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Transportolycksfall med fordon avsedda

for vagtrafik

Bland de barn som under 2010-2013 avlidit till foljd av olycksfall har halften
omkommit efter en transportolycka med fordon avsedd for véagtrafik. Under
de senaste aren har uppskattningsvis 6ver 18 000 barn per ar skadats i en
sadan olycka, pa ett satt som atminstone kravs behandling av lakare pa
sjukhus.

Cirka 13 procent av de barn som behandlades av lakare vid sjukhus skrevs
in pa sjukhuset for fortsatt vard, 6vriga fick lamna sjukhuset efter behandling
i oppenvard. Denna andel &r hogre for transportolycksfall an for de flesta
andra typer av olycksfall. Nagot fler pojkar an flickor behandlades i 6ppen-
eller slutenvard.

Figur 20. Skadepyramid beskrivande transportolycksfall med fordon
avsedd for vagtrafik bland barn

Barn, 0-17 &r. Fordelat efter genomsnittligt antal déda/skadade per ar i Sverige, 2010-2013.

Déda*
18

Pojkar 62 %
Flickor 38 %

Vardade i sluten vard
vid sjukhus**

2230
Pojkar 58 %
Flickor 42 %

Vardade i 6ppen vard vid sjukhus eller
vid sjukhusansluten jourcentral***
16 000

Pojkar 54 %
Flickor 46 %

*Dédsorsaksregistret, **Patientregistret, ***IDB
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Avlidna

Figur 21. Barn som avlidit till f6ljd av transportolycka med fordon
avsedd for vagtrafik, 2000-2013
Barn, 0-17 ar, per 100 000.

Antal per 100 000
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Kalla: Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen

Det finns en nedatgaende trend under 2000-talet i antalet barn som avlidit till
foljd av transportolyckor med fordon avsedda for végtrafik.

Tabell 28. Barn som avlidit till f6ljd av transportolycka med
fordon avsedd for vagtrafik, fordelat efter alder

Barn, 0—-17 ar. Totalt 2010-2013.

Totalt antal avlidna 2010-2013 Antal per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
0-12 14 10 24 0,5 0,4 0,4
13-15 9 7 16 1,4 1,2 1,3
16-17 21 10 31 4.4 2,2 34
Totalt 44 27 71 11 0,7 0,9

Kélla: Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen

Under aren 2010-2013 omkom totalt 71 barn i transportolyckor med fordon
som framst &r avsedda for vagtrafik. Av de omkomna var 62 procent pojkar
och tva tredjedelar var tonaringar. Halften, 35 barn, avled i olyckor med
personbil, 10 i moped- eller motorcykelolyckor och 5 i cykelolyckor. Av de
18 fotgangare som omkom blev de flesta pakorda av ett motorfordon men tre
barn forolyckades i kollision med tag. Ytterligare tva barn omkom som
ryttare eller person i dkdon draget av djur. Detta fardsatt raknades tidigare
som motorfordonsolycka i den internationella klassifikationen.
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Figur 22. Barn som avlidit till f6ljd av transportolycka med fordon
avsedd for vagtrafik, fordelat efter moderns hogsta utbildningsniva

Barn, 0-17 &r, per 100 000. Genomsnitt per &r, 2000-2013. Alderstandardiserat.

Antal per 100 000
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Kalla: Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen och Utbilldningsregistret, Statististiska Centralbyrdn

Bland pojkar finns det ett samband mellan moderns utbildning och dodlighet
i transportolycka med fordon avsedda for vagtrafik. Pojkar till médrar med
Iag utbildning hade en klart storre risk att do i en transportolycka jamfort
med de som hade hogre utbildning. Samma tydliga monster finns inte bland
flickor. Istéllet har de flickor vars mddrar har en gymnasial utbildning som
hogsta utbildningsniva den hdgsta risken. Det bor dock noteras att forhall-
andevis fa flickor avlider till foljd av en transportolycka.
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Inskrivna pa sjukhus

Figur 23. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av
transportolycka med fordon avsedd for vagtrafik, 2000-2013

Barn, 0—-17 ar, per 100 000.
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Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Under borjan av 2000-talet vardades alltfler barn inskrivna pa sjukhus efter
att ha skadats i en transportolycka med végtrafikfordon. Men i mitten av
2000-talet vande trenden nedat och antalet vardade har kraftigt minskat sedan
dess.

Tabell 29. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av
transportolycka med fordon avsedd for vagtrafik, fordelat efter
alder

Barn, 0-17 &r. Genomsnitt per ér, 2010-2013.

Antal vardade Antal vardade per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 8 5 12 13 8 11
1-3 47 31 78 27 19 23
4-6 143 97 240 85 61 73
7-9 179 145 324 112 95 104
10-12 276 203 478 182 141 162
13-15 394 252 645 253 171 213
16-17 238 215 452 200 192 196
Totalt 1284 946 2230 130 101 116

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Under ren 2010—2013 vérdades arligen i genomsnitt 2 230 barn i slutenvard
pa sjukhus till foljd av en transportolycka med fordon avsedda for vagtrafik.
Drygt 70 procent av barnen var aldre an tio ar eller aldre och hogst antal

SKADOR BLAND BARN | SVERIGE
SOCIALSTYRELSEN



70

vardade i forhallande till befolkningen fanns i aldersgruppen 13-15 ar. Av de
vardade var 58 procent pojkar.

Tabell 30. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av transportolycka
med fordon avsedd for vagtrafik, fordelat efter transportsatt

Barn, 0-17 ar. Genomsnitt per &r, 2010-2013.

Antal vardade Procent (%)
Transportsatt Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Fotgangare 73 57 130 5,6 6,1 5,8
Cykel 635 283 918 49,5 29,9 41,2
MC/moped 429 101 531 33,4 10,7 23,8
Trehjuligt motorfordon 3 2 5 0,2 0,2 0,2
Personbil 125 112 236 9,7 11,8 10,6
Lastbil 2 1 3 0,1 0,1 0,1
Buss 5 4 8 0,4 0,4 0,4
Ryttare, &kdon draget av djur 13 386 399 1,0 40,8 17,9
Totalt 1284 946 2230 100 100 100

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Nérmare nio av tio barn som vardats inskrivna pa sjukhus efter en transport-
olycka med végfordon var oskyddade trafikanter. Oftast var de cyklister,

41 procent, eller forare eller passagerare av motorcykel eller moped, 24
procent. En stor del, 18 procent, av de skadade var ryttare eller passagerare
pa akdon draget av djur. Denna kategori omfattade nastan enbart flickor och
utgjorde 41 procent av flickornas transportolyckor med fordon avsedda for
vagtrafik. Om ryttare etcetera inte réknas i denna kategori skulle andelen
pojkar som drabbas av transportolyckor med fordon avsedda for végtrafik
oka fran 58 till 69 procent.
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Figur 24. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av
transportolycka med fordon avsedd for vagtrafik, fordelat efter
moderns hogsta utbildningsniva

Barn, 0-17 &r, per 100 000. Genomsnitt per &r, 2010-2013. Alderstandardiserat.
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Kalla: Patientregistret Socialstyrelsen och Utbilldningsregistret, Statististiska Centralbyran

Pojkar vars modrar har en eftergymnasial utbildning vardas inskrivna pa

sjukhus till foljd av transportolycka med véagfordon i l&gre grad &n 6vriga
pojkar. Bland flickor &r skillnaderna inte lika tydliga. Den hogsta andelen
vardade flickor finns bland de som har en mor med gymnasial utbildning
som hogsta utbildningsniva.
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Akutvardade pa sjukhus

Tabell 31. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av
transportolycka med fordon avsedd for vagtrafik, fordelat efter
alder

Barn, 0-17 &r, som s6kt vard p& akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ar, 2010-2013.

Skattat antal Skattat antal per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 100 <50 100 200 100 100
1-3 400 300 700 200 200 200
4-6 1200 900 2100 700 600 600
7-9 1400 1200 2700 900 800 800
10-12 2200 1900 4 000 1400 1300 1400
13-15 3300 2500 5 800 2100 1700 1900
16-17 2000 1900 3900 1600 1700 1700
Totalt 10 000 8 400 19 000 1100 900 1000

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Det bor papekas att det finns svagheter i data fran IDB om transportolyckor
som presenteras i denna rapport (se avsnittet om kvalitet). Alders- och
konsfordelningen for de som de senaste aren sokt vard vid en akutmottagning
for en transportolycka med fordon avsedd for vagtrafik paminner mycket om
motsvarande férdelning bland de som varit inskrivna pa sjukhus. Andelen
barn i dldern 10—17 ar var éver 70 procent och andelen pojkar var 54 procent.
Liksom bland de som vardades inskrivna fanns det hogsta antalet i forhal-
lande till befolkningen i aldersgruppen 13-15 ar.
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Tabell 32. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av transportolycka
med fordon avsedd for vagtrafik, fordelat efter skadeplats

Barn, 0-17 &r, som s6kt vard p& akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Skadeplats Pojkar Flickor Totalt  Pojkar Flickor  Totalt
Cykelbana 1 000 700 1700 10 9 9
Allmfm vag utanfor tattbebyggt 1500 1300 2900 15 16 15
omrade
Allman vag/gata inom tatt- 2200 1600 3900 21 19 20
bebyggt omrade
Annat transportomrade 1100 800 1900 10 10 10
Bostadsomrade 900 500 1500 9 6 8
Sport/Idrottsplats 1800 1700 3500 17 21 18
Annan specificerad 1100 1100 2200 10 13 12
skadeplats
Ospecificerat 900 600 1400 8 7 8
skadeomrade
Totalt 11 000 8500 19000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Flest olycksfall skedde pa allméanna vagar och gator bade inom och utanfor
tattbebyggt omrade. Narmare en femtedel av barnen skadades pa en idrotts-
anléggning.

En stor del av olyckorna pa idrottsanlaggningar handlar om motorcykel-
olyckor pa tavlingsbana. De utgor narmare tva tredjedelar av alla motor-
cykelolyckor. Férutom motorcykelolyckor ryms har ocksa manga ridolyckor
som sker pa ridbana.
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Tabell 33. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av
transportolycka med fordon avsedd for vagtrafik, fordelat efter
transportséatt

Barn, 0-17 &r, som sokt vard p& akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per dr, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Transportséait Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Fotgangare 300 200 500 3 3 3
Cykel 4 500 2800 7 200 43 32 38
Moped 1100 600 1700 11 7 9
Motorcykel 1400 200 1 600 13 2 8
Personbil 1200 1200 2400 11 15 13
ﬁ;gf;gﬁfgtﬁcerat 700 1700 2400 7 20 13
t?;’;se:g:fgt?t 1300 1800 3000 12 21 16
Totalt 11 000 8 500 19 000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Nérmare fyra av tio barn som skadades i transportolyckor med fordon
avsedda for végtrafik skadades i cykelolyckor, vilka var sarskilt vanliga i
4ldrarna 4-12 ar. | dessa aldrar var andelen cykelolyckor 50 procent eller
mer.

I genomsnitt skadades 9 procent i mopedolyckor. Av flickorna skadades
15 procent som forare eller passagerare i personbil. Endast i denna specifi-
cerade kategori var antalet skadade lika manga bland flickor och pojkar.
Bland barn under 1 ar hade de allra flesta som skadat sig fardats i personbil,
och aven bland barn i aldern 1-3 ar var detta det vanligaste fardsattet hos de
skadade. Men antalsmassigt var de flesta som skadades i personbil tonaringar
i aldern 16-17 ar. Som tidigare namnts intraffade manga ridolyckor pa
idrottsplatser eller mer specifikt pa ridbanor eller liknande. Av de som har ett
ospecificerat transportsatt finns manga olyckor dar hastar varit inblandade,
men dar de inte kodats som fardmedel eftersom det finns vissa oklarheter
kring detta i hanteringen av transportolyckor i IDB.
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Figur 25. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av cykelolycka,
fordelat efter alder
Barn, 0-17 &r, som sdkt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.
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Kéalla: IDB, Socialstyrelsen

Uppskattningsvis mer &n 7 000 barn per ar har under perioden 2010—2013
behovt uppsoka en akutmottagning for behandling av en skada som upp-
kommit genom en cykelolycka. Over 60 procent av de skadade var pojkar.
Flest antal skadade finns bland barn i aldersgruppen 11—14 ar. Den grupp
som oftast skadade sig i cykelolyckor var 13-ariga pojkar. Av samtliga
13-ariga pojkar behovde drygt en procent soka akutvard pa sjukhus till foljd
av en cykelolycka.
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Figur 26. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av mopedolycka,
fordelat efter alder

Barn, 0-17 &r, som sokt vard p& akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.

Skattat genomsnitt per dr, 2010-2013.
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Kélla: IDB, Socialstyrelsen

De senaste aren har uppskattningsvis 1 700 barn per ar skadats i moped-
olyckor pa ett sadant satt att det varit nodvandigt att uppsoka en akutmottag-
ning. Narmare hélften av de skadade barnen var 15 ar gamla och 6ver 60
procent var pojkar.
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Figur 27. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av
motorcykelolycka, fordelat efter alder

Barn, 0-17, &r som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.
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Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Uppskattningsvis 1 600 barn besokte varje ar en akutmottagning efter att ha
skadat sig i en olycka med motorcykel. Ungefar 85 procent var pojkar.
Aldersfordelningen ser helt annorlunda ut &n fér mopedolyckor. Eftersom
skattningarna i figuren ovan ar avrundade ddéljer den ett fatal barn som ar
yngre an 7 ar samt flickor.

Skadediagnospanoramat ser olika ut beroende pa typen av transportolycka.

For samtliga barn var dock blamarken, frakturer och sarskador de vanligaste
skadetyperna. Bland de kroppsdelar som oftast skadades mérks framforallt
skador pa kné/underben, axlar, armar och hander. Narmare en femtedel av
samtliga som sokte vard for denna typ av olycksfall hade drabbats av huvud-
skador.
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Bilaga

Bilagan foljer samma struktur som rapporten. Skador som redovisas hér ar
drunkning, kvavning (annan &n drunkning), roék och éppen eld, oavsiktlig
forgiftning samt exponering for levande respektive icke levande mekaniska
krafter.

Darefter presenteras statistik 6ver barn som sokt akutvard pa sjukhus
utifran platser och situationer dar skadan intraffat. Denna statistik redovisas
for skador som intraffat i bostadsmiljo, under idrottsutévning, pa lekplats,
under skoltid, respektive barnomsorgstid och arbetstid. Eftersom denna sista
del endast baseras pa statistik fran IDB (Injury Database) ar dessa avsnitt inte
uppdelade pa avlidna, inskrivna respektive akutvardade pa sjukhus.
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Drunkning

De senaste aren har i genomsnitt 7 barn per ar avlidit genom drunkning och
mer &n 40 har vardats inskrivna pa sjukhus efter en drunkningsolycka. For
behandling i 6ppenvard finns i dagslaget ingen tillforlitlig statistik.

Figur 28. Skadepyramid beskrivande drunkning och drunkningstilloud
bland barn
Barn 0-17 ar. Fordelat efter genomsnittligt antal doda/skadade per ar, 2010-2013.

*Dédsorsaksregistret, "*Patientregistret, ***IDB
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Avlidna

Under dren 2010-2013 avled totalt 29 barn genom drunkning. Av dessa var
23 pojkar och 6 flickor. Det fanns inget tydligt aldersmonster utan drunk-
ningarna var spridda 6ver aldrarna. Flest doda, fem barn, fanns bland 5- och
7-aringar.

Tabell 34. Barn som avlidit till f6ljd av drunkning, férdelat efter typ av
drunkning

Barn, 0-17 &r. Totalt 2010-2013.

Totalt antal avlidna

2010-2013 Procent (%)

Typ av drunkning Pojkar  Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Drunkning i badkar 3 0 3 13,0 0 10,3
Drunkning i simbassang 5 1 6 21,7 16,7 20,7
Drunkning i hav, sjo 5 1 6 217 16,7 20,7
eller vattendrag

Annan_speuflcerad 3 0 3 13,0 0 10,3
drunkning

Ospecificerad 7 4 11 30,4 66,7 37,9
drunkning

Totalt 23 6 29 100 100 100

Kalla: Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen

Da en specifik handelse under en viss tid har fa observationer far slumpen en
stor inverkan pa monstret — ju fler observationer desto mindre inverkan av
slumpen. Antalet barn som omkommit genom drunkning ar fa och darfor far
slumpen en stor inverkan pa hur drunkningarna fordelar sig efter till exempel
typ av drunkning under en specifik period. Vid sidan av slumpen har ocksa
exponering en avgorande betydelse. Ju fler som exponeras for en risk desto
fler kommer att drabbas.

Under aren 2010-2013 forefaller de flesta barn ha drunknat i sjo, hav eller
vattendrag samt i simbasséng. Dessa siffror bor dock tolkas med forsiktighet
eftersom néstan fyra av tio drunkningsolyckor bland barn totalt och hela tva
tredjedelar av drunkningsolyckorna bland flickor saknar nédrmare specifika-
tion.
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Inskrivna pa sjukhus

Tabell 35. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av
drunkningstilloud, fordelat efter alder

Barn, 0-17 ar. Genomsnitt per ar, 2010-2013.

Antal vardade Antal vardade per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 2 2 4 3 3 3
1-3 11 7 18 6 4 5
4-6 6 5 10 3 3 3
7-9 3 2 4 2 1 1
10-12 1 1 2 1 0 1
13-15 2 1 3 1 1 1
16-17 1 1 1 0 1
Totalt 26 17 42 3 2 2

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Av samtliga barn som under aren 2010—2013 vardades inskrivna pa sjukhus
efter ett drunkningstillbud var de flesta i férskolealdern. Sa manga som 32 av

42 (76 procent) barn var yngre an 7 ar och 18 barn (mer an 40 procent av
samtliga), var mellan 1 och 3 ar. Over 60 procent av de vardade var pojKar.
Antalet drunkningstillbud som lett till att barnet skrivits in pa sjukhus

varierar fran ett ar till ett annat under 2000-talet och ingen trendriktning kan

skonjas.

Tabell 36. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till féljd av drunkningstilloud,

fordelat efter typ av drunkningstillbud

Barn, 0-17. Genomsnitt per &r 2010-2013

Antal Procent (%)
Typ av drunkningstillbud Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Drunkningstillbud i badkar 3 3 6 10,8 19,7 14,3
Drunkningstillbud i simbasséng 14 7 20 52,9 39,4 47,6
Drunkningstillbud i hav, sj6 eller vattendrag 3 4 7 11,8 22,7 16,1
Annat specificerat drunkningstillbud 2 2 4 8,8 9,1 8,9
Ospecificerat drunkningstillbud 4 2 6 15,7 9,1 13,1
Totalt 26 17 42 100 100 100

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Awven antalet vardade barn var fa vilket gor att slumpen sannolikt spelar en
viss roll for fordelningen efter typ av drunkning. Drunkningstillbuden &r
dock battre specificerade for de som slutenvardats jamfort med de som
avlidit. Bland de vardade hade knappt hélften rakat ut for en drunknings-
olycka i simbasséang.
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Kvavning, annan an drunkning

De senaste aren har i genomsnitt ett barn per ar avlidit genom en kvavnings-
olycka som intraffat pa annat satt an genom drunkning. | genomsnitt 94 barn
har arligen vardats inskrivna pa sjukhus och uppskattningsvis 200 barn har
behandlats i 6ppenvard pa akutmottagning.

Figur 29. Skadepyramid beskrivande kvavning, annan an drunkning
bland barn
Barn, 0-17 &r. Fordelat efter genomsnittligt antal doda/skadade per ar, 2010-2013

Doéda*
1,3
Pojkar 60 %
Flickor 40 %

Vardade i sluten vard
vid sjukhus**

94
Pojkar 57 %
Flickor 43 %

Vardade i 6ppen vard vid sjukhus eller
vid sjukhusansluten jourcentral***

200

Pojkar 64 %
Flickor 36 %

*Dodsorsaksregistret, **Patientregistret, **IDB

Avlidna

Under aren 2010-2013 avled totalt 5 barn, 2 flickor och 3 pojkar, genom
kvavningsolyckor. De doda var alla sma barn i aldrarna 1-7 ar.
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Inskrivna pa sjukhus

Tabell 37. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av
kvavning, annan an drunkning, fordelat efter alder

Barn, 0-17 a&r. Genomsnitt per &r, 2010-2013.

Antal vardade

Antal vardade per 100 000

Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 10 10 20 18 18 18
1-3 29 17 45 16 10 13
4-6 6 4 10 4 2 3
7-9 2 1 4 1 1 1
10-12 2 3 5 1 2 2
13-15 2 3 5 1 2 2
16-17 3 3 5 2 2 2
Totalt 54 40 94 5 4 5

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Av de barn som vardades inskrivna pa sjukhus efter en kvavningsolycka var
atta av tio yngre &n sju ar. Barn i aldern 1-3 ar svarade for nastan halften
(48 procent) av samtliga barn som vardades till foljd av en kvavningsolycka.
Dock var det fler barn under 1 ar, i forhallande till folkméngd, som vardades
i slutenvard. Det var nagot fler pojkar, 56 procent, an flickor som vardades

av denna orsak.

Tabell 38. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av kvavning,
annan an drunkning, férdelat efter typ av kvavning

Barn, 0-17. Genomsnitt per ar, 2010-2013.

Antal vardade Procent (%)

Typ av kvavning Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Foda som orsakat 26 15 a1 10,8 19,7 14,3
andningshinder

Andra foremal och amnen som 24 19 43 52.9 39.4 476
orsakat andningshinder

Annan specificerad kvavning 3 4 6 11,8 22,7 16,1
Ospecificerad kvavning 2 4 5 8,8 9,1 8,9
Totalt 54 40 94 100 100 100

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Foremal som fastnat i andningsvégarna var till nastan 90 procent orsak till

kvéavningstillbudet.
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Akutvardade pa sjukhus

Tabell 39. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd
av kvavning, annan an drunkning, fordelat efter
orsakande produkt

Barn, 0-17 &r. Skattade procentandelar, 2010-2013.

Procent (%)

Orsakande produkt Pojkar  Flickor Totalt
Kott och fagel 10 12 10
Fisk och skaldjur 14 8 12
Gronsaker, bar, frukt, nétter, mandlar 21 38 28
Annan mat 19 8 15
Annan specificerad produkt 36 35 35
Totalt 100 100 100

Ké&lla: IDB, Socialstyrelsen

FOr de som behandlas vid en akutmottagning finns information om produkten
som orsakat skadan. Har kan ses att for majoriteten av de som sokte vard pa
en akutmottagning var foda som fastnat i andningsvagarna orsaken till
kvavningstillbudet. Ofta var orsaken till kvavningstillbudet gronsaker, bar,
frukt, notter eller mandlar.
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ROk och 6ppen eld

De senaste aren har i genomsnitt 1 barn per ar avlidit till féljd av exponering
av rok eller 6ppen eld. | genomsnitt har 73 barn per ar vardats inskrivna pa
sjukhus. En mycket ungefarlig skattning visar att omkring 300 barn per ar
behandlats i 6ppenvard pa akutmottagning till foljd av rok eller 6ppen eld.

Figur 30. Skadepyramid beskrivande exponering for rok och 6ppen eld
bland barn

Barn, 0-17 &r. Fordelat efter genomsnittligt antal déda/skadade per &r, 2010-2013.

Déda*
1
Pojkar 25 %
Flickor 75 %

Vardade i sluten vard
vid sjukhus™*

73
Pojkar 62 %
Flickor 38 %

Vardade i 6ppen vard vid sjukhus eller
vid sjukhusansluten jourcentral***

300

Pojkar 64 %
Flickor 36 %

*Dédsorsaksregistret, “*Patientregistret, **IDB

Avlidna

Under aren 2010-2013 avled totalt 4 barn (3 pojkar och 1 flicka) till foljd av
exponering for rok och 6ppen eld. Samtliga barn var i aldern 5-9 ar och avled
till foljd av okontrollerad brand i en byggnad. Eftersom det ror sig om fa barn
gar det dock inte att dra generella slutsatser om skademonstret for de som
avlidit till foljd av exponering for rok och 6ppen eld.
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Inskrivna pa sjukhus

Tabell 40. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av
exponering for rok och 6ppen eld, fordelat efter alder

Barn, 0-17 ar. Genomsnitt per ar, 2010-2013.

Antal vardade Antal vardade per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 3 1 4 4 2 3
1-3 6 7 13 3 4 4
4-6 4 4 7 2 2 2
7-9 5 5 9 3 3 3
10-12 10 4 14 7 3 5
13-15 12 4 16 7 3 5
16-17 8 4 11 6 3 5
Totalt 45 28 73 5 3 4

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Till skillnad fran de som avled var de flesta som vardats i slutenvard i aldern
10-17 ar. Det fanns ocksa en tydlig konsskillnad, 62 procent var pojkar.

Tabell 41. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av exponering for rok och
Oppen eld, fordelat efter typ av exponering

Barn, 0-17 a&r. Genomsnitt per ér, 2010-2013.

Antal Procent (%)
Typ av exponering Pojkar  Flickor Totalt Pojkar  Flickor Totalt
Eld i byggnad eller byggnadskonstruktion 8 12 19 16,7 41,6 26,3
Eld, annan ani byggnad eller 6 1 7 12,2 44 9.2
byggnadskonstruktion
Pl6tslig antdndning av brandfarligt amne 13 2 15 28,3 8,0 20,5
Antandning av klader 3 2 5 7,2 6,2 6,8
E.>.<poner|.rjg for annan specificerad 11 8 19 24.4 28,3 25.9
rék och 6ppen eld
Expo.r.lerlng for ospecificerad rok 5 3 8 11 115 113
och 6ppen eld
Totalt 45 28 73 100 100 100

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Fordelningen efter orsak skiljde sig mellan pojkar och flickor. Flickor
skadades ofta genom okontrollerad eld i en byggnad medan den vanligaste
orsaken till vard bland pojkar var plétslig antandning av ett brandfarligt
amne. En fj&rdedel av de skadade hade kodats med orsaken exponering for
annan specificerad rok och 0ppen eld, och ytterligare 11 procent var ospeci-
ficerade. Det medfor viss oklarhet i hur olyckorna ser ut.
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Alders- och kénsférdelningen var for de som sokte akutmottagning for-
delad pa ett likartat satt som for de som vardades inskrivna pa sjukhus. De
flesta skadade var pojkar i tonaren. Flertalet av flickorna skadades inne i
bostaden, medan skadeplatsen bland pojkar varierade mellan manga olika
milj0er — ofta utomhus. De uppkomna skadorna var ofta brannskador i
ansiktet eller pa hander och fingrar. En tredjedel av barnen blev behandlade
efter att ha inandats brandrok.

Oavsiktlig forgiftning

Under aren 2010-2013 avled i genomsnitt 1,5 barn per ar till foljd av en
forgiftningsolycka. |1 genomsnitt 504 barn per ar vardades inskrivna pa
sjukhus och ytterligare uppskattningsvis 700 barn behandlades i 6ppenvard
pa en akutmottagning.

Figur 31. Skadepyramid beskrivande oavsiktlig forgiftning bland barn
Barn, 0-17 &r. Fordelat efter genomsnittligt antal déda/skadade per ér, 2010-2013.

Doda*
1,5
Pojkar 100 %
Flickor 0 %

Vardade i sluten vard
vid sjukhus**

504
Pojkar 56 %
Flickor 44 %

Vardade i 6ppen vard vid sjukhus eller
vid sjukhusansluten jourcentral***

700
Pojkar 49 %
Flickor 51 %

*Dédsorsaksregistret, *Patientregistret, ***IDB

Avlidna

Under aren 2010-2013 avled totalt 6 barn genom forgiftningsolyckor.
Samtliga var pojkar i aldern 16-17 ar. Barnen forgiftades genom lakemedel
eller droger.
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Inskrivna pa sjukhus

Tabell 42. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av
oavsiktlig forgiftning, fordelat efter alder

Barn, 0-17 ar. Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Antal vardade Antal vardade per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 11 12 23 19 22 20
1-3 155 98 253 88 59 74
4-6 36 29 65 21 18 20
7-9 23 12 35 14 8 11
10-12 13 15 27 8 10 9
13-15 23 29 51 14 20 17
16-17 21 30 51 17 27 22
Totalt 281 223 504 28 24 26

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Av de i genomsnitt 504 barn per ar som vardades i slutenvard till foljd av
forgiftningsolyckor var 253, det vill sdga halften, i aldrarna 1-3 ar. Nast flest
vardade i forhallande till befolkning fanns i aldersgruppen 16-17 ar. For alla
aldrar sammantaget var det en hogre andel pojkar, 56 procent, &n flickor som
vardades inskrivna pa sjukhus, men bland tonaringarna var det fler flickor &n
pojkar.
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Tabell 43. Barn som vardats inskrivha pa sjukhus till foljd av oavsiktlig forgiftning,
fordelat efter typ av forgiftning

Barn, 0-17 a&r. Genomsnitt per ér, 2010-2013.

Antal vardade

Antal vardade per 100 000 Procent (%)
Typ av forgiftning Pojkar Flickor  Totalt Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor  Totalt
Kontakt med giftiga ormar 60 42 102 6 5 5 214 189 20,3
eller édlor
Kontakt med bdlgetingar, 19 12 31 2 1 2 6.8 55 6.2
getingar eller bin
Kontakt med giftigt
djur/vaxt, annat och 13 11 24 1 1 1 4,7 4,8 4,8
ospecificerat
Oauvsiktlig forgiftning med
lakemedel, droger, 20 95 185 9 10 10 31,9 42,6 36,7
biologiska substanser
Alkoholforgiftning 12 7 19 1 1 1 4,3 3,3 3,8
Oavsiktlig forgiftning med,
eller exponering for, 30 13 43 3 1 2 10,6 5.8 8,5

organiska Idsningsmedel,
gaser eller &ngor

Oauvsiktlig forgiftning med,

eller exponering for, andra

eller icke specificerade 57 43 100 6 5 5 20,4 19,1 19,8
kemiska amnen eller

skadliga substanser

Totalt 281 223 504 28 24 26 100 100 100

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

De flesta akutvardade barnen, 37 procent, vardades till foljd av en oavsiktlig
forgiftning med lakemedel, droger eller biologiska substanser. Denna kate-
gori innehaller framst lakemedelsforgiftningar. Drygt 30 procent vardades
efter kontakt med giftiga djur och véxter. Har var bett av giftiga ormar
vanligast och ledde arligen till slutenvard pa sjukhus for drygt 100 barn.
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Akutvardade pa sjukhus

Tabell 44. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av oavsiktlig
forgiftning, fordelat efter alder

Barn, 0-17 &r, som sokt vard p& akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per dr, 2010-2013.

Skattat antal Skattat antal per 100 000
Ar Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1l <50 <50 <50 <50 <50 <50
1-3 300 200 400 100 100 100
4-6 100 100 100 <50 <50 <50
7-9 <50 <50 <50 <50 <50 <50
10-12 <50 <50 <50 <50 <50 <50
13-15 100 100 300 100 100 100
16-17 300 200 500 200 200 200
Totalt 800 700 1500 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

De barn som de senaste aren sokte behandling for forgiftning pa en akut-
mottagning var framforallt i ldrarna 1-3 och 13-17 ar. Flickor och pojkar
drabbades i ungefér lika stor utstrackning.

Tabell 45. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av oavsiktlig
forgiftning, fordelat efter orsakande amne

Barn, 0-17 &r, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Orsakande &mne Pojkar  Flickor Totalt Pojkar  Flickor Totalt
Alkoholhaltig dryck 300 200 600 38 37 38
Opiater, narkotika <50 <50 100 5 4 4
Organiskt l6sningsmedel 100 <50 100 7 2 5
Gas, anga, rok <50 <50 100 5 3 4
Mediciner 200 200 400 24 28 26
Giftiga djur och vaxter <50 100 100 4 8 6
Annat eller ospecificerat amne 100 100 200 16 17 17
Totalt 800 700 1500 100 100 100

Kéalla: IDB, Socialstyrelsen
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Det var framst alkohol, 38 procent, och Idkemedel, 26 procent, som orsakade
den forgiftning som behandlades pa en akutmottagning. Forgiftning med
lakemedel var sarskilt vanligt bland barn i aldrarna 1-3 ar medan alkohol-
forgiftning var koncentrerat till tondringar. Sju av tio tonaringar behandlades

just for alkoholforgiftning.
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Exponering for levande mekaniska krafter

En av de vanligare orsakerna till att barn skrivs in for vard pa sjukhus efter
ett olycksfall ar att de skadat sig pa ett satt som innefattas i gruppen expone-
ring for levande mekaniska krafter. Har inryms olycksfall som uppkommit
genom kontakt med en annan ménniska, bett eller annat angrepp av ett icke
giftigt djur samt kontakt med térnen och taggar pa vaxter. Tabla 1 beskriver
vilka olika skadehéandelser som ingar i gruppen.

Ddadsfall bland barn till foljd av exponering for levande mekaniska krafter
ar sallsynt, men i genomsnitt 827 barn per ar under 2010-2013 vardades
inskrivna pa sjukhus till foljd av detta.

Detta &r en grupp som anvénds for klassificering i dodsorsaksregistret och
patientregistret, och motsvarande gruppering kan inte goras for data som
samlas for IDB. Daremot presenteras langre fram i kapitlet statistik fran IDB
for vissa enskilda skadehandelser som ingar i denna grupp.

Figur 32. Skadepyramid beskrivande exponering for levande mekaniska
krafter bland barn

Barn, 0-17 &r. Fordelat efter genomsnittligt antal déda/skadade per dr, 2010-2013.

Doéda*

<]

Vardade i sluten vard
vid sjukhus®*

827
Pojkar 65 %
Flickor 35 %

Vardade i 6ppen vard vid sjukhus eller
vid sjukhusansluten jourcentral***

Data saknas

*Dédsorsaksregistret, **Patientregistret, ***IDB
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Tabl& 1. Beskrivning av olyckshandelser som ingar i gruppen “Exponering
for levande mekaniska krafter”

Kod Beskrivning

W50 Slagen, sparkad, biten eller riven av annan person

W51 Slagit sig mot eller tdrnat emot annan person

W52 Klamd, knuffad eller nedtrampad av folkmassa

W53 Biten av ratta

W54 Biten eller angripen av hund

W55 Biten eller angripen av annat daggdjur

W56 Biten eller angripen av vattendjur

W57 Bett och stick av icke giftig insekt och andra icke giftiga leddjur
W58 Biten eller angripen av krokodil eller alligator

W59 Biten eller angripen av andra kraldjur

W60 Kontakt med térnen och taggar pa vaxter samt vassa blad
W64 Exponering for andra och icke specificerade levande mekaniska krafter
Avlidna

Det ar fa barn som avlider av en skadehandelse som ingar i gruppen expone-
ring for levande mekaniska krafter. Under perioden 2010-2013 avled endast
ett barn.

Inskrivna pa sjukhus

Tabell 46. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av
exponering for levande mekaniska krafter, fordelat efter alder

Barn, 0-17 &r. Genomsnitt per ér, 2010-2013.

Antal vardade Antal vardade per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 13 10 22 22 17 20
1-3 50 49 99 28 30 29
4-6 49 37 86 29 23 26
7-9 58 33 91 36 22 29
10-12 87 42 128 57 29 43
13-15 160 70 230 103 48 76
16-17 120 51 171 101 46 74
Totalt 536 291 827 54 31 43

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

I genomsnitt 827 barn per ar vardades inskrivna pa sjukhus efter att ha skadat
sig genom ett olycksfall som ingar i gruppen exponering for levande meka-
niska krafter. De flesta var barn i dldrarna 13-17 ar, men ganska manga
skadade fanns ocksa bland 10-12-aringar. Av de skadade var 65 procent
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pojkar. Skillnaden mellan pojkar och flickor var minst bland de yngre
barnen.

Tabell 47. Barn som vardats inskrivha pa sjukhus till foljd av exponering for levande
mekaniska krafter, fordelat efter typ av levande kraft
Barn, 0-17 &r. Genomsnitt per ér, 2010-2013.

Antal vardade

Antal vardade per 100 000 Procent (%)
Typ av levande kraft Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Kontakt med annan person 400 127 527 40 14 27 74,6 43,6 63,7
Biten eller angripen av hund 36 37 72 4 4 4 6,6 12,5 8,7
B|Fen elller angripen av annat 16 57 73 2 6 4 2.9 195 8.8
daggdijur
Biten eller angripen av icke
giftig insekt, kraldjur, 18 19 37 2 2 2 3,4 6,6 45
vattendjur
Andra och ospecificerad 67 52 119 7 6 6 125 178 144
levande mekaniska krafter
Totalt 536 291 827 54 31 43 100 100 100

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Fler &n sex av tio barn skadade sig genom ett olycksfall som inbegrep
kontakt med en annan person. Bland pojkar var denna andel &nnu storre, tre
av fyra. Har ror det sig om att barnet oavsiktligt fatt ta emot ett slag av,
kolliderat med, eller blivit riven eller biten av en annan person, ofta ett annat
barn. Fallolyckor som orsakats av kollision eller knuff av en annan person
ingar alltsa inte. Flickor blev i storre utstrackning an pojkar bitna eller
angripna av hundar och andra déaggdjur. | kategorin annat daggdjur ingar
bland annat héstar, vilket troligen forklarar den stora skillnaden i antalet
skadade mellan konen.
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Tabell 48. Barn som sokt vard pa sjukhus till foljd av olycksfall som
uppkommit genom kontakt med annan person, fordelat efter
alder

Barn, 0-17 &r, som sdkt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Skattat antal per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 100 100 200 200 200 200
1-3 700 800 1500 400 500 400
4-6 600 400 1000 400 200 300
7-9 1000 700 1700 600 500 500
10-12 2 300 1300 3600 1500 900 1200
13-15 4 000 1800 5600 2500 1200 1800
16-17 1800 1000 2900 1500 900 1200
Totalt 10 000 5900 16 000 1100 600 800

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Uppskattningsvis 16 000 barn har varije ar de senaste aren, 2010-2013, sokt
behandling for en olycka som skett vid direkt kontakt med en annan person.
Ungefar tre fjardedelar av de skadade var 10 ar och aldre, och 63 procent av
de skadade var pojkar.

Tabell 49. Barn som sokt vard pa sjukhus till foljd av olycksfall som
uppkommit genom kontakt med annan person, fordelat efter skadeplats

Barn, 0-17 &r, som sdkt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Skadeplats Pojkar  Flickor Totalt  Pojkar  Flickor Totalt
Transportomrade 100 100 100 1 1 1
Bostad 1400 1400 2800 14 24 17
Produktions- och verkstadsomrade <50 <50 <50 <0,5 <0,5 <0,5
Butiks-, handels- och serviceomrade <50 <50 100 <0,5 1 0
f’ggl'(‘i"g“y“;:’fi:ﬁg:sgs‘“"a 1500 800 2300 14 14 14
|drotts- och sportanl&ggningar 6 800 3100 9 800 65 53 61
Nojes-, kultur-, parkomraden 100 100 200 1 2 1
Annat specificerat skadeomrade 100 100 200 1 1 1
Ospecificerat skadeomrade 400 300 700 4 4 4
Totalt 10 000 5900 16 000 100 100 100

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen
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Sex av tio skador som uppkom vid kontakt med en annan person intréffade
pa en idrottsanlaggning. Den framsta orsaken till denna typ av skada &r alltsa
att barnet kolliderar med eller blir tacklat av ett annat barn under idrottsutov-
ning. Av dessa olycksfall intraffade 14 procent i skolmiljon (en annan plats i
skolan an i gymnastiksalen eller pa idrottsplatsen). Nagot fler, 17 procent,
skadade sig i bostadsmiljon. 1 skolmiljon var antalet skadade pojkar och
flickor ungefar lika, men andelen flickor som skadade sig i bostadsmiljon var
betydligt storre &n motsvarande andel for pojkar. Andelen skadade i idrotts-
miljon var daremot storre bland pojkar.

Tabell 50. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av olycksfall
som uppkommit genom kontakt med djur, fordelat efter alder

Barn, 0-17 &r, som sokt vard p& akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per dr, 2010-2013.

Skattat antal Skattat antal per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 100 <50 100 100 <50 100
1-3 500 500 1 000 300 300 300
4-6 300 300 600 200 200 200
7-9 300 300 600 200 200 200
10-12 200 300 500 100 200 200
13-15 200 400 700 100 300 200
16-17 100 400 500 100 400 200
Totalt 1700 2200 3900 200 200 200

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Uppskattningsvis narmare 4 000 barn behandlades arligen inom akutsjuk-
varden efter en skada som uppkommit vid kontakt med djur. Fler flickor
(58 procent) an pojkar (42 procent) skadades vid kontakt med djur, och
andelen skadade var hogst bland sma barn i aldern 1-3 ar. Bland flickor var
antalet skadade i forhallande till befolkningen hogst i aldern 16-17 ar.
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Tabell 51. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av olycksfall som
uppkommit genom kontakt med djur, férdelat efter djurart

Barn, 0-17 &r, som sokt vard p& akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per dr, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Djurart Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Hund 500 400 1 000 31 20 25
Katt 100 200 300 6 8 7
Hast <50 600 600 2 27 16
Annat hus-/tamdjur 100 100 200 4 4 4
Orm eller annan reptil 100 100 100 6 2 4
Geting 300 200 500 18 8 13
Mygga 100 100 200 6 5 6
Fasting 100 100 200 6 4 5
Annan insekt 200 200 400 12 10 11
Annat djur 100 100 200 4 5 4
Ospecificerat djur 100 100 200 5 6 6
Totalt 1700 2 200 3900 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Hélften av skadorna som uppkommit vid kontakt med djur orsakades av ett
husdjur eller annat tamdjur. Totalt sett var skador som orsakats av hund
vanligast, men bland flickor var skador som uppkommit i direkt kontakt med
hastar fler. En fjardedel av de djurrelaterade skadorna hos flickor orsakades
av hastar. Det var ocksa vanligt att soka vard pa en akutmottagning efter att
ha blivit stungen eller biten av en insekt. Dessa utgjorde en tredjedel och ror
sig ofta om getingstick.
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Tabell 52. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av
hundrelaterat olycksfall, fordelat efter alder

Skadehandelse dar hund antingen orsakat skadan hos barnet eller orsakat
handelsen som foéranlett skadan. Barn, 0-17 &r, som sokt vard pd akutmottagning
eller jourcentral vid sjukhus. Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Skattat antal per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 <50 <50 <50 <50 <50 <50
1-3 200 100 300 100 100 100
4-6 100 100 200 100 100 100
7-9 100 100 200 100 100 100
10-12 100 100 200 <50 100 100
13-15 100 100 200 100 100 100
16-17 100 100 200 <50 100 100
Totalt 600 600 1300 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Uppskattningsvis 1 300 barn per ar sokte vard pa en akutmottagning till foljd
av en hundrelaterad olycka. | stort sett lika manga pojkar som flickor hade
skadats. Flest skadade fanns bland 1-3-aringar men skillnaderna var sma
mellan barn i olika aldersgrupper.

Tabell 53. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av
hastrelaterat olycksfall, fordelat efter alder

Skadehandelse dar hast antingen orsakat skadan hos barnet eller orsakat
handelsen som foéranlett skadan. Barn, 0-17 &r, som sokt vard pd akutmottagning
eller jourcentral vid sjukhus. Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Skattat antal per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 <50 <50 <50 <50 <50 <50
1-3 <50 <50 100 <50 <50 <50
4-6 <50 100 100 <50 100 <50
7-9 <50 500 500 <50 300 200
10-12 <50 1100 1100 <50 700 400
13-15 <50 1300 1400 <50 900 500
16-17 <50 900 900 <50 800 400
Totalt 100 3800 4000 <50 400 200

Kalla: IDB, Socialstyrelsen
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De senaste aren har uppskattningsvis 4 000 barn per ar skadats i hastrelate-
rade handelser. Nastan alla, 97 procent, var flickor. Over 80 procent av
flickorna var 10 ar och &ldre och de allra flesta skadade fanns i aldersgruppen
13-15ar.

Av de skador, behandlade vid akutmottagning, som var hastrelaterade
skedde narmare en femtedel vid skotsel eller annan hantering som inte var
ridning. De allra flesta skadeh&ndelser intraffade dock vid ridning eller annan
hastsport.
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Exponering for icke levande mekaniska
krafter

En annan av de vanligare orsakerna till att barn skrivs in for vard pa sjukhus
efter ett olycksfall ar att de skadat sig pa ett satt som ingar i gruppen expo-
nering for icke levande mekaniska krafter. Har inryms olyckor som upp-
kommit genom kontakt med foremal, verktyg och maskiner, skott fran
skjutvapen, explosioner, exponering for buller och vibrationer samt fram-
mande foremal som trangt in genom 6ga, naturlig kroppsoppning eller genom
huden. Tabla 2 beskriver vilka olika skadehandelser som ingar i gruppen.

I genomsnitt avled 2,5 barn per ar och 1 740 vardades inskrivna pa sjukhus
under perioden 2010-2013, till foljd av exponering for icke levande meka-
niska krafter. Detta ar en grupp som anvénds for klassificering i dodsorsaks-
registret och patientregistret och motsvarande gruppering kan inte goras for
de data som samlas for IDB.

Figur 33. Skadepyramid beskrivande exponering for icke levande
mekaniska krafter bland barn

Barn, 0-17 &r. Fordelat efter genomsnittligt antal déda/skadade per ér, 2010-2013.

Déda*
2,5

Pojkar 60 %
Flickor 40 %

Vardade i sluten vard
vid sjukhus**

1 740
Pojkar 64 %
Flickor 36 %

Vardade i 6ppen vard vid sjukhus eller
vid sjukhusansluten jourcentral***

Data saknas

*Dodsorsaksregistret, **Patientregistret, ***IDB
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Tabl& 2. Beskrivning av olyckshandelser som ingar i gruppen “Exponering
for icke levande mekaniska krafter”

Kod Beskrivning

W20 Traffad av kastat eller fallande foremal

w21 Slagit sig mot eller traffad av sportredskap

W22 Slagit sig mot eller traffad av andra foremal

w23 Fangad av, klamd eller pressad i eller mellan foremal

w24 Kontakt med utrustning for kraftéverforing och lyft som ej klassificeras annorstades
W25 Kontakt med vasst glasforemal

W26 Kontakt med dolk, kniv eller svard

W27 Kontakt med ej motordrivet handverktyg

w28 Kontakt med motordriven gréasklippare

W29 Kontakt med annat motordrivet handverktyg och hushallsmaskin

W30 Kontakt med jordbruksmaskin

W31 Kontakt med annan och icke specificerad maskin

W32 Skott fran pistol och revolver

W33 Skott frAn gevar, hagelbdssa och tyngre skjutvapen

W34 Skott frdn andra och icke specificerade skjutvapen

W35 Explosion i Aangpanna

W36 Explosion av gascylinder

W37 Explosion av dack, ror eller slang (under 6vertryck)

W38 Explosion av andra specificerade foremal under dvertryck

W39 Explosion av fyrverkeripjas

W40 Explosion av andra sprangamnen

w41 Exponering for hogtrycksstrale

W42 Exponering for buller

W43 Exponering for vibrationer

w44 Frammande kropp som trangt in i eller genom 6ga eller naturlig kroppsdppning
W45 Frammande kropp som trangt in genom huden

W46 Kontakt med injektionsnal

W49 Exponerad for andra och icke specificerade icke levande mekaniska krafter
Avlidna

Under aren 2010-2013 avled totalt 10 barn, 4 pojkar och 6 flickor, till foljd
av en olycka som ingar i gruppen exponering for icke levande mekaniska
krafter. De avlidna barnen var i varierande aldrar mellan 0 och 17 ar. Den
vanligaste dodsorsaken (7 barn) var nagon sorts kontakt med ett foremal. Ett
barn hade avlidit till foljd av en frimmande kropp som trangt in i en naturlig
kropps6ppning och tva genom kontakt med jordbruksmaskiner.
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Inskrivna pa sjukhus

Tabell 54. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av
exponering for icke levande mekaniska krafter, férdelat efter
alder

Barn, 0-17 a&r. Genomsnitt per ér, 2010-2013.

Antal vardade Antal vardade per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 48 34 82 83 61 72
1-3 303 207 510 172 125 149
4-6 193 131 324 114 82 98
7-9 151 79 230 94 52 73
10-12 137 70 206 90 48 70
13-15 159 68 227 102 46 75
16-17 118 44 162 99 39 70
Totalt 1108 632 1740 112 68 90

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Under aren 2010—2013 vérdades i genomsnitt 1 740 barn per ar inskrivna pa
sjukhus efter att ha skadat sig till foljd av en olyckshandelse som ingar i
gruppen exponering for icke levande mekaniska krafter. Barn i aldersgruppen
1-3 ar hade flest antal skadade. Narmare tva tredjedelar, 64 procent, var
pojkar. Skillnaden mellan kénen var sérskilt stor bland de nagot aldre barnen.
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Tabell 55. Barn som vardats inskrivna pa sjukhus till foljd av exponering for icke

levande mekaniska krafter, fordelat efter typ av mekanisk kraft

Barn, 0-17 &r. Genomsnitt per ér, 2010-2013.

Antal vardade

Antal vardade per 100 000 Procent (%)
Typ av
mekanisk kraft Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Slag av/mot féremal 447 241 687 45 26 36 40,3 38,1 39,5
Fangad av, klamd eller
pressad i eller mellan 162 107 269 16 11 14 14,6 16,9 154
foremal
Kontakt med vasst 123 55 177 12 6 9 111 86 102
foremal
Kontakt med verktyg/ 53 15 68 5 2 4 47 24 39
maskin
Skott fran skjutvapen 8 2 9 1 0 0 0,7 0,2 0,5
Explosion av fyrverkeripjas 8 1 9 1 0 0 0,7 0,1 0,5
Explosion, annan 4 1 5 0 0 0 0,4 0,1 0,3
Frammande kropp som
tr&ngt in genom naturlig 246 180 425 25 19 22 22,2 28,4 24,4
kroppsdppning
Frammande kropp som 35 21 56 4 2 3 3.2 34 32
tr&ngt in genom huden
Exponerad for icke
levande mekaniska krafter, 25 11 36 3 1 2 2,2 1,7 2,1
andra eller icke spec.
Totalt 1108 632 1740 112 68 90 100 100 100

Kalla: Patientregistret, Socialstyrelsen

Det var framforallt tva typer av olyckshandelser i skadegruppen som under
dren 2010—-2013 dominerade bland de barn som vardades inskrivna pa

sjukhus. Det rorde sig framst om slag av eller mot ett foremal, som hade

drabbat narmare 40 procent av barnen. En fjardedel hade vardats till foljd av

frammande foremal som trangt in genom en naturlig kroppsoppning. Det
handlar i stor omfattning om féremal som fastnat i matsmaltningskanalen

eller andningsvégarna. Detta dr vanligast bland yngre barn, sérskilt vanligt

bland barn i aldern 1-3 ar.
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Skador utifran plats eller situation

| féljande del presenteras statistik 6ver barn som sokt akutvard pa sjukhus
utifran platser eller situationer dar skadan intraffat. Denna statistik finns for
skador som intraffat i bostadsmiljo, under idrottsutévning, pa lekplats, under
skoltid, under barnomsorgstid och under arbetstid. Statistiken baseras endast
pa IDB (Injury Database).

Skador intraffade i bostadsmiljo

De senaste aren, 2010-2013, har uppskattningsvis narmare 60 000 barn per
ar behandlats i 6ppen- eller slutenvard pa sjukhus efter att ha skadat sig i
bostadsmiljo. Av de barn som behandlades vid sjukhus skrevs ungefér var
tionde in pa sjukhuset for fortsatt vard. Av de barn som skadade sig i hemmet
var drygt halften pojkar. Det saknas uppgifter om hur manga barn som avlidit
efter att ha skadat sig i hemmet, eftersom denna information inte rapporteras
till dodsorsaksregistret.

Figur 34. Skadepyramid beskrivande skador bland barn som intraffat i
bostadsmiljo

Barn, 0-17 &r. Fordelat efter genomsnittligt antal doda/skadade per ar, 2010-2013.

Doda

Data
saknas

Vardade i sluten vard
vid sjukhus™®

6100
Pojkar 51 %

Flickor 492 %

Vardade i 6ppen vard vid sjukhus eller
vid sjukhusansluten jourcentral®

51 000

Pojkar 55 %
Flickor 45 %

‘IDB
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Tabell 56. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skador
som intraffat i bostadsmiljo, fordelat efter alder

Barn, 0—17 ar, som sokt vérd p& akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Skattat antal per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 3000 2 200 5100 5200 3900 4 500
1-3 12 000 8 300 20 000 6 700 5 000 5900
4-6 5700 4 200 9 900 3400 2 600 3000
7-9 3800 3300 7 100 2400 2 200 2 300
10-12 3000 2 600 5600 2000 1800 1900
13-15 2700 2 200 4900 1700 1500 1600
16-17 1600 2100 3600 1300 1800 1600
Totalt 32 000 25000 57 000 3200 2700 3000

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Det var framforallt yngre barn som skadade sig i boendemiljon. De hdgsta
talen fanns bland barn i aldern 1-3 ar. | denna alder hade uppskattningsvis
5900 barn per 100 000 barn skadat sig pa ett satt att de behdvde behandlas
pa akutmottagning. Det motsvarar 5,9 procent av samtliga barn i alders-
gruppen. Andelen barn som skadades i hemmet eller dess nérhet minskade
for dvriga aldersgrupper med stigande alder. Av samtliga barn, oavsett alder,
sokte 3 procent vard vid en akutmottagning efter att ha skadats i boende-
miljon.

De skador som drabbade barn i bostadsmiljon bestod till halften av bla-
marken och sarskador. Bada skadetyperna var ungefar lika vanliga, men
sarskador var lite vanligare bland pojkar &n flickor. En sjattedel av barnen
som skadade sig i bostadsmiljon drabbades av en fraktur. Andelen frakturer
av samtliga skador var lika stor bland flickor och pojkar. Skador pa skalle
och huvud svarade for mer &n en tredjedel av samtliga skador. Sex av tio
spadbarn skadade huvudet. Bland de ¢vriga skadade kroppsregionerna var
finger och armbage/underarm vanliga.
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Tabell 57. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skador som intraffat i
bostadsmilj6, fordelat efter skademekanism

Barn, 0-17 dr, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.

Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal per 100 000

Procent (%)

Skademekanism Pojkar Flickor Totalt  Pojkar  Flickor Totalt
Fall i samma plan 4300 3400 7 700 14 13 14
Falli trappa 1 500 1300 2800 5 5 5
Fall fran lag hojd, 1 meter och 6 200 5200 11000 20 20 20
lagre

Fall fran hog hojd niva, hogre an 1600 1300 2900 5 5 5
1 meter

Fall, annat och ospecificerat 2 600 2100 4 600 8 8 8
§I§g/stonoII|S|on av/med foremal 1600 900 2500 5 4 4
i rorelse

fSIa_tg/stot/kolhsmn av/med foremal 3300 2100 5300 10 8 9
i vila

Slag/stot/kollision av/med annan 1600 1500 3100 5 6 5
person

Slag/stot/kp.lllsmn av/med annat 200 200 200 1 1 1
och ospecificerad

Klamning/krossning mel!_an X 1200 1000 2200 4 4 4
stumma ytor och/eller foremal

Hugg/skarning/sagning mot skarp 1200 700 1900 4 3 3
yta/kant

St|ck/hu.dpenetrat|on av foremal 500 300 700 1 1 1
(t.ex. kniv)

Bett/stick av manniska/djur/insekt 700 600 1400 2 2 2
Klamnlnglgkarnlng/stlck, annat 500 200 900 2 1 2
och ospecificerat

Framm_:_;mdg foremal i naturlig 1100 900 1900 3 3 3
kroppsdppning

Kvéavning 100 100 200 <0,5 <0,5 <0,5
Kemisk paverkan 700 1 000 1700 2 4 3
Termisk paverkan 1100 800 1900 3 3 3
Elektricitet, stral?lng och effekt av 200 100 300 1 <05 1
annan energipaverkan

Akut dveranstrangning 1000 1300 2 300 3 5 4
Skade_mekamsm, annan eller 400 300 700 1 1 1
ospecificerad

Totalt 32000 25000 57 000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

De allra flesta barn, éver hélften, som skadade sig i bostadsmiljon, skadade
sig till foljd av ndgon form av fall. Vanligast var ett fall fran en niva till en
annan, men fall i samma niva var ocksa vanliga och 5 procent av de barn som
skadades i hemmet hade fallit i en trappa. Fall fran en niva till en annan i
bostadsmiljon foljer ett tydligt monster. Ju yngre barnen &r, desto storre ar
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andelen barn som faller fran en niva till annan. Bland barn under 1 ar orsak-
ades Over halften av skadorna som intraffade i hemmet av just sadana fall.
Fall i trappa var sarskilt vanliga bland sma barn. Uppskattningsvis 1 600 barn
per ar i aldern 0-3 ar soker vard vid en akutmottagning efter ett fall i en
trappa. Fall i samma plan var minst vanligt bland spadbarn.

Manga barn i aldern upp till tre ar skadades ocksa genom termisk paver-
kan. Det ror sig framforallt om brann- och skallskador som orsakats av hett
vatten eller het dryck och mat.

Bland tonaringarna var kemisk paverkan ganska vanligt liksom skar-
skador. Kemisk paverkan innebar har ofta tablettintag i ett sjalvskadesyfte
eller alkoholintag.

Tabell 58. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skador som intraffat i
bostadsmiljo, fordelat efter skadeplats

Barn, 0—17 &r, som sokt vard p& akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)

Skadeplats Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Kok 2 800 2 400 5200 9 9 9
Bostadsrum, sovrum, hall, 14000 12000 26000 45 48 46
matrum

Badrum inkl. WC, dusch, 1100 1000 2000 3 4 4
bastu, tvattstuga

Trappa inomhus 1300 1200 2500 4 5 4
Andra rum t.ex. kallare, 200 100 200 <0,5 <05 <05
vind, hiss korridor

Bostad utomhus, inkl. balkong, 1100 900 2000 4 3 3

trappa, tak, altan
Lekplats i bostadsomrade 1300 900 2300 4 4 4
Tradgard inkl. uthus/

. . 5200 4100 9200 16 16 16
redskapsbod, swimmingpool
Privat mfarE, parkering, 3600 2100 5700 11 8 10
garage, gardsplan
Annat och oespeC|f|cerat 800 600 1300 2 2 2
bostadsomrade
Totalt 32000 25 000 57 000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Néstan hélften skadade sig i vanliga bostadsrum eller sovrum. Denna andel
var annu hogre bland sma barn, tva tredjedelar av spadbarn och nagot farre i
aldern 1-3 ar skadades i dessa utrymmen. En betydligt lagre andel, en
fjardedel, i aldern 7-12 ar skadade sig i dessa rum. Nastan var tionde skada
intraffade i koket och ocksa har var det en hogre andel yngre barn som
skadades. Barn i aldern 7-12 ar skadade sig oftare i bostadens narmiljo
utomhus &n inne i bostaden. Skador utomhus var ocksa mycket vanliga i
aldrarna 4-6 ar och 13-15 ar. Ofta intraffade dessa skadehandelser i trad-
garden.
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Skador under idrottsutovning

Uppskattningsvis narmare 50 000 barn skadas arligen i samband med idrotts-
utévning. Av de barn som behandlades vid sjukhus skrevs omkring 6 procent
in pa sjukhuset for fortsatt vard medan évriga 94 procent kunde lamna
sjukhuset efter avslutad behandling i 6ppenvard. Sex av tio barn som skadade
sig under idrottsutévning var pojkar. Det saknas uppgifter om hur manga
barn som avlidit efter att ha skadat sig under idrottsutdvning, eftersom denna
information inte rapporteras till dodsorsaksregistret.

Figur 35. Skadepyramid beskrivande skador bland barn som intraffat
under idrottsutévning

Barn, 0-17 &r. Fordelat efter genomsnittligt antal doda/skadade per ar, 2010-2013.

Déda

Data
saknas

Vardade i sluten vard
vid sjukhus®

2 900
Pojkar 63 %
Flickor37 %

Vardade i 6ppen vard vid sjukhus eller
vid sjukhusansluten jourcentral*

44 000
Pojkar 59 %
Flickor 41 %

‘IDB
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Tabell 59. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skador
som intraffat under idrottsutdvning, fordelat efter alder

Barn, 0-17 dr, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Skattat antal per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 <50 <50 <50 <50 <50 <50
1-3 100 100 200 <50 100 <50
4-6 800 500 1300 500 300 400
7-9 2600 2100 4700 1600 1400 1500
10-12 7 400 5700 13 000 4900 4 000 4 500
13-15 12 000 7 200 19 000 7 900 4900 6 300
16-17 5 700 4000 9 700 4800 3500 4200
Totalt 28 000 19 000 47 000 2900 2000 2 400

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Av de barn som de senaste aren skadats under idrottsutévning var 87 procent
10 ar eller aldre. Allra flest skadade, i forhallande till befolkningen, fanns i
aldersgruppen 13-15 ar dar i genomsnitt 7,9 procent av samtliga pojkar och
4,9 procent av samtliga flickor i aldersgruppen arligen behévde soka vard vid
ett akutsjukhus. Bland samtliga barn var motsvarande andel 2,4 procent.

Tabell 60. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skador som
intraffat under idrottsutdvning, fordelat efter sysselséattning

Barn, 0-17 &r, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Sysselsattning Pojkar Flickor Totalt  Pojkar  Flickor Totalt
Fritid/privat tid 23 000 15 000 37 000 81 77 79
Skoltid/utbildningstid 5000 4000 9 000 18 21 19
Barnomsorgstid 400 300 700 2 1 2
Totalt 28 000 19 000 47 000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

De flesta skador som uppkom under idrottsaktivitet intréffade under barnets
fritid, men cirka var femte uppkom under skoltid.
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Tabell 61. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skador som intraffat
under idrottsutdvning, fordelat efter skadeplats

Barn, 0—17 &r, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Skadeplats Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Transportomrade 400 300 700 1 2 1
Bostad 200 200 400 1 1 1
Skola exkl. gymnastiksal 200 200 300 1 1 1
Produktions- och verkstadsomrade 100 400 500 <0,5 2 1
Fri natur (inkl. hav, sjo, alv) 300 600 900 1 3 2
Idrottshall, gymnastiksal 7 600 6 600 14 000 27 35 30
Idrottsarena utomhus 6 800 4 000 11 000 24 21 23
Ridhus, ridskola 100 1800 1900 <0,5 10 4
L?L‘]’r'f”c%flz’;”n?‘;?r motorfordon, 1300 200 1500 4 1 3
Ishall, skridskobana 5000 800 5700 18 4 12
Alpin anlaggning 4 300 2 400 6 600 15 13 14
grr‘g:s”aﬁ::és;‘i’negdﬁcerad 600 400 1000 2 2 2
Annat specificerat skadeomrade 900 400 1300 3 2 3
Ospecificerat skadeomrade 700 600 1300 3 3 3
Totalt 28000 19000 47000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

De flesta idrottsskadorna, knappt nio av tio, intraffade pa arenor som ar
avsedda just for idrottsutovning. Flest barn skadades i sporthallar eller
gymnastiksalar. Det var visserligen numerart fler pojkar som skadades i
denna miljo, men andelen flickor som skadades i sporthallar eller gymnastik-
salar var storre &n andelen bland pojkar. Den nést vanligaste skadeplatsen var
idrottsarena — utomhus. Denna kategori innefattar framst fotbollsplaner och
friidrottsarenor, men ocksa vissa lite ovanligare skadeplatser som till exem-
pel golfbana, skateboardramp och basketbollplan. Narmare en fjardedel av
barnen skadade sig pa en idrottsarena utomhus. Andra vanliga skadeplatser
var alpina anldggningar samt ishallar och skridskobanor, dér dver 85 procent
av de skadade barnen var pojkar. Tio procent av flickorna skadade sig i ett
ridhus eller pa en ridskola. Bland pojkar var ocksa tavlingsbanor for motor-
fordon tdmligen vanliga.
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Tabell 62. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skador som
intraffat under idrottsutdvning, fordelat efter idrottsgren

Barn, 0-17 dr, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per dér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Idrottsgren Pojkar Flickor Totalt  Pojkar  Flickor Totalt
Friidrott/I6pning 400 400 800 1 2 2
Styrketraning/tyngdlyftning 100 100 200 <0,5 <0,5 <0,5
Gymnastik 1100 1300 2 500 4 7 5
Sport med racket eller slagtréa 300 200 400 1 1 1
Ishockey 4500 200 4 600 16 1 10
Bandy 300 <50 300 1 0 1
Innebandy 1600 1200 2800 6 6 6
Fotboll 8 200 4800 13 000 29 26 28
gﬁ?‘gﬁ' f’g't’;irlilkamk fotboll, 400 <50 500 2 <0,5 1
Handboll 900 1300 2 300 3 7 5
Volleyboll 200 200 300 1 1 1
Basket 500 600 1100 2 3 2
Bollsport, annan eller ospec. 200 200 400 1 1 1
Boxning, brottning, kampsport 500 300 700 2 1 2
Cykelsport 300 <50 400 1 <0,5 1
Motorcykelsport 1300 100 1400 4 1 3
Motorsport, annan 100 100 100 <0,5 <0,5 <0,5
Inlines 100 100 100 <0,5 <0,5 <0,5
Skateboard 800 100 900 3 1 2
Ridning, utan hinder 100 2500 2 600 <0,5 13 5
Ridning/Hastsport annan <50 800 800 <0,5 4 2
Langdskidakning 100 100 200 <0,5 1 <0,5
Slalom 2 600 1500 4100 9 8 9
Snowboard 1200 600 1700 4 3 4
Skidsport, annan eller ospec. 700 300 1000 2 2 2
Skridsko 400 700 1100 1 4 2
Idrott, annan ospecificerad 900 800 1700 3 4 4
Idrott, ospecificerad 600 500 1100 2 3 2
Totalt 28 000 19 000 47 000 100 100 100
Kalla: IDB, Socialstyrelsen
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Aven om det ar fler som skadats i en specifik idrottsgren jamfort med en
annan gar det inte att dra slutsatsen att en idrottsgren med fler skadade &r
“farligare” eller ”mer riskfylld” &n en idrottsgren med farre skadade. FOr att
kunna jamfora olika idrottsgrenar med avseende pa risk kravs exponerings-
data, det vill sdga hur manga som ut6var respektive idrottsgren, hur ofta och
hur lange. Dessa data finns idag inte att tillga. Fotboll ar den sport med flest
antal skadade. Narmare tre av tio barn (28 procent) som skadade sig under
idrottsutévning gjorde det under fotbollsspel. Aven om fotboll &r den idrott
med flest antal skadade &r det ocksa den idrott som har flest utévare. Det gar
alltsd inte att sdga utifran dessa data att fotboll ar "farligare” eller innehaller
storre risker for skada an nagon annan idrott.

Bland pojkar skadas ocksa manga inom ishockey (16 procent) och
forhallandevis manga inom motorcykelsport (4 procent). Bada dessa sporter
dominerades av pojkarna — antalet skador bland flickor var mycket litet.
Flickorna a sin sida skadades ofta inom hastsport (17 procent) och har fanns
knappt nagra skadade pojkar alls. Skador i samband med alpin utférsakning,
slalom och snowhboard, var ganska vanliga hos bade pojkar och flickor och
svarade tillsammans for mer &n var tionde skada som intraffade i samband
med idrott. Antalet skadade pojkar var fler &n antalet skadade flickor i de
flesta sporter. Férutom héstsport skadades fler flickor &n pojkar i samband
med gymnastik, handboll, basket samt skridskoakning dar bland annat
konstakning ingar.

Skadepanoramat bestod av ungefar lika stora andelar blamarken och frak-
turer, 30 procent vardera. Distorsionernas (stukningars och vrickningars)
andel utgjorde ungefar 20 procent. Bland pojkar var frakturer nagot vanligare
an blamarken, medan flickorna oftast fick blaméarken. Andelen distorsioner
var betydligt hogre bland flickor &n bland pojkar och utgjorde en fjardedel,
lika stor andel som frakturer, av flickornas skador. De vanligaste kroppsdelar
som skadades var kn&/underben, handled/hand, darefter foljde huvud, finger
och fotled. Utdver dessa skadades ocksd armbage/underarm och axel/skuldra
forhallandevis ofta.
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Skador som intraffat pa lekplats

Uppskattningsvis 16 000 barn soker varje ar vard pa en akutmottagning till
foljd av en skada som uppkommit pa en lekplats. Det saknas uppgifter om
hur manga barn som avlidit efter att ha skadat sig pa en lekplats, eftersom
denna information inte rapporteras till dédsorsaksregistret. Ungefar 12
procent av de skadade barnen blev inskrivna pa sjukhus for fortsatt vard. Det
ar fler pojkar, 59 procent, &n flickor, 41 procent, som skadas pa lekplatser.

Figur 36. Skadepyramid beskrivande skador bland barn som intraffat pa
lekplats

Barn, 0-17 ar. Fordelat efter genomsnittligt antal doda/skadade per ar, 2010-2013.

*IDB
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Tabell 63. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till fljd av skador
som intraffat pa lekplats, fordelat efter alder

Barn, 0-17 &r, som sokt vard p& akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Skattat antal per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1l <50 <50 <50 <50 <50 <50
1-3 1100 700 1800 600 400 500
4-6 2 300 1500 3800 1400 900 1200
7-9 2700 2000 4700 1700 1300 1500
10-12 2 400 1900 4 300 1 600 1300 1400
13-15 900 300 1200 600 200 400
16-17 200 100 300 200 100 100
Totalt 9 500 6 400 16 000 1000 700 800

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Atta av tio barn som skadades pé en lekplats var 4-12 ar och allra flest, i
forhallande till befolkningen, var i aldern 7-9 &r. Arligen sokte 1,5 procent
av samtliga barn i aldern 7-9 ar vard pa en akutmottagning for en skada som
intraffat pa en lekplats. Motsvarande andel for samtliga barn var 0,8 procent.
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Tabell 64. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skador som
intraffat pa lekplats, fordelat efter skademekanism

Barn, 0-17 dr, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal

Procent (%)

Skademekanism Pojkar  Flickor Totalt Pojkar  Flickor Totalt
Fall i samma plan 2100 1600 3600 22 25 23
F:all fran Iag hojd, 1 meter och 1700 1300 3000 18 20 19
lagre

liall fr&n hog hojd niva, hogre 1 400 800 2200 15 12 14
an 1 meter

Fall, annat och ospecificerat 1200 800 2 000 12 13 13
Slag/stot/kollision av/med 800 500 1300 9 7 8
foremal i rorelse

Slag/stot/kollision av/med 700 300 1000 7 5 7
foremal i vila

Slag/stot/kollision av/med 900 500 1 400 9 8 9
annan person

Slag/stot/kolllsmn_a_lv/med 100 <50 100 1 <05 1
annat och ospecificerad

Akut dveranstrangning 300 300 600 3 4 4
Skademekanlsm, annan eller 400 300 700 4 4 4
ospecificerad

Totalt 9500 6400 16 000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

De vanligaste skadesatten pa lekplatser var fallolyckor (cirka 70 procent),
slag mot eller av nagot foremal (15 procent) och slag av eller kollision med
en annan person (9 procent). Manga fall intraffade i samma plan men annu

fler barn foll fran en niva till en annan och skadade sig. Ofta var det har

fragan om fall fran lekredskap.
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Tabell 65. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skador som intraffat
pa lekplats, fordelat efter utlosande produkt (foremal/person)

Barn, 0-17 é&r, som sékt vard p& akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal

Procent (%)

Utldsande produkt Pojkar Flickor Totalt Pojkar  Flickor Totalt
Staket, mur, stangsel 200 100 300 2 2 2
Gunga 800 700 1500 8 11 9
Klatterstallning 1000 700 1700 11 10 10
Rutschkana 400 200 600 4 4 4
igfg;'g“r’éf‘“”at och 400 300 700 4 5 4
Bearbetat underlag 600 400 1000 6 7 7
Cykel 200 100 300 3 2 2
iﬁﬁ?ﬁe tl'ex' trehjuling, 200 100 300 2 2 2
Annan leksak <50 100 100 1 1 1
Fotboll 400 100 500 4 2 3
Annan boll 200 100 300 2 1 2
Pulka, kalke 400 300 700 4 5 4
Skateboard, Inlines 100 <50 200 2 <0,5 1
Annan manniska 1300 800 2100 13 12 13
Sno, is 400 300 700 4 5
Trad, gren, kvist 300 200 600 4
Ospecificerad produkt 100 100 200

e rorce I T
Ingen utlésande produkt 400 300 800 4 5 5
Ovrigt 1300 900 2 200 14 13 14
Totalt 9 500 6 400 16 000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Den utlésande produkten beskriver den produkt som varit orsak till att
skadehandelsen intraffade. Nastan tre av tio skadehandelser paborjades i ett
lekredskap, ofta en klé&tterstallning, en gunga eller en rutschkana. Vanligt var
ocksa att en eller flera andra personer varit orsak till skadehandelsen, ofta har
detta skett under lek med andra barn. Aven underlaget, det vill séga marken,
orsakade manga skadehandelser nar barnen snubblade pa ojamnheter i eller
halkade p& underlaget.
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Tabell 66. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skador som intraffat
pa lekplats, fordelat efter orsakande produkt (foremal/person)

Barn, 0-17 dr, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Orsakande produkt Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
(onsrktonmatena, partiel 00 S0 4 33
Staket, mur, stangsel 100 100 200 1 1 1
Gunga 200 100 300 2 2 2
Klatterstallning 100 100 100 1 1 1
Rutschkana 200 100 300 2 2 2
Lekredskap, annat och ospec. 200 200 400 2 2 2
ggﬂirzgr;ttgmhus' bearbetat 5300 3700 8900 55 58 56
Leksak 100 <50 100 1 1 1
Boll 300 200 400 3 3 3
Annan sportutrustning 300 200 500 4 3 3
Annan méanniska 600 300 900 6 5 6
Sno, is 600 500 1100 7 8 7
Trad, gren, kvist 200 100 300 2 2 2
Ospecificerad produkt 100 100 200 1 1 1
i(r)]Ih<)llzrrtm(l);r:jutI('jsande produkt 100 <50 100 1 1 1
Ingen utlésande produkt 100 100 100 1 1 1
Ovrigt 800 400 1200 8 6 7
Totalt 9 500 6 400 16 000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Den orsakande produkten beskriver det féremal eller den person eller djur
som orsakat kroppsskadan. Barn som skadat sig pa lekplats skadar sig i stor
utstrackning pa underlaget. Statistik fran de senaste aren visar att 6ver halften
av barnen skadat sig nér de slagit i lekplatsens underlag. Underlaget barnen
skadade sig pa var ofta bearbetat men vanligtvis saknas mer detaljerad
information om underlaget. Det var mindre vanligt att lekplatsens lekredskap
orsakade sjalva skadan dven om de, som statistiken i féregaende tabell visar,
ofta utldste sjélva skadehéndelsen.

Mer &n en tredjedel av de skador som intréffade i denna miljo var frak-
turer. Tre av tio barn fick blamarken. Stukningar och vrickningar respektive
sarskador svarade vardera for nastan en tiondel av skadorna. Uppskattnings-
vis 8 procent av de skadade barnen fick hjarnskakning. Skador pa de 6vre
extremiteterna utgjorde nastan halften av alla skador. Vanligast var skador pa
armbage/underarm, f6ljt av handled/hand. En fjardedel hade skadat huvudet

SKADOR BLAND BARN | SVERIGE 117
SOCIALSTYRELSEN



118

och en femtedel de nedre extremiteterna. Har var skador pa kna/underben
samt fot och fotled vanligast.

Skador som intraffat under skoltid

Under de senaste fyra aren med tillgénglig statistik, 2010—2013, har arligen
uppskattningsvis 23 000 barn sokt vard pa ett akutsjukhus for behandling
efter en skadehdndelse som intraffat under skoltid. Omkring 8 procent av
barnen blir inskrivna for fortsatt vard pa sjukhus. Nagot fler pojkar, 57
procent, an flickor skadas under skoltid. Det saknas uppgifter om hur manga
barn som avlidit efter att ha skadat sig under skoltid, eftersom denna inform-
ation inte rapporteras till dodsorsaksregistret.

Figur 37. Skadepyramid beskrivande skador bland barn som intraffat
under skoltid

Barn, 0-17 &r. Fordelat efter genomsnittligt antal doda/skadade per ar, 2010-2013.

Doda

Data
saknas

Vardade i sluten vard
vid sjukhus™®

1 900
Pojkar 66 %
Flickor 34 %

Vardade i 6ppen vard vid sjukhus eller
vid sjukhusansluten jourcentral*

21 000

Pojkar 56 %
Flickor 44 %

*IDB
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Tabell 67. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till féljd av skador
som intraffat under skoltid, fordelat efter alder

Barn, 0-17 ar, som sokt vérd p& akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per dér, 2010-2013.

Skattat antal Skattat antal per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
0-6 1100 700 1800 300 200 200
7-9 2900 2400 5300 1800 1600 1700
10-12 4 300 3500 7 800 2900 2400 2 600
13-15 3900 2300 6 100 2500 1600 2 000
16-17 1400 1200 2 600 1100 1100 1100
Totalt 14 000 9800 23 000 1400 1000 1200

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Fa av de barn som skadade sig under skoltid var yngre dn 7 ar. Flest antal
skadade barn fanns bland bade pojkar och flickor i aldern 10-12 ar, déar 2,6

procent av alla barn i aldersgruppen skadades under skoltid pa ett sddant satt

att de behdvde uppsoka en akutmottagning. Bland alla barn, oavsett alder,

var denna andel 1,2 procent.

Tabell 68. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skador som

intraffat under skoltid, fordelat efter aktivitet

Barn, 0-17 dr, som sdkt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ar, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Aktivitet Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Utbildning, exkl. skolgymnastik 4 500 3100 7 600 33 32 33
Lek och fritidsaktivitet 2 800 1800 4 500 20 18 19
Idrott, gymnastik 5000 4000 9 000 37 41 39
For.ﬂytta sig genom att ga, 600 500 1100 4 5 5
springa, krypa, bli buren
Forflytta sig genom 200 100 300 1 1 1
transport med fordon
Akt}v!tet, annan specificerad 200 200 400 2 2 2
aktivitet
Aktivitet, ospecificerad 300 100 400 2 1 2
Totalt 14 000 9 800 23 000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

En stor del av de skador som uppkom under skoltid intraffade pa idrottslek-

tioner, vars andel av skadorna var 39 procent. Flickor hade en lite hdgre
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andel skadade under idrott &n pojkar. En tredjedel, skadade sig under en
annan lektion &n idrott, medan en femtedel skadade sig nar de lekte i skolan.

Tabell 69. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skador som
intraffat under skoltid, férdelat efter skadeplats

Barn, 0-17 dr, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal

Procent (%)

Skadeplats Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor  Totalt
Transportomrade 200 100 300 2 1 1
Skola exKl. skolgdrd, 2800 1800 4500 21 18 20
gymnastiksal
Skolgard 4900 3400 8 300 36 35 36
Forskola, frlgdshem, 200 100 200 1 1 1
ungdomsgard
Idrottshall, gymnastiksal 2900 2500 5400 21 26 23
Idrottsarena utomhus 900 500 1300 7 5 6
Ishall, skridskobana 300 300 600 2 3 3
Alpin anlaggning 400 400 800 3 4 3
Idrottsanlaggning, annan

e 200 200 400 1 2 2
och ospecificerad
Fri natur (inkl. hav, sjo, alv) 200 200 400 2 2 2
Annan specificerad 400 300 700 3 3 3
skadeplats
Ospecificerad skadeplats 100 100 200 1 1 1
Totalt 14 000 9 800 23000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Eftersom de flesta skadeh&ndelser i skolan sker under idrottsutévande, &r
ocksa de miljoer dar barn vistas under denna tid de mest skadedrabbade.
Ungefar lika manga skadade sig pa skolgarden (36 procent) som i idrotts-
miljo (37 procent). Av de som skadade sig i idrottsmiljo skadades de allra
flesta i skolans gymnastiksal, dar n&stan en fjardedel av samtliga skadefall
intraffade. En femtedel av de som skadades pa skoltid skadades i skolan,
men pa andra stallen &n pa idrottsanlaggningar eller pa skolgarden.
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Tabell 70. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skador som intraffat
under skoltid, fordelat efter idrottsgren

Barn, 0-17 dr, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)
Idrottsgren Pojkar Flickor Totalt  Pojkar  Flickor Totalt
Friidrott/I6pning 200 200 400 5 5 5
Styrketraning/tyngdlyftning <50 <50 <50 1 <0,5 <0,5
Gymnastik 800 800 1500 16 19 17
Sport med racket eller slagtra 100 100 200 3 2 2
Ishockey 200 <50 200 3 1 2
Bandy <50 <50 <50 1 <0,5 <0,5
Innebandy 200 100 300 4 2 3
Fotboll 1200 600 1900 25 16 21
Handboll 200 100 300 3 3 3
Volleyboll 100 100 200 1 3 2
Basket 200 300 600 5 9 6
Slalom 300 200 500 5 5 5
Snowboard 100 100 200 2 1 2
Skridsko 200 300 500 4 8 6
Idrott, annan specificerad 800 600 1300 15 14 15
Idrott, ospecificerad 500 400 900 10 11 10
Totalt 5 000 4000 9 000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Fotbollsspel var under skoltid liksom under 6vrig tid den idrottsaktivitet som
genererade flest skador. Dock var andelen fotbollsskador av samtliga idrotts-
skador lagre, 21 procent, under skoltid Manga skadades under redskapsgym-
nastik, 17 procent, och hér var skador med plint vanligare an skador med
andra redskap. Ungefar 6 procent skadades under basketbollsspel.

De idrottsrelaterade skadorna som barn drabbas av under skoltid skiljer sig
inte namnvart fran idrottsskador i 6vrigt. Skadepanoramat for barn som
skadats under skoltid utgjordes framst av blamérken och frakturer. Bada
dessa skadetyper var av samma storleksordning och svarade vardera for tre
av tio skador. Blaméarken var nagot vanligare bland flickor, medan forhall-
andet for frakturer var det omvéanda da dessa svarade for en nagot storre
andel av pojkarnas skadepanorama. Distorsioner, det vill sdga stukningar och
vrickningar, var ocksa tamligen vanliga, och drabbade flickor i hogre
utstrackning.

Narmare halften av skadorna drabbade armar eller hander. Har var skador
pa fingrarna sarskilt vanliga, men manga skadade ocksa handled/hand och
armbage/underarm. P& benen var det framst kna/underben och fotled som
skadats. Drygt en av tio idrottsrelaterade skador under skoltid drabbade
huvudet.
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Skador som intraffat under barnomsorgstid

De senaste aren har i genomsnitt 7 000 barn per ar besokt en akutmottagning
for att behandla en skada som skett under barnomsorgstid, det vill séga under
den tid da barnomsorgen varit ansvarigt for barnet. Av de barn som skadades
under barnomsorgstid blev 6ver 12 procent inskrivna pa sjukhus for fortsatt
vard, medan dvriga kunde lamna akutmottagningen efter avslutad behand-
ling. Det saknas uppgifter om hur manga barn som avlidit efter att ha skadat
sig under barnomsorgstid, eftersom denna information inte rapporteras till
dodsorsaksregistret.

Figur 38. Skadepyramid beskrivande skador bland barn som intraffat
under barnomsorgstid

Barn, 0-17 &r. Fordelat efter genomsnittligt antal déda/skadade per &r, 2010-2013.

Déda

Data
saknas

Vardade i sluten vard
vid sjukhus*®

900
Pojkar 56 %
Flickor 44 %

Vardade i éppen vard vid sjukhus eller
vid sjukhusansluten jourcentral®

6100
Pojkar 62 %
Flickor38 %

*IDB
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Tabell 71. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skador
som intraffat under barnomsorgstid, fordelat efter alder

Barn, 0-17 &r, som sokt vérd p& akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Skattat antal per 100 000

Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
<1 <50 <50 <50 <50 <50 <50
1-3 1900 1200 3000 1100 700 900
4-6 2100 1100 3100 1200 700 900
7-9 400 300 700 200 200 200
10-12 100 <50 100 100 <50 <50
13-15 <50 <50 <50 <50 <50 <50
16-17 0 0 0 0 0 0
Totalt 4300 2700 7 000 400 300 400

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Fler pojkar &n flickor skadades (61 respektive 39 procent). Aldersfordelning-
en uppvisar ett forvantat monster. Det var framforallt forskolebarn som
skadat sig under barnomsorgstid — néstan nio av tio var barn i aldern 1-6 ar.

Tabell 72. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skador som
intraffat under barnomsorgstid, fordelat efter skadeplats

Barn, 017 &r, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Procent (%)

Skadeplats Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
Bostadsmiljo 100 100 100 1 2 2
Forskola, fritidshem - 2300 1400 3800 54 54 54
inomhus

Forskola, fritidshem - 1300 800 2100 31 30 30
lekplats utomhus

Skola, skolgard 400 200 600 9 8 9
Sport-/idrottsanlaggning 100 100 200 2 3 2
Skadep_lats, annan och 100 100 200 3 3 3
ospecificerad

Totalt 4300 2700 7 000 100 100 100

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Mer an halften hade skadat sig i inomhusmiljon pa en forskola eller ett

fritidshem. Ytterligare nastan en tredjedel skadade sig pa den utomhuslek-
plats som tillhor forskolan. Nastan vart tionde barn skadade sig pa en skol-

gard.
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Blamarken och sarskador svarade tillsammans for narmare halften av de
skador som drabbade de barn som skadades under barnomsorgstid. Mer an
40 procent av skadorna var lokaliserade till skallen och ansiktet. N&stan lika
manga hade skadat armar och hander. Skador pa armbage och underarm var
sarskilt vanliga. En sjundedel av skadorna drabbade benen, fotter och tar var
mest drabbade.

Skador som intraffat under arbetstid

Antalet barn som rapporterats skadade under arbetstid ar mycket fa, och
déarfor ska statistiken som presenteras har tolkas med forsiktighet. Skattning-
arna visar att cirka 300 barn per ar skadat sig under arbetstid. Eftersom det ar
fa som vardats ar det inte mojligt att skatta hur stor andel av samtliga som
slutenvardats. Uppskattningsvis tva tredjedelar av de skadade var pojkar. Det
saknas uppgifter om hur manga barn som avlidit efter att ha skadat sig under
arbetstid, eftersom denna information inte rapporteras till dédsorsaks-
registret.

Figur 39. Skadepyramid beskrivande skador bland barn som intraffat
under arbetstid

Barn, 0-17 &r. Fordelat efter genomsnittligt antal doda/skadade per ar, 2010-2013.

Déda

Data
saknas

Vardade i sluten vard
vid sjukhus™

<50

Vardade i 6ppen vard vid sjukhus eller
vid sjukhusansluten jourcentral*

300

Pojkar 67 %
Flickor 33 %

*IDB
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Tabell 73. Barn som sokt akutvard pa sjukhus till foljd av skador
som intraffat under arbetstid, fordelat efter alder

Barn, 0-17 dr, som sokt vard pd akutmottagning eller jourcentral vid sjukhus.
Skattat genomsnitt per ér, 2010-2013.

Skattat antal Skattat antal per 100 000
Alder Pojkar Flickor Totalt Pojkar Flickor Totalt
0-15 <50 <50 <50 <50 <50 <50
16-17 100 100 200 100 100 100
Totalt 200 100 300 <50 <50 <50

Kalla: IDB, Socialstyrelsen

Den stora majoriteten av barn som skadade sig var aldre &n 15 ar. Fa skador
intraffade bland barn som var yngre an 16 ar.

Uppskattningsvis 40 procent av skadorna som uppkom under arbetstid
intraffade inom produktionsomraden, till exempel i fabriker, verkstader eller
inom lantbruk. Det var framforallt pojkar som skadade sig inom denna
sektor. Flickorna skadades oftare inom idrotts-, park-, njes- och kultur-
omraden, dar bland andra restaurang- och cafénaringen ingar, eller inom
handels- och serviceomradet.

Pojkar som skadades under arbetstid fick ofta behandling for skador pa
fingrar, bade sarskador och frakturer. Blamarken var ocksa ganska vanliga
bland pojkar. Aven bland flickor som sokte akutvard pa sjukhus var bla-
mérken den vanligaste typen av skada.
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