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Om indikatorbeskrivningarna

I rapporten Tillstandet och utvecklingen inom hélso- och sjukvard och tand-
vard — Lagesrapport 2022 redovisas 14 karnindikatorer som tillsammans
speglar halso- och sjukvardens och tandvardens resultat pa en 6vergripande
niva. | denna bilaga beskrivs indikatorerna utifran ett antal faststalla rubriker.
I de fall det inte finns nagon text utgar avsnittsrubriken.

1. Utgifter for hdlso- och sjukvérden per

invanare
612

MEt

Utgifter for halso- och sjukvarden inklusive tandvarden per invanare i riket

Matenhet

Kronor per invanare (fast pris)

Syfte
Mattet visar kostnader i fast pris for halso- och sjukvarden inklusive tandvar-
den Gver tid per invanare.

Tolkning

I en strikt mening sa ar det 6nskvart att kostnaderna blir lagre givet samma
maluppfyllnad och langsiktiga hallbarhet. Samtidigt kan det vara dnskvart att
kostnaderna okar i samma takt som en generell ekonomisk tillvaxt eller mer
om det ger battre maluppfylinad och mer nytta an en alternativ anvandning
av resurserna. Nya och dyrare behandlingar kan exempelvis driva upp kost-
naderna men samtidigt ge béttre hélsa, livskvalitet och 6verlevnad.

Riktning

Saknas, beskrivande matt

Typ av indikator
Bakgrundsmatt

Datakdlla

« Halsorakenskaperna (HC.0 - HC.7 “Totala I6pande hélso- och sjukvardsut-
gifter” samt "THC.3ADL - dirav ADL”), Statistiska centralbyran.

+ Folkmangd per 31 december per ar, Statistiska centralbyran.

+ Ett konsumtionsprisindex for hélso- och sjukvard for regioner, Statistiska
centralbyran.

TILLSTANDET OCH UTVECKLINGEN INOM HALSO- OCH SJUKVARD OCH TANDVARD
SOCIALSTYRELSEN



Datakdallans status
Arlig uppdatering

Teknisk beskrivning

Taljare: Halsorakenskaperna (SCB) + konsumtionsprisindex fran SCB for
hélso- och sjukvard (avser regional halso- och sjukvard) for respektive ar.
Namnare: Folkméngd i Sverige 31 december for respektive ar (SCB).

2. Fortfroende for sjukvarden i sin helhet
340

Mt
Andel i befolkningen som har stort eller mycket stort fortroende for hélso-
och sjukvarden i sin helhet i sin region.

Mdatenhet

Procent

Syfte

Indikatorn visar andelen invanare som har stort eller mycket stort fortroende
for halso- och sjukvarden. Fragan har stéllts oavsett om invanaren har haft
kontakt med varden eller inte under det senaste halvaret. De som svarat Vet
inte/har ingen 4sikt” eller inte svarat pa fragan raknas inte med i resultatet.

Tolkning

Personer i alder 60 ar och uppat ar nagot dverrepresenterade medan personer
i aldern 18-39 ar &r nagot underrepresenterade. Detta paverkar totalresultaten
till viss del da aldre personer generellt & ndgot mer néjda an yngre. Konsfor-
delningen &r jamn.

Riktning
Hogt

Typ av indikator
Resultat

Datakdlla
Halso- och sjukvardbarometern, Sveriges Kommuner och Regioner.

Datakdllans status

Undersokningen ger underlag for uppféljning och forbéattringsarbete i svensk
halso- och sjukvard, saval lokalt som nationellt. Halso- och sjukvardsbaro-
metern har utvecklats utifran tidigare Vardbarometern och har fran och med
2016 ett nytt upplagg dar svaren samlas in bade via webbenkét och telefonin-
tervjuer. Samtliga regioner deltar arligen i undersékningen.
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Teknisk beskrivhing

Taljare: Antal invanare som har svarat att de har stort eller mycket stort for-
troende for halso- och sjukvarden.

Namnare: Totalt antal svarande det aktuella aret. De som svarat "Vet inte"
eller inte svarat réknas inte med.

3. Forekomst av antibiotikabehandling
217

Matt
Antal expedieringar av antibiotika per 1 000 invanare, aldersstandardiserade
vérden.

Mdatenhet
Antal per 1 000 invanare

Syfte

Det finns ett tydligt samband mellan ett lands antibiotikaanvandning och an-
delen resistenta bakterietyper. Med allt hdgre antibiotikaanvandning riskerar
vi att hamna i en situation dar patienter med allvarliga infektioner inte langre
kan fa effektiv behandling. Det finns ingen uttalad optimal niva for anvand-
ningen av antibiotika. Strama (Strategigruppen for rationell antibiotikaan-
vandning och minskad antibiotikaresistens) har dock angett 250 expedierade
recept per 1 000 invanare och ar som ett langsiktigt mal. Strama betonar i be-
skrivningen av indikatorn att detta mal kan vara en mattstock pa lansniva
men att det inte ar anvandbart kopplat till vardenhet eller motsvarande. Refe-
rens Se vidare Stramas behandlingsriktlinjer for olika verksamheter inom
varden sasom primarvard samt for slutenvarden.

Riktning
Lagt

Typ av indikator

Process

Datakalla
Lakemedelsregistret, Socialstyrelsen

Felkallor och begrdnsningar

Lakemedelsregistret omfattar inte lakemedel ordinerade i slutenvard eller
dispenserade fran lakemedelsforrad, jourmottagningar och liknande. Léke-
medelsregistret har inga uppgifter om forskrivning, data samlas endast pa de
lakemedel som faktiskt hdmtas ut.

Teknisk beskrivhing

| mattet ingar aven dosrecept men ej forskrivning av djurlakemedel och an-
nan forskrivning utford av veterindrer.
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Lakemedel ATC-kod

Antibiotika JO1
Exklusive metenamin JOTXX05

Taljare: Antal uthamtade recept pa antibiotika (JO1 exklusive JO1XX05 me-
tenamin).

Namnare: Medelbefolkning hamtat fran Statistiska centralbyrans befolk-
ningsstatistik.

Om redovisningsnivéer och férdelningar
Den geografiska fordelningen har gjorts pa personens folkbokféringsort.

Kommentar
Bor redovisas med aldersstandardiserade varden.

4. Medicinsk beddmning i primd&rvard

inom 3 dagar
608

Matt
Andel patienter som fatt medicinsk bedémning inom 3 dagar

Matenhet
Procent

Syfte
Mattet visar andelen patienter som vid behov far en medicinsk bedémning av
en lakare eller annan legitimerad halso- och sjukvardspersonal inom tre da-
gar. Vem patienten traffar beror pa patientens behov och avgérs pa samma
satt som tidigare av vardens medarbetare. Det medicinska yrkesansvaret in-
nebér att var och en som arbetar inom varden har ett ansvar for sina egna be-
démningar, beslut och atgarder inom yrkesutdvningen.

Den 1 januari 2019 forstarktes den lagstadgade vardgarantin. Forstark-
ningen innebar att patienter som kontaktar primarvarden for ett nytt eller for-
samrat hélsoproblem har rétt till en medicinsk bedémning inom tre dagar.

Tolkning

Om vardenheten man sokt vard hos inte kan erbjuda en bedémning inom
vardgarantins tidsgrans ska man informeras om det och erbjudas vard hos en
annan vardgivare, antingen inom samma region eller i ett annat. Detta ska
inte leda till ndgon merkostnad for patienten. Som patient kan man avsta vard
hos en annan vardgivare och istéllet vélja att vanta langre men da kan man
inte langre aberopa vardgarantins tidsgranser. Den nya garantin trader i kraft
forst nar varden gjort en beddmning att den som kontaktar varden har ett be-
hov av att fa en medicinsk bedémning i primarvarden. For att avgora behov
av medicinsk bedémning och vilken profession som kan méta det behovet
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kravs det en behovsbeddmning och darefter triagering vid den forsta kontak-
ten, den sa kallade nollan.

Referens

Om vardgaranti pa SKR:s webbplats: https://skr.se/vantetiderivarden/omvan-
tetider/omvardgaranti.43558.html

Riktning
Hogt

Typ av indikator

Process

Datakdlla
Databasen ”Vintetider 1 Varden”, Sveriges Kommuner och Regioner.

Datakdllans status
Samtliga regioner har rapporterat vérden under de senaste matperioderna.

Felkallor och begrénsningar

Méatningarna av indikatorn hade vissa brister i uppstartsskedet. For 2019 vari-
erar inrapporteringen fran enskilda regioner enskilda manader vilket innebar
att resultaten bor tolkas med forsiktighet. Alla regioner har rapporterat vér-
den samtliga manader for perioden 2020-2021.

Primarvardens uppdrag kan variera mellan regionerna vilket kan paverka
de redovisade resultaten.

Teknisk beskrivhing

Taljare: antal patienter som fatt en medicinsk bedémning inom 3 dagar
Namnare: antal patienter som tagit kontakt med den aktuella primarvardsen-
heten.

Den medicinska bedémningen ska féljas upp genom att det i journalen finns
en diagnos- och/eller atgardskod dokumenterad, som ett resultat av den be-
domning som &r gjord vid 6ppenvardskontakten.

Resultaten redovisas i form av andel patienter som fatt en medicinsk be-
démning inom 3 dagar. Patienter som sjalva valt att vanta langre &n 3 dagar
(patientvald vantan) ingar inte i berakningen. De besoksformer som ingar i
indikatorn &r: Besok, Besok pa distans, Hembesok, Telefon/brevkontakt.

De yrkesgrupper som ingar i indikatorn &r: Arbetsterapeut, Barnmorska,
Dietist, Fysioterapeut/sjukgymnast, kiropraktor, kurator, Logoped, Lékare,
Naprapat, Psykolog, Sjukskoterska, Audionom, Logoped, Optiker.
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5. Startade utredningar och
behandlingar inom 30 dagar — bup

551
M&t

Andel utredningar och behandlingar som startats inom 30 dagar i barn- och
ungdomspsykiatrin

Matenhet

Procent

Syfte

En sérskild satsning gors for att forbéttra tillgangligheten fér barn och unga
med psykisk ohalsa. Sedan 2011 finns en malsattning om att barn och unga
ska fa en forsta bedomning inom 30 dagar och en pabérjad fordjupad utred-
ning/behandling inom 30 dagar. Indikatorn visar alltsa det senare delmalet i
satsningen. Detta ar ett matt for att skildra tillgangligheten till vard och be-
handling. Aven den uppskattade/bedémda véntetiden for patienter som finns
uppsatta pa vantelista/planeringslista och antalet vantande ar relevant vid be-
démning av tillgangligheten.

Riktning
Hogt

Typ av indikator

Process

Datakdlla
Databasen "Vantetider i Varden", Sveriges Kommuner och Regioner

Felkdallor och begrdnsningar

Lokala prioriteringsgrunder och/eller medicinska indikationer for att en pati-
ent skall bli uppsatt pa en vantelista/planeringslista kan variera.

Teknisk beskrivhing

Téljare: Antalet atgarder och behandlingar inom barn- och ungdomspsykia-
trin inom 30 dagar.

Namnare: Totalt antal atgarder och behandlingar inom barn- och ungdoms-
psykiatrin.

Indikatorn visar andelen som har véntat 30 dagar eller kortare pa en paborjad
fordjupad utredning/behandling inom barn och ungdomspsykiatrin, vid det
aktuella méttillfallet.
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6. Overbeldggningar och utlokaliserade

patienter
570

Matt
Overbelaggningar och utlokaliserade patienter per 100 disponibla vardplatser
i den slutna somatiska varden

Mdatenhet
Antal per 100 disponibla vardplatser

Syfte

En Gverbelaggning innebar att en inskriven patient vardas pa en vardplats
som inte uppfyller kraven vad géller fysisk utformning, utrustning och be-
manning som kravs for att garantera en saker vard och en god arbetsmiljo.
Indikatorn redovisar antal dverbelaggningar per 100 disponibla vardplatser
samt utlokaliserade patienter per 100 disponibla vardplatser som extra vérde,
fordelat per region.

Tolkning

« Overbeldggning innebar att en inskriven patient vardas pa en vardplats
som inte uppfyller kraven pa disponibel vardplats.

« Disponibel vardplats ar en vardplats i sluten vard med fysisk utformning,
utrustning och bemanning som sékerstéller patientsédkerhet och arbets-
miljo.

« Utlokaliserad patient innebar att en inskriven patient vardas pa en annan
vardenhet &n den som har specifik kompetens och det medicinska ansvaret
for patienten.

Utlokaliseringar och dverbelaggningar kan medfora okad risk fér vardrelate-
rade infektioner, felmedicinering, férsenad behandling eller medicinering och
dodlighet vid vissa sjukdomstillstand. Det innebar ocksa att patienter vardas
pa en annan vardenhet &n den som har specifik kompetens och det medi-
cinska ansvaret for patienten.

Riktning

Lagt

Typ av indikator
Struktur

Datakalla
Sveriges Kommuner och Regioner

Felkdallor och begrdnsningar

Vissa felkéllor kan finnas som tillampning av definition samt svarigheter
med registrering och patientadministrativa system.
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Teknisk beskrivhing

Taljare: Antal 6verbeldggningar utlokaliserade patienter per 100
Namnare: Antal disponibla vardplatser

Om redovisningsnivéer och férdelningar

Antalet 6verbelaggningar, utlokaliseringar och disponibla vardplatser méats
per avdelning och dag och rapporteras in per sjukhus till nationella databa-
sen. Redovisning av arsgenomsnitt i regionen samt manadsdata for riket.

7. TandvdArdsundersdkning de senaste
tvéd dren

544

M&t

Antal personer per 100 invanare som fatt en undersékning utford nagon gang
under den senaste tvaarsperioden, vuxentandvard.

Matenhet

Antal per 100 invanare

Syfte

Indikatorn aterger hur manga som regelbundet besoker tandvarden for en
undersokning. Malet for tandvarden ar en god tandhélsa och tandvard pa lika
villkor for hela befolkningen (2 § tandvardslagen 1985:125). For barn och
ungdomar ar tandvarden avgiftsfri. Uppgifter om barn och ungdomars av-
giftsfria tandvard ingar inte i tandhalsoregistret.

Tolkning

Indikatorn bidrar till att félja upp om utsatta grupper i hdgre grad an genom-
snittet avstar fran att soka tandvard och som kan innebara en forsamrad tand-
halsa langsiktigt.

Riktning
Hogt

Typ av indikator

Process

Datakalla
Tandhalsoregistret, Socialstyrelsen

Datakdllans status

Uppgifter som redovisas for ett visst ar visar antal personer som var vid liv
under aret och har besokt tandvarden for en undersokning under aret eller fo-
regaende ar inom ramen for det statliga tandvardsstodet. Uppgifter om barn
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och ungdomars tandvérd ingr inte i tandhalsoregistret. Aldern for avgiftsfri-
het &r 24 ar.

Teknisk beskrivning

Taljare: Antalet personer 24 ar eller aldre som har besckt tandvarden for en
undersokning under aret eller foregaende ar.

Namnare: Samtliga personer 24 ar eller aldre det senaste aret.

Atgérd Atgérdskod
Basundersdkning och diagnostik, utférd av tandldkare 101
Fullst&ndig undersdkning och diagnostik, utférd av tandhygienist 102
Basundersdkning, utférd av tandhygienist 11

Basundersdkning med fullsténdig parodontal undersdkning, ut-

ford av tandhygienist 12

Om redovisningsnivaer och férdelningar
Den geografiska fordelningen har gjorts pa personernas hemortslan.

Kommentar

Aldersstandardiserade vérden bér anvandas. Samma standardpopulation har
anvénts for méan och kvinnor.

8. Halsotillstdnd hos nyfédda (I&dg Apgar-
podng)

44
Mt

Andel nyfodda med lag (lagre dn 7) Apgar-poéang vid matning fem minuter
efter fodelsen.

Matenhet

Procent

Syfte

Apgar-poéngsystemet innebdr att man bedémer det nyfédda barnets hjéartfre-
kvens, andning, hudfarg, muskeltonus och reflexer pa en skala mellan noll
och tva. Detta gors en minut, fem minuter och tio minuter efter fodelsen. Ap-
gar-poéng ar ett poéngsystem for standardiserad beddmning av nyfodda for
att avgora deras vitalitet dar hogsta poang ar 10. Lag Apgar-poang definieras
som under 7 podng vid matningar fem minuter efter fodelsen.

Riktning
Lagt

Typ av indikator

Resultat
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Datakdlla
Medicinska fodelseregistret, Socialstyrelsen.

Felkdallor och begrdnsningar

Bortfallet i inrapporteringen till Medicinska fodelseregistret uppskattas totalt
till mellan 0,5 och 3 procent per ar, men &r nagot hogre for barn som dor un-
der nyfoddhetsperioden.

Teknisk beskrivning

Taljare: Antal barn med lag Apgar-poang fem minuter efter fodelsen. Nam-
nare: Totalt antal levande fodda barn.

Om redovisningsnivder och férdelningar
Den geografiska fordelningen har gjorts pa modrarnas hemort.

Kommentar

| berakningarna har korrigeringar gjorts for skillnader i befolkningens alders-
struktur mellan olika regioner. Alderstandardisering har gjorts med samtliga
forlosta kvinnor med det senaste aret som standardpopulation.

9. Dodlighet efter hjartinfarkt

85

Matt
Andel doda inom 28 dagar efter hjartinfarkt.

Mdatenhet

Procent

Syfte

Andelen av samtliga fall av akut hjartinfarkt som avled inom 28 dagar efter
infarkten. Samtliga vardtillfallen med nagon diagnos av akut hjartinfarkt i
Patientregistrets slutenvardsdel eller ett dédsfall med dodsorsaken akut hjart-
infarkt inom 28 dagar hanfors till ett fall av akut hjartinfarkt. | mattet ingar
saledes aven de som inte vardats pa sjukhus. Dodligheten inom 28 dagar
méts med Dodsorsaksregistret dér alla avlidna beaktas oavsett dodsorsak.
Mattet avser att mata kvaliteten i hela vardkedjan fran den foérebyggande var-
den till ambulansverksamheten, det akuta omhandertagandet och efterfol-
jande vard.

Riktning
Lagt

Typ av indikator

Resultat
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Datakdlla
Patientregistret och Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen.

Felkdallor och begrdnsningar

Mycket litet bortfall av personnummer i bade Patientregistrets slutenvardsdel
och i Dodsorsaksregistret. Skiftande diagnoskriterier i de olika regionerna
kan paverka resultaten.

Teknisk beskrivning

Taljare: Antalet fall under matperioden som avled inom 28 dagar (dag O till
27) efter hjartinfarkt.
Namnare: Samtliga fall av hjartinfarkt under métperioden.

Diagnos Diagnoskod ICD-10

Hjartinfarkt 121,122

Den geografiska fordelningen har gjorts pa personernas hemort.

Kommentar

Andelen déda inom 28 dagar efter infarkt har aldersstandardiserats med alla
fall av akut hjartinfarkt ar 2000 som standardpopulation. Samma standardpo-
pulation har anvénts fér man och kvinnor.

10. Dodlighet efter stroke (inom 90
dagar)

552
M&t

Andel doda inom 90 dagar efter forstagangsstroke inklusive dod utanfor
sjukhus.

Matenhet

Procent

Syfte

Mattet avser att mata kvaliteten i hela vardkedjan fran den férebyggande var-
den till ambulansverksamheten, det akuta omhandertagandet och efterfol-
jande vard. Samtliga vardtillfallen med nagon diagnos av stroke i Patientre-
gistrets slutenvardsdel eller ett dodsfall med dodsorsaken stroke inom 90
dagar hanfors till ett strokefall. Bade patienter som vardats och inte vardats
pa sjukhus ingar darmed. Dodligheten inom 90 dagar méats med Dodsorsaks-
registret dér alla avlidna beaktas oavsett dodsorsak.

Riktning
Lagt
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Typ av indikator

Resultat

Datakalla
Patientregistret och Dddsorsaksregistret, Socialstyrelsen.

Felkdallor och begrdnsningar

Mycket litet bortfall av personnummer i bade Patientregistrets slutenvardsdel
och i Dodsorsaksregistret. Skiftande diagnoskriterier i de olika regionerna
kan paverka resultaten.

Teknisk beskrivhing

Taljare: Antalet forstagangsfall under méatperioden som avled inom 90 dagar
(dag 0-89) efter stroke.
Namnare: Samtliga forstagangsfall av stroke under méatperioden.

Forstagangsfall har skattats med krav pa sju ar utan féregaende strokediagnos
i Patientregistret. Det vill sdga endast de personer som inte haft nagon stroke-
diagnos under de sju foregaende aren har ingatt i berakningen. Med stroke
avses hjarnblodning, hjarninfarkt och ej specificerad stroke.

Diagnos Diagnoskod ICD-10

Stroke 161,163, 164

Om redovisningsnivéer och férdelningar
Den geografiska fordelningen har gjorts pa personernas hemortslan.

Kommentar

Aldersstandardiserade varden utifrén alla fall av stroke som standardpopulat-
ion. Samma standardpopulation har anvants for man och kvinnor.

11. Femarsdverlevnad cancer - flera

cancerformer

571

Matt

Relativ 5-arsoverlevnad vid cancersjukdom, samtliga tumorlagen utom

brost-, prostata- och annan hudcancer &n malignt melanom. Avser patienter
30-89 ar vid tiden for diagnos.

Mdatenhet
Kvot

Syfte
Mattet visar den relativa femarsoverlevnaden for personer med cancersjuk-
dom i aldern 30-89 ar. Relativ dverlevnad beskriver cancerpatienternas
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overlevnad i forhallande till den forvantade 6verlevnaden for personer som
inte diagnostiserats med cancer.

Riktning
Hogt

Typ av indikator
Resultat

Datakalla
Cancerregistret, Socialstyrelsen.

Datakdllans status
Cancerregistret ar vél etablerat och anmalan till registret ar obligatoriskt.

Felkallor och begrénsningar
Det grundlaggande datamaterialet far anses vara av en mycket god kvalité.

Teknisk beskrivhing

Relativ dverlevnad dr en metod for att berdkna Overlevnaden efter en cancer-
diagnos utifran populationsbaserade cancerregisterdata. Mattet relativ 6ver-
levnad ar kvoten mellan den observerade 6verlevnaden i gruppen som fatt
cancer och den forvantade 6verlevnaden i en jamfarbar grupp fran befolk-
ningen med avseende pa huvudsakliga faktorer som paverkar 6verlevnad
(har: kon, alder och tidsperiod). Uppgifterna om antalet patienter med can-
cersjukdom har hamtats fran Cancerregistret med avgransning enligt tabel-
len:

Diagnos Diagnoskod ICD-10

Maligna tumérer utom brést-, prostataoch
annan hudcancer dn malignt melanom

Cancer in situ, urinorgan D09.0-1
Vissa benigna tumaérer D30.1-9, D32-33, D35.2-4
Vissa tumérer av osdker eller oké&nd natur D41.1-9, D42-43, D44.3-5, D46-47

CO00-C97 exkl. C44, C46.0, C50, C61

Selektionen av cancerdiagnoser fran Cancerregistret sker i flera steg. Forst
tas samtliga forsta maligna tumaoren ut, utan hansyn till nar den registrerats
(1958-). Darefter selekteras individer som diagnosticerats under redovis-
ningsperioden, och sist exkluderas tumorer i brost, prostata samt annan
hudcancer an malignt melanom. For att berdkna dverlevnad berdknas tid till
dod med 5-arsperiod fonster, med sa kallad periodanalys. Metoden finns be-
skriven hér: https://www.pauldickman.com/software/sas/.

Om redovisningsnivéer och férdelningar

Konfidensintervall berdknade med hjalp av Taylorserie. Vid berédkningarna
har hansyn tagits till eventuella skillnader i medellivslangd mellan l&nen.
Den geografiska fordelningen baseras pa information om personernas hem-
ort.
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Kommentar
Aldersstandardiserade varden bér anvandas

12. Sjalvmord i befolkningen
5
Mt

Antal sjalvmord och dédsfall med oklar avsikt per 100 000 invanare.

Mdatenhet
Antal per 100 000 invanare

Syfte

| mattet ingar antal sjalvmord och antal dodsfall med oklart uppsat. Mattet re-

dovisas per 100 000 invanare sammantaget for perioden, per region. Indika-
torn gar att paverka inom hélso- och sjukvarden genom strukturerade sjalv-
mordsriskbeddmningar samt med att uppratta hjalplinjer.

Riktning
Lagt
Typ av indikator

Resultat

Datakalla
Ddodsorsaksregistret, Socialstyrelsen.

Felk&llor och begransningar

Tolkningen bor ske med en viss forsiktighet da sattet att satta diagnoser kan
variera mellan regionerna.

Teknisk beskrivhing

Taljare: Antal sjalvmord och dddsfall med oklar avsikt.
Namnare: Antal invanare

Dodsorsak Diagnoskod ICD-10
Sjalvmord X60-X84
Oklar avsikt Y10-Y34

Om redovisningsnivéer och férdelningar
Den geografiska fordelningen har gjorts pa personernas hemort.

Kommentar
Aldersstandardiserade varden bor anvandas.
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13. P&verkbar slutenvard vid hjértsvikt,

diabetes, astma eller KOL
526

Matt
Antal slutenvardsperioder med diagnos for hjartsvikt, diabetes, astma eller
KOL per 100 000 invanare 20 ar eller aldre.

Mdatenhet
Antal per 100 000 invanare

Syfte

Mattet innefattar slutenvard orsakad av sjukdomstillstand som beddéms kunna
paverkas sa att slutenvard ofta kan undvikas med béttre insatser i exempelvis
oppen vard, hemsjukvard och férebyggande halsovard.

Riktning
Lagt

Typ av indikator
Resultat

Datakdlla
Patientregistret, Socialstyrelsen

Felkallor och begrénsningar
Skillnader mellan vardgivare i diagnossattningen kan forekomma.

Teknisk beskrivhing

Taljare: Antal slutenvardsperioder for patienter 20 ar eller aldre enligt be-
skrivning och tabellen nedan.
Namnare: Antal i befolkning 20 ar eller aldre.

Slutenvardsperioderna utgérs av sammanhangande slutenvardstillfallen (med
Overlappande datum eller markering av transferering mellan klinker eller
sjukhus). Endagars vardperioder raknas ej. Vardtillfallen med hjartingrepp
ingar inte vid berdkning av undvikbar slutenvard for hjartsvikt. Vardtillfallen
med vissa nyfoddhets-, graviditets- och férlossningsdiagnoser (Major Dia-
gnostic Categories (MDC)=14 och 15) &r uteslutna.

Diagnos Kod ICD-10, KVA

Huvuddiagnos

E100, E101, E102, E103, E104, E105, E106, E107, E108, E109, E110, E111,
Diabetes E112,E113,E114,E115,E116,E117,E118, E119, E130, E131, E132, E133,

E134, E135, E136, E137, E138, E139, E140, E141, E142, E143, E144, E145,

E146, E147, E148, E149

TILLSTANDET OCH UTVECKLINGEN INOM HALSO- OCH SJUKVARD OCH TANDVARD
SOCIALSTYRELSEN



Diagnos Kod ICD-10, KVA

J410, J411, J418, J42, 1430, J431, J438, J439, J440, J441, J448, 1449,
KOL J47 som huvuddiagnos, eller J40 som huvuddiagnos i kombination
med ndgon av J41, J43, J44, J47 som bidiagnos.

Huvuddiagnos
1110, 1130, 1132, 1500, 1501, 1509
Hjartsvikt
Hj&ortoperationer, far inte forekommai i slutenvardsperioden
KVA som bérjar med F

Huvuddiagnos
J450, J451, 1458, J459, J46N

Cystisk fibros som huvud- eller bidiagnos far inte fsrekomma i slu-
tenvardsperioden:

E840, E841, E848, E849, P270, P271, P278, P279, Q254, Q311, Q312,
Q313, Q315, Q318, Q319, Q320, Q321, Q322, Q323, Q324, Q330,
Q331, Q332, Q333, Q334, Q335, Q334, Q338, Q339, Q340, Q341,
Q348, Q349, Q3%0, Q391, Q392, Q393, Q3%94, Q398, Q893

Astma

Kommentar

Aldersstandardiserade varden bor anvindas. Samma standardpopulation an-
vands for man och kvinnor for att mojliggora jamforelser mellan kénen

14. Sjukvardsrelaterad atgardbar
dédlighet (EUROSTAT/OECD)

609
Matt
Sjukvardsrelaterad atgardbar dodlighet enligt EUROSTAT och OECD:s ur-

val fér orsaker och &ldrar, 0~74 &r per 100 000 invénare. Aldersstandardise-
rade varden enligt OECD:s standardbefolkning.

Mdatenhet
Antal per 100 000 invanare

Syfte

Mattet visar antalet atgardbara dodsfall per 100 000 invanare i aldern 074 ar

for det urval dodsfall som tillampas av Eurostat och OECD. Med sjukvards-
relaterade atgardbara dodsfall avses dodsfall som orsakats av sjukdomar
vilka beddms kunna paverkas genom medicinska insatser, tidig upptackt och
behandling. I mattet ingar dodsfall orsakade av t.ex. ischemisk hjartsjukdom,
stroke, diabetes och cancer i livmoderhals (se nedan for fullstandig lista).

Tolkning

Indikatorn &r &ndrad till det urval och den logik som Eurostat och OECD
enats kring och publicerat uppgifter for under 2019. Indikatorn beskrivs i
dokumentet: Avoidable mortality: OECD/Eurostat lists of preventable and
treatable causes of death.
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Referens

Avoidable mortality: OECD/Eurostat lists of preventable and treatable causes
of death (2019 version). OECD, European commission, Eurostat.

Riktning

Lagt

Typ av indikator
Resultat

Datakalla
Dddsorsaksregistret, Socialstyrelsen.

Felkdallor och begrénsningar

Tolkningen bor ske med en viss forsiktighet da metoden att satta diagnoser
kan variera mellan regioner och lander. Sarskilt kan detta galla diabetes. Sma
regioner tenderar ocksa att fa instabilare varden. Utover variation i vardens
insatser sa paverkar flera andra faktorer sjukdomsforekomsten, och darige-

nom ocksa antalet dgda.

Teknisk beskrivhing

Urval dddsorsaker: Se OECD/Eurostat: Avoidable mortality:
OECD/Eurostat lists of preventable and treatable causes of death (2019 ver-
sion). OECD, European commission, Eurostat.

Taljare: Uppgifterna om antalet dodsfall med det urvalskriterier som tillam-
pas av Eurostat och OECD 0-74 ér, se tabell nedan.

Namnare: Totalbefolkningen, 0-74 ar.

Klassifikationskapitel

Diagnoskod ICD-10

Infektionssjukdomar

Cancer

Endokrina sjukdomar
Cirkulationsorganens sjukdomar
Andningsorganens sjukdomar

Matsmdltningsorganens sjukdomar

Sjukdomar i urin och kénsorganen

Graviditet, férlossning och barnséngstid

Medfédda missbildningar, deformiteter
och kromosomavvikelser

A15-A19%, B90*, J65*, A38, A40, (exkl.A40.3),
A41 (exkl.A41.3), A46, L03, A48.1, A49.1,
G00.2, G00.3, G00.8, G00.9, GO3, J02

C53*, C18-C21, C50, C54, C55, C62, C73,
C81, C91.0, C91.1, D10-D36,

E10-E14*, EOO-EQ7, E24-E25 (exkl. E24.4), E27
Sjukdomar i nervsystemet G40, G41
[71%,110-113*, 11 5%, 120-125*, 160-169*, 170*,
173.9*,100-109, 126**, 180, 182.9

JO0-J06, J30-J39, J12, J15, J16-J18, J20-J22,
J45- 147, J80, J81, J85, J86, J90, J93, J94
K25-K28, K35-K38, K40-K46, K80-K81, K82-
K83, K85.0,1,3,8,9, K86.1,2,3,8,9

NOO-NO7, N13, N20-N21, N35,N17-N19, N23,
N25, N26-N27, N34.1, N70-N73, N75.0, N75.1,
N76.4,6, N4O

O00-099, PO0-P96

Q20-Q28, Y40-Y59, Y60-Y69,Y83-Y84, Y70~
Y82
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