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Delredovisning av uppdrag att 10pande

se over och vid behov uppdatera
sammanstillningen over de i1dentifierade
grupperna som loper storst risk att drabbas
av sarskilt allvarlig sjukdomsutveckling
vid msjuknande 1 covid-19

(S2021/00825 delvis)

Socialstyrelsen fick 2020-04-14 i uppdrag att identifiera de grupper av
individer i aldern 18-67 ar som I6per storst risk att drabbas av sérskilt
allvarligt sjukdomsfdrlopp vid insjuknande i covid-19 (S2020/03163).
Syftet var att skapa underlag for arbetet med att utforma en modell for
ekonomisk erséttning till dem som tillhér en riskgrupp och inte har
mojlighet att utfora sitt forvarvsarbete med lag smittrisk. Det material

som Socialstyrelsen redovisat har resulterat i forordningen om viss sjuk-
penning i forebyggande syfte (2020:582 tidigare, for narvarande 2021:60).

Socialstyrelsen har 2021-01-28 fatt i uppdrag att I6pande se dver och

vid behov uppdatera sammanstallningen éver de identifierade grupperna
av individer i aldern 18-67 som loper storst risk att drabbas av sérskild
allvarligt sjukdomsférlopp vid insjuknande i covid-19. Syftet ar oférand-
rat att ge underlag for arbetet med att utforma en modell fér ekonomisk
ersattning till dem som tillhdr en riskgrupp och inte har mojlighet att
utfora sitt forvarvsarbete med lag smittrisk.

Delrapportering av uppdraget har &gt rum 2021-02-05, 2021-02-26 och
2021-04-29. Foreliggande rapport ar den fjarde i detta uppdrag.

SOCIALSTYRELSEN Telefon 075-247 30 00 socialstyrelsen@socialstyrelsen.se
106 30 Stockholm Fax 075-247 32 52 www .socialstyrelsen.se
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Forandringar jamfort med foregaende rapport

Listan med riskgrupper for allvarligt sjukdomsférlopp vid covid-19 kvarstar
oforandrad jamfort med den sammanstéllning som redovisades 2021-04-29.

Sammanfattande bedémning

Infor foregaende delrapportering av uppdraget 2021-04-29 kompletterades och
justerades listan med riskgrupper for allvarligt sjukdomsforlopp vid covid-19.
En fordjupad genomgang och analys av svenska registerdata och fortsatt genom-
gang av vetenskapliga publikationer bekraftar nu den bild som beskrevs i forega-
ende rapport.

Risken for allvarlig sjukdom vid covid-19 ligger, vid den nu gjorda analysen
av registerdata for samtliga riskgrupper, pa mer an en fordubbling utom for bipo-
lar sjukdom, dar risken for hela gruppen ligger pa 1,9 medan den vid alder fran
50 ar och hogre innebér risk mellan 3 och 6.

Det finns inte nagot i underlaget av analysresultat, litteraturuppgifter och
dialog med NPO-grupperna, som indikerar ett behov av att férandra eller
komplettera listan 6ver riskgrupper for allvarligt sjukdomsforlopp vid covid-19.
Listan kvarstar darmed of6randrad sa som den rapporterades 2021-04-29.

Det finns inte underlag for att narmare berakna hur manga individer som
ar berorda av listan 6ver riskgrupper och som fortfarande ar i risk for att fa
ett allvarligt sjukdomsforlopp vid covid-19. Det kvarvarande antalet individer
kan dock uppskattas vara mindre &n en fjardedel av det ursprungliga och minskar
fortsatt.

Bakgrund

Socialstyrelsen har den 28 januari 2021 fatt i uppdrag att I6pande se Gver och vid
behov uppdatera sammanstaliningen 6ver de identifierade grupperna av individer
i aldern 18-67 som loper storst risk att drabbas av sarskild allvarlig sjukdomsut-
veckling vid insjuknande i covid-19.

| uppdraget ingar att I6pande utifran aktuellt kunskapslage och beprévade
erfarenheter fran halso- och sjukvarden se 6ver och vid behov uppdatera Social-
styrelsens tidigare sammanstéllning av de grupper som Iéper storst risk att drab-
bas av sarskild allvarlig sjukdomsutveckling. Uppdateringen kan avse saval
avgransning som utokning av grupper av individer. Vidare ingar att géra en
uppskattning av antalet berdrda individer vid eventuella uppdateringar.

Uppdraget ska genomforas i samrad med Folkhalsomyndigheten samt ske i
néra samverkan med regionernas nationella system for kunskapsstyrning i hélso-
och sjukvard.

En forsta redovisning har lamnats den 5 februari 2021 om risk vid covid-19 i
samband med graviditet. Redovisningar har sedan lamnats 26 februari och 28
april. Uppdraget ska redovisas varannan manad till Regeringskansliet (Social-
departementet). Ytterligare redovisning kan bli aktuell i fall ett fordndrat kun-
skapslage ger anledning till det. Socialstyrelsen ska senast den 31 december
2021 ldamna en sammanfattande rapportering till regeringen (Socialdepartemen-
tet). Uppdraget kan komma att férlangas med anledning av utvecklingen av
covid-19.

Vi avser i denna rapport att beskriva skattning av antal individer som berérs
av beddémningen for sarskilt allvarlig sjukdomsutveckling vid covid-19, redovisa
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eventuell forandring i kunskapslage som sedan foregaende redovisning rapporte-
rats i vetenskaplig litteratur och av NPO-grupperna samt mer ingaende beskriva
de grupper av tillstand som redan &r identifierade att ha en hogre risk for sarskilt
allvarlig sjukdomsutveckling vid covid-19 med avseende pa alder, kon och sam-
sjuklighet.

Metod

Kunskapskallor for denna rapport

» Granskning av publicerad vetenskaplig litteratur

» Analys av svenska registerdata

« Samverkan med experter fran Nationella programomraden (NPO) i organisat-
ionen for kunskapsstyrning

Publicerad vetenskaplig litteratur

Via staende sokning hos SBU har vi identifierat internationella metaanalyser
och systematiska kunskapsoversikter med en bred fragestéllning om riskfaktorer
och covid-19. Dartill har riktade diagnosvisa sdkningar gjorts for fordjupning.

Litteraturgranskning utifran metaanalyser och systematiska kunskapsoversik-
ter innebér, att det inte kan uteslutas att samma originalpublikation férekommer
flera ganger i underlaget for vara slutsatser.

For detaljerad beskrivning av litteraturunderlaget med referenslista hanvisas
till foregaende delrapport 2021-04-29.

Analys av svenska registerdata

Data for vard av covid-19 har hamtats fran Patientregistret, Svenska intensiv-
vardsregistret och Dodsorsaksregistret for tiden 6 mars 2020 till den 31 decem-
ber 2020.

Relativ risk och absolut riskskillnad gentemot studiepopulationen berdknades
for samtliga angivna risktillstand, med undantag for fetma med BMI mer &n 40
och graviditet fran vecka 20.

Detaljerad metodbeskrivning och berdknad risk for varje riskgrupp separat
redovisas i bilaga 1.

Samverkan med NPO

I enlighet med uppdraget har samverkan skett med regionernas nationella system
for kunskapsstyrning. Genom kontakt med representanter for de nationella pro-
gramomradesgrupperna (samtliga utom NPO tandvard och NPO barns och ung-
domars hélsa) har grupperna bjudits in att lamna synpunkter pa den hittillsva-
rande listan 6ver riskgrupper, att inkomma med forslag pa diagnoser och
hélsotillstand som skulle kunna utredas ytterligare eller laggas till listan och pa
behov av justeringar och fortydliganden. Inkomna synpunkter och forslag har
ingatt i det samlade underlaget for uppdatering av listan éver riskgrupper.

Samrad
Samrad har skett med Folkhéalsomyndigheten
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Utfallsmatt for risk

Behov av sjukhusvard, behov av vard pa intensivvardsavdelning samt dod i
covid-19 &r utfallsmatt som anvands i sammanstallningar och publicerade data
for att beskriva allvarligt sjukdomsférlopp vid covid-19. Det ar ocksa dessa matt
som ligger till grund for Socialstyrelsens lista Over riskfaktorer. Nar det géller
risk vid covid-19 i samband med graviditet ar ocksa prematur férlossning och
de halsorisker det medfor for barnet ett utfall som anvands for att beskriva fore-
komst av ett allvarligt forlopp. FOr de berdkningar som presenteras i denna rap-
port har behov av IVA-vard samt dodsfall anvants for utfallsmatt.

Mot bakgrund av att regeringsuppdraget ar att identifiera de faktorer som in-
nebar de storsta riskerna for allvarligt sjukdomsforlopp &r det nu i forsta hand
faktorer som ger minst en fordubblad relativ risk for allvarligt sjukdomsforlopp
som redovisas pa listan over riskfaktorer.

Risk for smitta

For individen &r risken for att bli smittad beroende av exponering for virus och
av egen motstandskraft. Risken att drabbas av ett allvarligt sjukdomsforlopp vid
covid-19 beror pa kroppens sétt att reagera pa och motverka infektionen.

Listan over riskgrupper bygger pa iakttagelser pa gruppniva och kan inte
forutsaga risken for varje enskild individ. Kunskapen om vad som paverkar den
individuella reaktionen ar endast delvis k&nd. VVaccination dr ett effektivt sétt
att minska risken for att bli smittad och att drabbas av ett allvarligt forlopp vid
covid-19 som orsakas av de varianter av virus som hittills varit aktuella.

Risken att exponeras for smitta beror pa nivan av samhallsspridning. Nar
manga individer har genomgatt sjukdom eller blivit vaccinerade minskar
forutsattningarna for samhéllsspridning och darmed risken for individen att
bli smittad.

Néar nagon allman virusspridning inte langre férekommer &r listan dver risk-
grupper till synes inte langre relevant i ett nationellt befolkningsperspektiv.
Emellertid kan fortsatt smittspridning férekomma under l&ngre tid inom delar
av samhdllet och i andra l&nder. Det innebdr, att listan dver riskfaktorer for all-
varligt sjukdomsforlopp vid covid-19 for vissa individer kan fortsatta att vara
relevant &ven efter att allman smittspridning i samhéllet har avstannat. Graden
av vaccinationstackning i olika befolkningsgrupper och socioekonomiska forhal-
landen spelar da roll.

Spridning av nya varianter av virus kan helt forédndra risken for sjukdom och
forutsattningarna for att skydda mot allvarlig sjukdom.

Risk efter vaccination eller genomgangen covid-19-infektion

Folkh&lsomyndigheten beddmer fortldpande forutsattningarna for att vaccination
mot covid-19 minskar risken for insjuknande och fér allvarlig sjukdomsutveck-
ling vid covid-19 och svarar for rekommendationer om vaccination.

For narvarande ar Folkhdlsomyndighetens beddmning, att den som minst tre
veckor tidigare har blivit vaccinerad med atminstone en dos av vaccin mot co-
vid-19 har ett gott skydd mot allvarligt sjukdomsférlopp och inte behdver raknas
som tillhdrig en riskgrupp dven om hélsotillstandet motsvarar det som beskrivs
for nagon riskgrupp. Den bedémningen kan dock komma att andras om smitt-
spridningen andrar karaktar eller om mer sjukdomsbringande varianter av viruset
kommer att spridas.

5(7)



SOCIALSTYRELSEN 2021-06-238 Dnr. 5.7-4823/2021

Folkh&lsomyndighetens beddmning &r for narvarande, att den som tillhdr en
riskgrupp och inte kunnat jobba, eftersom arbetet forutsatter narvaro pa arbets-
platsen, kan atervanda till arbetsplatsen tre veckor efter vaccination. For den
som har ett halsotillstand eller en behandling som kan minska effekten av vacci-
nationen kan en individuell bedémning av l&kare dock behévas [1].

* https://www.folkhalsomyndigheten.se/nyheter-och-press/nyhetsar-
kiv/2021/april/anpassade-rekommendationer-efter-vaccination/

Folkh&lsomyndighetens bedomning &r, att de flesta som har haft covid-19
har utvecklat nagon form av skydd mot sjukdomen och speciellt mot allvarlig
sjukdom. Det &r &nnu dock oklart hur effektivt skyddet ar och hur lange det
finns kvar.

Den som tillhdr en riskgrupp och som har varit sjuk i covid-19 bor darfor tills
vidare rdkna med en fortsatt forhojd risk for allvarligt sjukdomsférlopp om en
fornyad infektion med covid-19 skulle intraffa. Detta géller &ven om provtag-
ning under (PCR-prov) eller efter (antikroppar) den tidigare sjukdomsperioden
har visat att det rort sig om covid-19.

Resultat fran analys av registerdata

Antal berdrda individer

Med utgangspunkt fran de diagnoskoder som ingar i avgransning av riskgrup-
perna samt data fran 6 mars 2020 till den 31 december 2020 i patientregistret har
den absoluta risken pa befolkningsniva varit 0,0475 procent att behéva IVA-vard
eller avlida i covid-19.

Totalt 672 374 unika individer tillnor, utifran avgransningen med diagnosko-
der, nagon av riskgrupperna. Det motsvarar 10,5 procent av befolkningen mellan
18 och 67 ar. Andelen av befolkningen som berdrs av minst en riskgrupp varie-
rar beroende pa alder och &r 5,4 procent i aldersgruppen 18-49 ar, 15,4 procent
i aldersgruppen 50-59 ar och 27,6 procent i aldersgruppen 60-67 ar. Dartill kom-
mer gravida fran graviditetsvecka 20, vilket innebér cirka 40 000 kvinnor i al-
dersgrupp 18-49 ar. Underlag saknas for att berakna hur manga kvinnor som ar
gravida och samtidigt har nagon annan riskfaktor, men viss samvariation fore-
kommer, vilket innebér att antalet unika individer i riskgrupp, i och med tilldgget
av graviditet, inte 6kar med antalet gravida.

Forekomst av fetma kan inte fangas via registerdata i och med att fetma pri-
mart behandlas i primarvarden dar data inte registreras i patientregistret. Alla
individer med fetma har dessutom inte kontakt med sjukvarden. Det verkliga an-
talet individer som berors av de sammanstéllda riskgrupperna &r darmed troligen
storre, men i och med att det finns en stor grad av samvariation mellan fetma och
flera av de 6vriga riskfaktorerna sa bedoms tillskottet av antalet unika individer
vara mattligt.

Av de totalt 672 374 unika individer som, utifran avgransningen med diagnos-
koder, tillhor nagon av riskgrupperna finns 33,8 procent i aldersgruppen 18-49
ar, 29,6 procent i aldersgruppen 50-59 ar och 36,6 procent i aldersgruppen 60-67
ar. Folkhalsomyndighetens publicerade statistik visar, att 60 procent av befolk-
ningen i aldersgruppen 50-59 ar och 85 procent av befolkningen i aldersgruppen
60-69 ar ar vaccinerad med minst en dos av vaccin. Vaccinationstackningen kan
forvantas vara betydligt hogre bland dem som hor till ndgon av riskgrupperna
och dartill har ocksa en andel av personerna i riskgrupperna ett visst skydd efter
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genomgangen infektion med covid-19. Av dem i alder 18-49 ar med nagon risk-
faktor bor nu ocksa en stor andel vara vaccinerad med minst en dos. Andelen
gravida som vaccineras 6kar ocksa sedan vaccination nu rekommenderas ocksa
for den gruppen.

Det finns inte underlag for att narmare berékna hur manga individer berérda
av listan 6ver riskgrupper, som fortfarande ar i risk for att fa ett allvarligt sjuk-
domsforlopp vid covid-19, men den kvarvarande gruppen kan uppskattas vara
mindre &n en fjardedel av den ursprungliga och fortsatt minskande.

Analys av registerdata for 2020

Med utgangspunkt fran de diagnoskoder som ingar i avgransning av riskgrup-
perna samt data fran 6 mars 2020 till den 31 december 2020 i patientregistret
har den relativa risken (ojusterad) beraknats nar det galler behov av vard pa IVA
eller for att dodsfall ska intraffa med anledning av covid-19. For graviditet anges
de analysresultat som redovisades separat 2021-04-29.

Risken for allvarlig sjukdom vid covid-19 ligger vid den nu gjorda analysen
for samtliga riskgrupper pa minst en fordubbling utom for bipolar sjukdom, dar
risken for hela gruppen ligger pa 1,9 medan den vid alder fran 50 ar och hégre
innebdr risk mellan 3 och 6.

Den relativa risken har beraknats i forhallande till hela befolkningen i aldrarna
18-67 ar. Diagnoskoder kan inte fullt ut beskriva varje riskgrupp i och med att
sjukdomars svarighetsgrad och lakemedelsbehandling ingar i definitionen av
flertalet av riskgrupperna utan att kunna avspeglas i diagnoskoderna. Forekomst
av fetma registreras heller inte systematiskt och kan inte inkluderas i vara beréak-
ningar av risk for sarskilt allvarlig sjukdomsutveckling. Det innebdr att vardena
ska tolkas som ungeférliga.
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