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Uppdrag att löpande se över och vid behov 

uppdatera sammanställningen över de 

identifierade grupperna som löper störst risk 

att drabbas av särskild allvarlig 

sjukdomsutveckling vid insjuknande i 

covid-19 (S2021/00825 delvis) 

Regeringens beslut 

Socialstyrelsen har den 28 januari fått i uppdrag att löpande se över och vid be-

hov uppdatera sammanställningen över de identifierade grupperna av individer i 

åldern 18–67 som löper störst risk att drabbas av särskild allvarlig sjukdomsut-

veckling vid insjuknande i covid-19.  

I uppdraget ingår att löpande utifrån aktuellt kunskapsläge och beprövade  

erfarenheter från hälso- och sjukvården se över och vid behov uppdatera Social-

styrelsens tidigare sammanställning av de grupper som löper störst risk att drab-

bas av särskild allvarlig sjukdomsutveckling. Uppdateringen kan avse såväl  

avgränsning som utökning av grupper av individer. Vidare ingår att göra en  

uppskattning av antalet berörda individer vid eventuella uppdateringar. 

Uppdraget ska genomföras i samråd med Folkhälsomyndigheten samt ske  

i nära samverkan med regionernas nationella system för kunskapsstyrning i 

hälso- och sjukvård. 

En första redovisning har lämnats den 5 februari 2021 om risk vid covid-19 i 

samband med graviditet. En andra redovisning ska lämnas senast den 26 febru-

ari. Uppdraget ska därefter redovisas varannan månad till Regeringskansliet  

(Socialdepartementet).  

Ytterligare redovisning kan bli aktuell i fall ett förändrat kunskapsläge ger  

anledning till det. Socialstyrelsen ska senast den 31 december 2021 lämna en 

sammanfattande rapportering till regeringen (Socialdepartementet). Uppdraget 

kan komma att förlängas med anledning av utvecklingen av covid-19. 
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Socialstyrelsens bedömning 

Med anledning av regeringsuppdraget 2021-01-28 har en översyn inletts av un-

derlaget för sammanställningen av riskfaktorer för allvarligt sjukdomsförlopp 

vid covid-19.  

Baserat på en nu genomförd analys av svenska registerdata gör Socialstyrel-

sen nu bedömningen att kvinnor som får en bekräftad covid-19-infektion under 

graviditetsveckorna 22 - 36 löper en högre risk än andra kvinnor att föda prema-

turt. Med hänsyn till inkubationstiden innebär det, att den ökade risken för pre-

matur förlossning och de hälsorisker det ger för barnet, att graviditet under vecka 

20-36 (från vecka 20+0 dagar till vecka 36+6 dagar) bör läggas till listan över 

faktorer som innebär störst risk för allvarligt sjukdomsförlopp vid covid-19. 

Publicerade vetenskapliga data visar på en påtagligt ökad risk för allvarligt 

sjukdomsförlopp vid covid-19 för individer som har den genetiska varianten 

Trisomi 21 (Downs syndrom). Socialstyrelsen gör nu därför bedömningen att 

Trisomi 21 också bör läggas till listan över faktorer som ger störst risk för allvar-

ligt sjukdomsförlopp vid covid-19.   

Socialstyrelsen föreslår i övrigt att den tidigare sammanställda listan över 

riskfaktorer för allvarligt sjukdomsförlopp vid covid-19 (S2020/03163) kvarstår 

oförändrad. Förnyad bedömning av listan kommer att göras inom ramen för  

regeringsuppdraget.  

Bakgrund 

Socialstyrelsen fick den 14 april 2020 i uppdrag att identifiera de grupper av  

individer i åldern 18-67 år som löper störst risk att drabbas av särskilt allvarlig 

sjukdomsutveckling vid insjuknande i covid-19 (S2020/03163). Syftet var att 

skapa underlag för arbetet med att utforma en modell för ekonomisk ersättning 

till dem som tillhör en riskgrupp och inte har möjlighet att utföra sitt förvärvsar-

bete med låg smittrisk. Det material som Socialstyrelsen redovisat har resulterat  

i förordningen (2020:582) om viss sjukpenning i förebyggande syfte. Något upp-

drag att fortlöpande uppdatera underlaget och listan över grupper med särskilt 

stor risk för allvarlig sjukdom vid covid-19 har myndigheten därefter inte haft. 

Mot bakgrund av den ökande erfarenheten från vård och omhändertagande vid 

covid-19 finns anledning att se över och vid behov uppdatera den tidigare sam-

manställningen av de grupper som löper störst risk. Regeringen har därför nu 

gett Socialstyrelsen i uppdrag att löpande se över och vid behov uppdatera sam-

manställningen över de identifierade grupperna som löper störst risk att drabbas 

av särskilt allvarlig sjukdomsutveckling vid insjuknande i covid-19. 

Bakgrund till identifiering av risk 

Benägenheten att drabbas av ett allvarligt sjukdomsförlopp varierar mellan olika 

individer. Individens konstitution och immunsystemets funktion liksom sjukdo-

mar, andra hälsotillstånd och läkemedelsbehandling kan påverka risken. Detaljer 

om vilka faktorer som är avgörande för smitta och sjukdomsutveckling vid co-

vid-19 är ännu endast delvis kända.  

Med stigande ålder ökar risken för allvarlig sjukdomsutveckling. Fetma och 

kroniska sjukdomar, och speciellt då samtidig förekomst av flera sjukdomar, 



  
 

SOCIALSTYRELSEN 2021-02-24 Dnr 5.7-4823/2021 3(6) 

 

ökar risken för allvarlig sjukdomsutveckling. Hittills identifierade riskfaktorer 

för allvarlig sjukdom kan dock inte ensamma förklara den stora skillnad som 

finns mellan individer när det gäller hur de drabbas av sjukdom utan också andra 

faktorer torde ha betydelse. 

Resultat och slutsatser om faktorer som kan öka risken för allvarligt sjuk-

domsförlopp bygger till största delen på uppgifter om hälsotillstånd och bak-

grundsfaktorer på gruppnivå hos dem som drabbats av svår sjukdom vid covid-

19. Det ger inte alltid möjlighet att dra säkra slutsatser om enskilda faktorers  

betydelse och det är ofta oklart om det som iakttas är en samvariation eller ett  

orsakssamband. Data ger oftast heller inte underlag för att rangordna risker i  

förhållande till varandra.  

Socioekonomiska förhållanden kan påverka risken för allvarligt sjukdoms- 

förlopp vid covid-19 men består av faktorer som är svåra att mäta på individnivå 

och har inte beaktats vid sammanställning av listan med de faktorer som bidrar 

till allvarligt sjukdomsförlopp. 

Behov av sjukhusvård, behov av vård på intensivvårdsavdelning och eventu-

ellt behov av respiratorvård på intensivvårdsavdelning samt död i covid-19 är ut-

fallsmått som används i sammanställningar och publicerade data för att beskriva 

olika grader av allvarligt sjukdomsförlopp.  

I Socialstyrelsens lista över riskfaktorer räknas i första hand behov av sjuk-

husvård eller död till allvarligt sjukdomsförlopp. När det gäller risk vid covid-19 

i samband med graviditet är också prematur förlossning och de hälsorisker det 

medför för barnet ett utfall som används för att beskriva förekomst av ett allvar-

ligt förlopp. 

Risk för allvarlig sjukdomsutveckling eller påverkan på 

barnet vid covid-19 under pågående graviditet 

I sammanställningen i april 2020 av faktorer som kan öka risken för allvarligt 

sjukdomsförlopp bedömde myndigheten att tillgängliga data inte talade för att 

covid-19 under pågående graviditet ökar risken. Av den anledningen fördes  

graviditet i det tidigare uppdraget inte upp på listan över risker.  

En förnyad bedömning har nu gjorts av om covid-19 under pågående gravidi-

tet innebär en ökad risk för mor eller barn. Analys av aktuella svenska data från 

graviditetsregistret och smittskyddsanmälningar i SmiNet visar nu att covid-19 i 

samband med graviditet innebär att risken för prematur förlossning ökar.  

Vid analysen har nu hänsyn tagits till i vilken graviditetsvecka kvinnan fick 

covid-19-infektionen. För kvinnor som fick covid-19-infektion i tidig graviditet 

(före 13 veckor) sågs inga ogynnsamma effekter. En påtagligt ökad risk för pre-

matur förlossning sågs emellertid hos kvinnor som fick en bekräftad covid-in-

fektion under graviditetsvecka 22-36 (från vecka 22 + 0 dagar till vecka 36 + 6 

dagar). För infektion under graviditetsvecka 28-36 var riskökningen för prematur 

förlossning signifikant. Analysresultaten bekräftar tidigare misstanke om negativ 

effekt på graviditeten baserad på data från patientregistret.  

Resultaten antyder att statistiskt sett kommer en av 35 kvinnor som får en co-

vid-infektion i vecka 22-27 att föda extremt prematurt (före graviditetsvecka 28) 

på grund av infektionen. Vid infektion i vecka 28-31 kommer en av 70 kvinnor 
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att föda mycket prematurt (vecka 28-31) och vid infektion i vecka 32-36 kom-

mer en av 13 kvinnor att föda moderat eller sent prematurt (graviditetsvecka  

32-36). 

Med hänsyn till att inkubationstiden från smittotillfälle till sjukdom är 2-14 

dagar (Folkhälsomyndigheten) innebär det, att risken för prematur förlossning 

ska anses föreligga mellan graviditetsvecka 20 + 0 dagar till graviditetsvecka  

36 + 6 dagar. 

Kvinnor med BMI över 30 löpte högst risk att föda prematurt vid covid-19-

infektion. Det sågs dock inga direkta samband med ålder eller sjukdomstillstånd 

hos kvinnan före graviditeten, exempelvis hjärtsjukdom, astma eller hypertoni.   

Långtidseffekter för barn som föds extremt prematurt eller mycket prematurt 

kan vara påtagliga, men även en prematur födsel i veckorna 32-36 har visats 

kunna ge långsiktiga negativa följder för barnen. De individuella riskerna är 

mindre i jämförelse med dem för barn som föds innan graviditetsvecka 32, men 

på gruppnivå har kognitiva problem, cerebral pares samt psykologiska och bete-

endemässiga problem beskrivits i litteraturen [1].  

Systematisk granskning och metaanalys visar, att även vid sen prematur födsel 

(vecka 34-36) kan barnen ha kognitiv påverkan och negativa resultat vid olika 

pedagogiska åtgärder jämfört med barn födda i fullgången graviditet [2]. 

Tillgängliga data och bedömningar talar också för att covid-19 under på-

gående graviditet kan innebära en viss ökning av risken för att den gravida kvin-

nan behöver sjukhusvård. Ökad förekomst av blodproppar (tromoboembolisk 

sjukdom) har registrerats [3]. Sammanställda och publicerade utländska data  

talar för att vissa kroniska sjukdomar och andra hälsotillstånd såsom fetma och 

högt blodtryck kan öka risken för mer allvarlig sjukdomsutveckling vid covid-19 

under graviditet [4]. Dessa riskfaktorer överensstämmer med faktorer som ökar 

risken för allvarligt sjukdomsförlopp också utan graviditet. Data från svenska  

register antyder en ökad risk för allvarlig sjukdom för den gravida kvinnan men 

medger inte någon säker slutsats.  

Uppskattning av antalet gravida som berörs  

Med 110 000 förlossningar per år i Sverige kan det beräknas, att cirka 35 000 

kvinnor samtidigt är i graviditetsvecka 20-36. 

Risk för allvarligt sjukdomsförlopp vid covid-19 för 

individer som har Trisomi 21 (Downs syndrom)  

Med anledning av det aktuella uppdraget att uppdatera listan över riskfaktorer 

för allvarligt sjukdomsförlopp vid covid-19 har en översikt inletts över publice-

rade rapporter och data kring riskfaktorer för allvarligt sjukdomsförlopp. Ett  

hälsotillstånd som tydligt kan kopplas till ökad risk har visat sig vara Trisomi 21 

(Downs syndrom).  

Publicerade resultat visar att individer med Trisomi 21 har en påtagligt högre 

risk än individer utan Trisomi 21 att vid covid-19 drabbas av ett allvarligt sjuk-

domsförlopp. Den ökade risken bestod även då hänsyn i beräkningen togs till 

BMI, förekomst av medfött hjärtfel och kroniska sjukdomar. Sannolikheten för 

att sjukhusvård krävs var fyrfaldigt ökad och sannolikheten för död vid covid-19 
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var tiofaldigt ökad [5]. Risken för allvarligt sjukdomsförlopp för dem med 

Trisomi 21 ökar med stigande ålder och speciellt över 40 års ålder [6].   

Uppskattning av antalet berörda individer med Downs 

syndrom  

1-1,5 promille av barn föds med diagnosen, vilket innebär omkring 100-140  

barn per år. Det kan uppskattas att mellan 3500 och 5000 individer i Sverige  

nu har diagnosen. Av dem kan ungefär 2500-3000 individer bedömas vara i  

åldern 18-67 år. 

Samråd 

Samråd har skett med: 

• Folkhälsomyndigheten 

• Nationellt programområde (NPO) Kvinnosjukdomar och förlossning.  
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Källor 

• Graviditetsregistret 

• Patientregistret, Socialstyrelsen 

• SBU, Upplysningstjänsten på fråga från Socialstyrelsen angående covid-19 

vid graviditet 

• SmiNet 

• Svenska Intensivvårdsregistret 

• Svenskt Neonatalt Kvalitetsregister (SNQ) 
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