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Mal 3. Sakerstélla hdlsosamma liv och framja vélbefinnande fér alla i
alla aldrar

Delmal: 3.1 Till 2030 minska modradddligheten i varlden till mindre &n
70 dodsfall per 100 000 forlossningar med levande barn.

Indikator 3.1.1: Mddradddlighet per 100 000 forlossningar med levande
barn.

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Socialstyrelsen
Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Diana Corman,
Rynaz Rabiee
E-post diana.corman@socialstyrelsen.se
Rynaz.Rabiee @socialstyrelsen.se
Telefon 075-247 31 10

075-247 3276

Indikatorns sammanhang

Defintion: The maternal mortality ratio (MMR) is defined as the
number of maternal deaths during a given time period per 100,000 live
births during the same time period. It depicts the risk of maternal death
relative to the number of live births and essentially captures the risk of
death in a single pregnancy (proxied by a single live birth).

Definitions related to maternal death in ICD-10

Maternal death: The death of a woman while pregnant or within 42
days of termination of pregnancy, irrespective of the duration and site
of the pregnancy, from any cause related to or aggravated by the
pregnancy or its management (from direct or indirect obstetric death),
but not from accidental or incidental causes.

Pregnancy-related death: A death occurring during pregnancy,
childbirth and puerperium (also known as a pregnancy-related death):
The death of a woman while pregnant or within 42 days of termination
of pregnancy, irrespective of the cause of death.
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Datakaillor:

Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen, Befolkningsstatistik, Statistiska
centralbyran.

Tillganglighet:

Indikatorn publiceras inte regelbundet av Socialstyrelsen. Dodsorsaker
fordelat pa alder, kon, lan och underliggande dodsorsak finns i
Socialstyrelsens statistikdatabas over dodsorsaker. Dodsorsakstatistik
publiceras dven i officiell statistik om dodsorsaker samt levereras
arligen till WHO.

Indikatorns innehall

Population och objekt:

Objektet som ingar fran Dodsorsaksregistret ar individer som varit
folkbokforda i Sverige nagon gang under 2020, om de lagar,
forordningar och andra regler som géller for folkbokforingen hade
efterlevts utan fel.

Variabler:
Alder - uppnadd alder i ar vid tiden for dodsfallet

Underliggande dodsorsak — a) den sjukdom eller skadeorsak som
inledde den kedja av sjukdomshéndelser som direkt ledde till doden
eller b) de omstidndigheter som vid olyckan eller valdshandlingen som
framkallade den dodliga skadan. For mer information se

https://www.who.int/standards/classifications/classification-of-
diseases/cause-of-death

Kon - juridiskt kon
Ar - ar for dodsfallet

Referenstid:

Ar 2000-2022

Indikatorns framstallning

Datainsamling:

Uppgifter om avlidna hdamtas fran dodsorsaksregistret. Uppgifterna i
dodsorsaksregistret kommer fran de dodsorsaksintygen lidkarna skickar
till Socialstyrelsen.


https://www.who.int/standards/classifications/classification-of-diseases/cause-of-death
https://www.who.int/standards/classifications/classification-of-diseases/cause-of-death
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Uppgifter om befolkning hamtas fran Statistiska centralbyrans
befolkningsstatistik

Bearbetningar av data:

Uppgifterna pa dodsorsaksintygen kodas enligt WHO:s internationella
version av ICD-10. Mer information om detta finns i volym 2 av ICD-10,
https://icd.who.int/browse10/Content/statichtml/ICD10Volume2_en 20
16.pdf

Berakning av indikatorn:

Indikatorn berdknas som antal dodsfall (x) genom antal levande fodda
(n) multiplicerat med 100 000: % * 100 000

Handbok for hur indikatorn tas fram:
https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.1.1

Granskning av indikatorn:

Vid produktionen av dodsorsaksregistret kontrolleras att dodsorsakerna
ar rimliga utifran den avlidnes alder och kén samt att den angivna
dddsorsaken dr en rimlig dodsorsak utifran de regel som finns i ICD-10.

Objektsbortfall kontrolleras och korrigeras mot uppgifter fran
Skatteverket.

Indikatorns tillforlitlighet
Indikatorn beskriver delmalet bra.

Olika sitt att bestdamma och koda dodsorsaker i olika lander gor dock
att det kan vara svart att jamfora dodsorsaksstatistik fran olika lander.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Indikatorn tas inte fram aterkommande

Jamforbarhet over tid:

Indikatorns jamforbarhet 6ver tid dr god. Vid tolkning av tidsserier bor
dock fordndringar i kodningen av dodsorsaker samt hantering av
dodsfall och analysmetoder vid bestimmande av dodsorsaker tas i
beaktande.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Avvikelse kan forekomma.


https://icd.who.int/browse10/Content/statichtml/ICD10Volume2_en_2016.pdf
https://icd.who.int/browse10/Content/statichtml/ICD10Volume2_en_2016.pdf
https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.1.1
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Det dr oklart om den hir nationella indikatorn ar fullt jimforbar med
den globala indikatorn.

Det svenska datauttaget 6verensstimmer med tidsintervallet som
uppges i den globala indikatorn, dvs. dod inom 42 dagar efter
forlossning. Det anges dven i Socialstyrelsens svenska ICD10-
klassifikation for dodsfall efter forlossning.

I tidigare diskussioner med WHO och SCB beslutades att
mdodradodlighet definieras som dodsfall med nagon av foljande som
underliggande dodsorsak: Obstetrisk stelkramp (A34), Graviditet,
forlossning och barnsiangstid (000-099) och det &r sa datauttaget tagits
fram dven denna gang.

Samanvandbarhet:

Indikatorn kan samanvéindas med andra indikatorer med samma objekt
och population.

Ovrig information

ICD10-klassifikation for dédsfall efter forlossning med nagon av
foljande som underliggande dodsorsak:

Obstetrisk stelkramp (A34)

Graviditet, forlossning och barnsidngstid (000-099)

Referenser

Lank till metadata: https://unstats.un.org/sdgs/metadata

Socialstyrelsens svenska ICD10-klassifikation anges — “Barnsangstiden att
omfatta tiden t.o.m. 42 dagar efter férlossningen."

https://www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/klassifikationer-och-

koder/

Handbok for hur indikatorn tas fram:
https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.1.1



https://unstats.un.org/sdgs/metadata
https://www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/klassifikationer-och-koder/
https://www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/klassifikationer-och-koder/
https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.1.1
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Mal 3. Sékerstélla hdlsosamma liv och framja valbefinnande for alla i
alla aldrar

Delmal: 3.2 Senast 2030 s&kerstilla att inga spadbarn eller barn under
fem ar dor av orsaker som hade kunnat forebyggas. Alla lander bor
strava efter att minska den neonatala dodligheten till hogst tolv dodsfall
per 1 000 levande fédda och dddligheten bland barn under fem ar till
hogst 25 dodsfall per 1 000 levande fodda.

Indikator: 3.2.1 Dodlighet for barn under fem ar

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Socialstyrelsen

Kontaktuppgifter:

Kontaktinformation | Diana Corman,
Rabiee, Rynaz

E-post diana.corman@socialstyrelsen.se
Rynaz.Rabiee @socialstyrelsen.se
Telefon 075-247 31 10

075-247 3276

Indikatorns sammanhang

Definition: The under-five mortality rate is the probability of a child
born in a specific year or period dying before reaching the age of 5
years, if subject to age-specific mortality rates of that period, expressed
as deaths per 1000 live births.

Concepts: The under-five mortality rate as defined here is, strictly
speaking, not a rate (i.e. the number of deaths divided by the number of
population at risk during a certain period of time), but a probability of
death derived from a life table and expressed as a rate per 1000 live
births.

Classification: not applicable.
Global indikator.

Datakaillor:

Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen, och befolkningsstatistik,
Statistiska centralbyran.
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Tillganglighet:

Indikatorn publiceras inte regelbundet av Socialstyrelsen. Dodsorsaker
fordelat pa alder, kon, lan och underliggande dodsorsak finns i
Socialstyrelsens statistikdatabas over dodsorsaker. Dodsorsaksstatistik
publiceras dven i officiell statistik om dodsorsaker samt levereras
arligen till WHO.

Indikatorns innehall

Population och objekt:

Objektet som ingar fran Dodsorsaksregistret ar individer som varit
folkbokforda i Sverige nagon gang under 2020, om de lagar,
forordningar och andra regler som géller for folkbokforingen hade
efterlevts utan fel.

Variabler:

Alder — uppnadd alder vid dodsfallet
Kon - juridiskt kon

Ar - ar for dodsfallet

Referenstid:

Ar 2000-2022

Indikatorns framstillning

Datainsamling:

Uppgifter om avlidna hamtas fran dodsorsaksregistret. Uppgifterna i
dodsorsaksregistret kommer fran de dodsorsaksintygen ldakarna skickar
till Socialstyrelsen.

Uppgifter om levande fodda hamtas fran Statistiska centralbyrans
befolkningsstatistik.

Bearbetningar av data:

Vid cirka 1 procent av dodsfallen kommer inte nagot dodsorsaksintyg
till Socialstyrelsen. Information dessa dodsfall kommer da fran
Skatteverket och dodsbevisen som skickas dit. Dessa dodsfall saknar
information om dodsorsaker men innehaller folkbokforingsuppgifter sa
som alder, kon och folkbokforingsort.
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Information om bortfall rorande objektsbortfall finns inte. Detta ar
dock troligen vildigt litet.

Aven befolkningsstatistiken saknar i egentlig mening objektsbortfall.

Uppgifterna pa dodsorsaksintygen kodas enligt WHO:s internationella
version av ICD-10. Mer information om detta finns,
https://www.who.int/standards/classifications/classification-of-
diseases/cause-of-death

Berdkning av indikatorn:

Indikatorn berdknas som antal dodsfall (x) genom antalet levande fodda
(n) multiplicerat med 1 000: % * 1000

Indikatorns tillforlitlighet

Da bortfallet i kédllorna sannolikt &r valdigt litet anses indikatorn ha hog
kvalitet.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Indikatorn tas inte fram aterkommande.

Jamforbarhet over tid:

Indikatorn har bra jamforbarhet over tid.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Ingen avvikelse.

Samanvandbarhet:

Indikatorn kan samanvindas med andra indikatorer baserade pa samma
objekt och population.

Referenser

Metadata: https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-02-
01.pdf

Handbok for hur indikatorn tas fram:

https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.2.1



https://www.who.int/standards/classifications/classification-of-diseases/cause-of-death
https://www.who.int/standards/classifications/classification-of-diseases/cause-of-death
https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-02-01.pdf
https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-02-01.pdf
https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.2.1
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Mal 3. Sékerstélla hdlsosamma liv och framja valbefinnande for alla i
alla aldrar

Delmal: 3.2 Senast 2030 s&kerstalla att inga spadbarn eller barn under
fem ar dor av orsaker som hade kunnat forebyggas. Alla lander bor
strava efter att minska den neonatala dodligheten till hogst tolv dodsfall
per 1 000 levande fédda och dédligheten bland barn under fem ar till
hogst 25 dodsfall per 1 000 levande fodda.

Indikator: 3.2.2 Antal dodsfall inom 28 dagar efter fodsel per 1000
levande fodda.

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Socialstyrelsen
Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Diana Corman,
Rynaz Rabiee,
E-post diana.corman@socialstyrelsen.se
Rynaz.Rabiee @socialstyrelsen.se
Telefon 075-247 31 10

075-247 3276

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Definition: The neonatal mortality rate is the probability that a child
born in a specific year or period will die during the first 28 completed
days of life, if subject to age-specific mortality rates of that period,
expressed per 1000 live births.

Neonatal deaths (deaths among live births during the first 28
completed days of life) may be subdivided into early neonatal deaths,
occurring during the first 7 days of life, and late neonatal deaths,
occurring after the 7th day but before the 28th completed day of life.

Classifications: Not applicable

Global indikator.
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Datakaillor:

Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen, och Befolkningsstatistik,
Statistiska centralbyran.

Tillganglighet:

Indikatorn publiceras inte regelbundet av Socialstyrelsen. Dodsorsaker
fordelat pa alder, kon, lan och underliggande dodsorsak finns i
Socialstyrelsens statistikdatabas over dodsorsaker. Dodsorsaksstatistik
publiceras dven i officiell statistik om dodsorsaker samt levereras
arligen till WHO.

Indikatorns innehall

Population och objekt:

Objektet som ingar fran Dodsorsaksregistret ar individer som varit
folkbokforda i Sverige nagon gang under 2020, om de lagar,
forordningar och andra regler som géller for folkbokforingen hade
efterlevts utan fel.

Barn till modrar som inte var folkbokforda i Sverige vid tiden for
forlossningen inkluderas inte. Detta medfor att uppgifterna som ligger
till grund for indikatorn skiljer sig nagot fran de uppgifter som
publiceras i Socialstyrelsens arliga officiella statistik om graviditeter,
forlossningar och nyfédda barn fran medicinska fodelseregistret. I
Dodsorsaksregistret ingar neonatal dodlighet dvs. dédlighet bland
levande fédda barn inom 28 dagar fran fodelsen. Dodfodda barn vid
forlossningstillfdllet ingar ddremot inte i registret utan finns endast i
Medicinska fodelseregistret. Dodfodda barn ingar ej heller i indikatorn
utan endast levande fodda barn som avlider inom 28 dagar.

Variabler:

Alder - uppnadd alder vid dodsfallet
Kon - juridiskt kon

Ar - ar for dodsfallet

Referenstid:

Ar 2000-2022
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Indikatorns framstallning

Datainsamling:

Totalunders6kning baserat pa dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen, och
Befolkningsstatistik, Statistiska centralbyran.

Uppgifter om avlidna hdamtas fran dodsorsaksregistret. Uppgifterna i
dodsorsaksregistret kommer fran de dodsorsaksintygen ldkarna skickar
till Socialstyrelsen.

Uppgifter om levande fodda hdamtas fran Statistiska centralbyrans
befolkningsstatistik.

Bearbetningar av data:

Vid cirka 1 procent av dodsfallen kommer inte nagot dodsorsaksintyg
till Socialstyrelsen. Information dessa dédsfall kommer da fran
Skatteverket och dodsbevisen som skickas dit. Dessa dodsfall saknar
information om dodsorsaker men innehaller folkbokforingsuppgifter sa
som alder, kon och folkbokforingsort.

Information om bortfall rorande objektsbortfall finns inte. Detta ar
dock troligen vildigt litet.

Aven befolkningsstatistiken saknar i egentlig mening objektsbortfall.

Berdkning av indikatorn:

Indikatorn berdknas som antal dodsfall (x) genom antalet levande fodda
(n) multiplicerat med 1 000: % * 1000

Granskning av indikatorn:

Indikatorns tillforlitlighet

Da bortfallet i kédllorna sannolikt &r valdigt litet anses indikatorn ha hog
kvalitet.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Indikatorn tas inte fram aterkommande.

Jamforbarhet over tid:

Indikatorn har bra jamforbarhet over tid.
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Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Ingen avvikelse.

Samanviandbarhet:
Indikatorn kan samanvéndas med andra indikatorer baserade pa samma
objekt och population.

Ovrig information

Referenser
Metadata: https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-02-
02.pdf

Handbok for hur indikatorn tas fram:
https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.2.2



https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-02-02.pdf
https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-02-02.pdf
https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.2.2
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Mal: 3 Sakerstalla hdlsosamma liv och framja vélbefinnande for alla i
alla aldrar

Delmal: 3.3 Senast 2030 utrota epidemierna av aids, tuberkulos, malaria
och forsummade tropiska sjukdomar samt bekdmpa hepatit,
vattenburna sjukdomar och andra smittsamma sjukdomar.

Indikator: 3.3.1 Antalet nya fall av HIV per 1 000 smittfria invanare,
fordelat pa kon, alder och nyckelgrupper

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Folkhalsomyndigheten
Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Lovisa Sydén
E-post Agenda2030.indikatorer @folkhalsomyndighet
en.se
Telefon 010-205 24 26

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Hiv 6vervakas som en av sjukdomar som dr anmélningspliktiga enligt
Smittskyddslagen. Indikatorn dr global.

Datakallor:

SmiNet som &r ett nationellt webb-baserat system for anmélan av
sjukdomar som dr anmélningspliktiga enligt Smittskyddslagen.

Tillgidnglighet:

Den arliga incidensen av hiv presenteras pa Folkhdlsomyndighetens
webb-sida dir data pa samtliga sjukdomar som ar anmalningspliktiga
enligt Smittskyddslagen redovisas. Samma data rapporteras ocksa till
ECDC. ECDC och WHO: s regionalkontor for Europa publicerar
gemensamt arliga rapporter om hiv/aids i EU.

Indikatorns innehall

Population och objekt:

Indikatorn baseras pa antalet rapporterade fall av hiv i Sverige under ett
ar.
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Variabler:
Antalet fall
Kon: man eller kvinnor

Alder: indelning pa 5-ars aldersgrupper.

Referenstid:

Indikatorn raknas ut arsvis.

Indikatorns framstillning

Datainsamling:

Data samlas in via det webb-baserade anmilningssystemet SmiNet, via
vilket alla sjukdomar som dr anmélningspliktiga enligt
Smittskyddslagen rapporteras, bade fran laboratorier och behandlande
lakare.

Bearbetningar av data:

Anmadlningar fran laboratorier och ifran behandlande ldkare i Sminet
slas ihop till ett fall.

Berdkning av indikatorn:

Antalet fall under ett ar delas med folkmidngden under samma ar efter
att den delats med 1 000.

Granskning av indikatorn:

Smittskyddsenheterna granskar sina anmélda fall s& att anmélningarna
blir sa kompletta som mojligt.

Indikatorns tillforlitlighet
Indikatorn (incidensen) dr berdknad pa alla diagnosticerade fall som

rapporterad till SmiNet. Anmalda fall i SmiNet har hog
tillforlitligheten.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Indikatorn tas fram arligen i mars.
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Jamforbarhet over tid:

Metoden for att berdkna indikatorn ar likadan 6ver tid.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

En stor del av hiv fall i Sverige dr migranter (75 %), som ofta redan ar
smittade utomlands. Detta paverkar tolkningen av incidensen.

Ovrig information
Ingen 6vrig information.

Referenser

https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-
statistik/statistik-a-o/sjukdomsstatistik/hivinfektion/

https://ecdc.europa.eu/en/hiv-infection-and-aids



https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistik-a-o/sjukdomsstatistik/hivinfektion/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistik-a-o/sjukdomsstatistik/hivinfektion/
https://ecdc.europa.eu/en/hiv-infection-and-aids
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Mal: 3 Sakerstalla hdlsosamma liv och framja vélbefinnande for alla i
alla aldrar

Delmal: 3.3 Senast 2030 utrota epidemierna av aids, tuberkulos, malaria
och forsummade tropiska sjukdomar samt bekdmpa hepatit,
vattenburna sjukdomar och andra smittsamma sjukdomar.

Indikator: 3.3.4 Incidensen av hepatit B per 100 000 invanare

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Folkhalsomyndigheten
Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Lovisa Sydén
E-post agenda2030.indikatorer @folkhalsomyndighet
en.se
Telefon 010-205 24 26

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Hepatit B 6vervakas som en av sjukdomar som dr anmélningspliktiga
enligt Smittskyddslagen. Indikatorn ar global.

Datakallor:

SmiNet som &r ett nationellt webb-baserat system for anmélan av
sjukdomar som dr anmélningspliktiga enligt Smittskyddslagen.

Tillgidnglighet:

Den arliga incidensen av hepatit B presenteras pa
Folkhdlsomyndighetens webb-sida dar data finns pa samtliga
sjukdomar som dr anmilningspliktiga enligt Smittskyddslagen. Samma
data rapporteras ocksa till ECDC och WHO.

Indikatorns innehall

Population och objekt:

Indikatorn baseras pa antalet rapporterade fall av hepatit B i Sverige
under ett ar.




Datum 18 av 135
2023-12-11

Agenda 2030, Indikatorer for hallbar utveckling
Metadata for mal 3

Variabler:

Det ror sig enbart om en variabel.

Referenstid:

Indikatorn raknas ut arsvis.

Indikatorns framstallning

Datainsamling:

Data samlas in via det webb-baserade anmalningssystemet SmiNet, via
vilket alla sjukdomar som dr anmélningspliktiga enligt
Smittskyddslagen rapporteras, bade fran laboratorier och behandlande
lakare.

Bearbetningar av data:

Anmalningar fran laboratorier och ifran behandlande ldkare i SmiNet
slas ihop till ett fall.

Berdkning av indikatorn:

Antalet fall under ett ar delas med folkmidngden under samma ar efter
att den delats med 100 000.

Granskning av indikatorn:

Smittskyddsenheterna granskar sina anmiélda fall s& att anmélningarna
blir sa kompletta som mojligt.

Indikatorns tillforlitlighet

Indikatorn (incidensen) &r berdknad pa alla diagnosticerade fall som
rapporterad till SmiNet. Anmalda fall i SmiNet har hog tillforlitlighet.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Indikatorn tas fram arligen i mars.

Jamforbarhet over tid:

Metoden for att berdkna indikatorn ar likadan over tid.
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Jamforbarhet med den globala indikatorn:

En stor del av hepatit B fallen som anmadls i Sverige har fatt infektionen
utomlands. Incidensen speglar migrationsflodet.

Ovrig information

Ingen Ovrig information.

Referenser

https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-
statistik/statistik-a-o/sjukdomsstatistik/hepatit-b/?t=county&tab=tab-
report

https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/hepatitis-b-annual-
epidemiological-report-2021



https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistik-a-o/sjukdomsstatistik/hepatit-b/?t=county&tab=tab-report
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistik-a-o/sjukdomsstatistik/hepatit-b/?t=county&tab=tab-report
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistik-a-o/sjukdomsstatistik/hepatit-b/?t=county&tab=tab-report
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistik-a-o/sjukdomsstatistik/hepatit-b/?t=county&tab=tab-report
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/hepatitis-b-annual-epidemiological-report-2021
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/hepatitis-b-annual-epidemiological-report-2021
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Mal 3. Sakerstélla hdlsosamma liv och framja vélbefinnande for alla i
alla aldrar

Delmal: 3.4 Till 2030 genom férebyggande insatser och behandling
minska det antal manniskor som dor i fértid av icke smittsamma
sjukdomar med en tredjedel samt framja psykisk halsa och
valbefinnande.

Indikator: 3.4.1 Dodlighet pa grund av hjartsjukdomar, cancer, diabetes
eller kroniska sjukdomar i luftvdgarna.

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Socialstyrelsen
Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Diana Corman,
Rynaz Rabiee,
E-post diana.corman@socialstyrelsen.se
Rynaz.Rabiee@socialstyrelsen.se
Telefon 075-247 31 10

075-247 3276

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Definitions: Mortality rate attributed to cardiovascular disease, cancer,
diabetes or chronic respiratory disease. Probability of dying between
the ages of 30 and 70 years from cardiovascular diseases, cancer,
diabetes or chronic respiratory diseases, defined as the per cent of 30-
year-old-people who would die before their 70th birthday from
cardiovascular disease, cancer, diabetes, or chronic respiratory disease,
assuming that s/he would experience current mortality rates at every
age and s/he would not die from any other cause of death (e.g., injuries
or HIV/AIDS). This indicator is calculated using life table methods (see
further details in section 3.3).

Concepts: Probability of dying: The likelihood that an individual would
die between two ages given current mortality rates at each age,
calculated using life table methods. The probability of death between
two ages may be called a mortality rate.
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Life table: A table showing the mortality experience of a hypothetical
group of infants born at the same time and subject throughout their
lifetime to a set of age-specific mortality rates.

Cardiovascular disease, cancer, diabetes or chronic respiratory diseases:
ICD-10 underlying causes of death 100-199, COO-C97, E10-E14 and J30-
J98.

The four noncommunicable causes of death are defined in terms of the
International Classification of Diseases, Tenth Revision (ICD-10) (See
2.a)

Avvikelse fran den global indikatorn:

Indikatorn méter antal faktiska dodsfall per 100 000 invanare och ej
sannolikheten (dvs. ej probability of dying enligt ovan) att do i de
aktuella sjukdomarna.

Datakiillor:

Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen

Befolkningsstatistik samt Utbildningsregistret, Statistiska centralbyran.
Tillgdnglighet:

Statistik om dodsorsaker publiceras arligen i Socialstyrelsens
statistikdatabas for dodsorsaker samt i den officiella statistiken om
dodsorsaker.

Uppgifter om dodsorsaker levereras dven arligen till bland annat WHO.

Indikatorns innehall

Population och objekt:

Objektet som ingar fran Dodsorsaksregistret ar individer som varit
folkbokforda i Sverige nagon gang under 2020, om de lagar,
forordningar och andra regler som giller for folkbokforingen hade
efterlevts utan fel.

Variabler:
Alder - uppnadd alder i r vid tiden for dodsfallet

Underliggande dodsorsak — a) den sjukdom eller skadeorsak som
inledde den kedja av sjukdomshéndelser som direkt ledde till doden
eller b) de omstéandigheter som vid olyckan eller valdshandlingen som
framkallade den dodliga skadan. For mer information se
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https://icd.who.int/browse10/Content/statichtml/ICD10Volume2_en 20
16.pdf.

Kon - juridiskt kon
Ar - &r for dodsfallet

Referenstid:

Ar 2000-2022

Indikatorns framstillning

Datainsamling:

Uppgifter om avlidna hamtas fran dodsorsaksregistret. Uppgifterna i
dodsorsaksregistret kommer fran de dodsorsaksintyg lakarna skickar till
Socialstyrelsen.

Uppgifter om befolkning hdmtas fran Statistiska centralbyrans
befolkningsstatistik

Uppgifterna har hamtats fran Statistiska centralbyrans
utbildningsregister.

Bearbetningar av data:

Vid cirka 1 procent av dodsfallen kommer inget dodsorsaksintyg till
Socialstyrelsen. Vi ytterligare cirka 1,5 procent av dodsfallen innehaller
dodsorsaksintygen ingen information om dodsorsak.

Paminnelser skickas for att bortfallet ska bli sa litet som mojligt. Ingen
speciell hantering eller imputering sker vid berdkning av
dodsorsaksstatistiken.

Information om bortfall rorande objektsbortfall finns inte. Detta ar
dock troligen vildigt litet.

Aven befolkningsstatistiken saknar i egentlig mening objektsbortfall.

Uppgifterna pa dédsorsaksintygen kodas enligt WHO:s internationella
version av ICD-10. Mer information om detta finns har:

https://www.who.int/standards/classifications/classification-of-
diseases/cause-of-death

Berikning av indikatorn:

Indikatorn berdknas som antal dodsfall (x) genom befolkning (n)
multiplicerat med 100 000: % * 100 000


https://icd.who.int/browse10/Content/statichtml/ICD10Volume2_en_2016.pdf
https://icd.who.int/browse10/Content/statichtml/ICD10Volume2_en_2016.pdf
https://www.who.int/standards/classifications/classification-of-diseases/cause-of-death
https://www.who.int/standards/classifications/classification-of-diseases/cause-of-death
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Handbok for hur indikatorn tas fram:
https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.4.1

Granskning av indikatorn:

Vid produktionen av dodsorsaksregistret kontrolleras att dodsorsakerna
ar rimliga utifran den avlidnes alder och kon samt att den angivna
dodsorsaken ar en rimlig dodsorsak utifran de regler som finns i ICD-
10.

Objektsbortfall kontrolleras och korrigeras mot uppgifter fran
Skatteverket.

Indikatorns tillforlitlighet

Indikatorn beskriver delmalet bra.

Olika satt att bestdimma och koda dodsorsaker i olika lander gor dock
att det kan vara svart att jamfora dédsorsaksstatistik fran olika lander.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Statistik 6ver dodsorsaker publiceras arligen i den officiella statistiken
over dodsorsaker samt i Socialstyrelsens statistikdatabas 6ver
dodsorsaker.

Jamforbarhet over tid:

Indikatorns jamforbarhet 6ver tid dr god. Vid tolkning av tidsserier bor
dock fordndringar i kodningen av dodsorsaker samt hantering av
dodsfall och analysmetoder vid bestimmande av dodsorsaker tas i
beaktande.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:
Avvikelse forekommer.

Proxyn som anvinds hédr dr nagot annorlunda. Istillet for att redovisa
sannolikheten for en person i den aktuella aldersgruppen att do i de
aktuella dodsorsakerna redovisas antalet per 100 000 som verkliga
dodsfall.

Samanviandbarhet:

Indikatorn kan samanvéndas med andra indikatorer med samma objekt
och population.


https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.4.1
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Ovrig information

Dadsfall enligt ICD-10 (10:de revideringen) pa grund av
hjartsjukdomar, cancer, diabetes eller kroniska sjukdomar i nedre
luftvdagarna definieras som dodsfall med nagon av foljande som
underliggande dodsorsak:

Cirkulationsorganens sjukdomar (I00-199)
Maligna tumorer (C00-C97)
Diabetes (E10-E14)

Andningsorganens sjukdomar (J30-J98)

Referenser

Metadata: https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-04-
01.pdf

Handbok for hur indikatorn tas fram:
https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.4.1



https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-04-01.pdf
https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-04-01.pdf
https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.4.1
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Mal: 3. Sékerstalla hdlsosamma liv och framja vélbefinnande for alla i
alla aldrar

Delmal: 3.4 Till 2030 genom férebyggande insatser och behandling
minska det antal manniskor som dor i fértid av icke smittsamma
sjukdomar med en tredjedel samt framja psykisk halsa och
valbefinnande.

Indikator: 3.4.2 Sjalvmord per 100 000 invanare

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Socialstyrelsen
Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Diana Corman,
Rynaz Rabiee,
E-post diana.corman@socialstyrelsen.se
Rynaz.Rabiee @socialstyrelsen.se
Telefon 075-247 31 10

075-247 3276

Indikatorns sammanhang

Andamal:

The Suicide mortality rate as defined as the number of suicide deaths in
a year, divided by the population, and multiplied by 100 000.

The preferred data source is death registration systems with complete
coverage and medical certification of cause of death, coded using the
international classification of diseases (ICD). The ICD-10 codes for
suicide are: X60-X84, Y87.0. Other possible data sources include
household surveys with verbal autopsy, sample or sentinel registration
systems, special studies and surveillance systems.

Indikatorn &r global.
Datakallor:
Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen.

Befolkningsstatistik samt Utbildningsregistret, Statistiska centralbyran.
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Tillganglighet:

Statistik om dodsorsaker publiceras arligen i Socialstyrelsens
statistikdatabas for dodsorsaker samt i den officiella statistiken om
dodsorsaker.

Uppgifter om dodsorsaker levereras dven arligen till bland annat WHO.

Indikatorns innehall

Population och objekt:

Objektet dr individer och populationen &r personer som skulle ha varit
folkbokforda i Sverige nagon gang under 2018, om de lagar,
forordningar och andra regler som géller for folkbokforingen hade
efterlevts utan fel.

Variabler:
Alder - uppnadd alder i &r vid tiden for dodsfallet

Underliggande dodsorsak — a) den sjukdom eller skadeorsak som
inledde den kedja av sjukdomshéndelser som direkt ledde till doden
eller b) de omstidndigheter som vid olyckan eller valdshandlingen som
framkallade den dodliga skadan. For mer information se
https://icd.who.int/browse10/Content/statichtml/ICD10Volume2_en_20
16.pdf.

Kon - juridiskt kon
Ar - ar for dodsfallet

Referenstid:

Ar 2000-2022

Indikatorns framstillning

Urval:

Totalundersokning baserat pa dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen, och
befolkningsstatistik, Statistiska centralbyran.

Datainsamling:

Uppgifter om avlidna hdamtas fran dodsorsaksregistret. Uppgifterna i
dodsorsaksregistret kommer fran de dodsorsaksintyg lakarna skickar till
Socialstyrelsen.


https://icd.who.int/browse10/Content/statichtml/ICD10Volume2_en_2016.pdf
https://icd.who.int/browse10/Content/statichtml/ICD10Volume2_en_2016.pdf

Datum 27 av 135
2023-12-11

Agenda 2030, Indikatorer for hallbar utveckling
Metadata for mal 3

Uppgifter om befolkning hamtas fran Statistiska centralbyrans
befolkningsstatistik.

Uppgifter om befolkningens utbildning beror personer i aldrarna 35-69
ar, dvs. personer som tillhor arbetslivets senare del da
grundutbildningen antas vara genomford. Uppgifterna har hamtats fran
Statistiska centralbyrans utbildningsregister.

Bortfall:

Vid cirka 1 procent av dodsfallen kommer inget dodsorsaksintyg till
Socialstyrelsen. Vi ytterligare cirka 1,5 procent av dodsfallen innehaller
dodsorsaksintygen ingen information om dodsorsak.

Paminnelser skickas for att bortfallet ska bli sa litet som mojligt. Ingen
speciell hantering eller imputering sker vid berdkning av
dodsorsaksstatistiken.

Vid drygt 300 dodsfall per ar dar den underliggande dédsorsaken har
klassats som en yttre orsak har avsikten bakom skadehdndelsen som
ledde till dodsfallet kunnat avgoras. Den underliggande dodsorsaken
blir i dessa fall Skadehdndelser med oklar avsikt. Hur stor del av dessa
dodsfall som i sjdlva verket dr sjdlvmord dr okdnt samt att det verkliga
antalet sjalvmord ocksa &r oként.

Information om bortfall rorande objektsbortfall finns inte. Detta ar
dock troligen valdigt litet.

Aven befolkningsstatistiken saknar i egentlig mening objektsbortfall.

Bearbetningar av data:

Uppgifterna pa dodsorsaksintygen kodas enligt WHO:s internationella
version av ICD-10. Mer information om detta finns i volym 2 av ICD-10,
https://icd.who.int/browse 10/Content/statichtml/ICD10Volume2_en_ 20
16.pdf.

Berakningar:

Indikatorn berdknas som antal dodsfall (x) genom befolkning (n)
multiplicerat med 100 000: % * 100 000

Granskning:

Vid produktionen av dodsorsaksregistret kontrolleras att dodsorsakerna
ar rimliga utifran den avlidnes alder och kén samt att den angivna
dodsorsaken ar en rimlig dodsorsak utifran de regler som finns i ICD-
10.


https://icd.who.int/browse10/Content/statichtml/ICD10Volume2_en_2016.pdf
https://icd.who.int/browse10/Content/statichtml/ICD10Volume2_en_2016.pdf
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Obijektsbortfall kontrolleras och korrigeras mot uppgifter fran
Skatteverket.

Indikatorns tillforlitlighet
Indikatorn beskriver delmalet bra.

Den relativt stora andelen dodsfall klassade som skadehdndelser med
oklar avsikt gor att framforallt antalet dodsfall bor tolkas med viss
forsiktighet.

Olika satt att bestimma och koda dédsorsaker i olika ldnder gor att det
kan vara svart att jaimfora dodsorsaksstatistik fran olika lander. Nar det
giller sjalvmord kan det dessutom finnas stigma som gor att antalet
dodsfall underrapporteras. Olika riktlinjer for nar ett dodsfall ska
klassas som suicid gor att internationella jamforelser bor goras med
stor forsiktighet.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Statistik 6ver dodsorsaker publiceras arligen i den officiella statistiken
over dodsorsaker samt i Socialstyrelsens statistikdatabas over
dodsorsaker.

Jamforbarhet over tid:

Jamforbarheten over tid dr god.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Da den redovisade indikatorn d4r densamma som den globala finns inga
betydande skillnader.

Samanvandbarhet:

Indikatorn kan samanviandas med andra indikatorer med samma
population (personer folkbokftrda i Sverige).

Ovrig information
Sjalvmord definieras som dodsfall med nagon av foljande diagnoskoder
som underliggande dodsorsak:

Avsiktligt sjalvdestruktiv handling (X60-X84)

Sena effekter av avsiktligt sjdlvdestruktiv handling (Y87.0)
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Referenser
Metadata:
https:/ /unstats.un.org/sdgs/metadata/files/ Metadata-03-04-

02.pdf

Handbok for hur indikatorn tas fram:
https:/ /unstats.un.org/wiki/ display /SDGeHandbook /Indicator
+3.4.2

WHO methods and data sources for global causes of death, 2000-2019:
https://www.who.int/docs/default-source/gho-documents/global-health-
estimates/ghe2019 cod methods.pdf

The cause of death categories (including suicides) follow the definitions
in terms of the International Classification of Diseases, Tenth Revision
(ICD-10). Please see Annex Table A of the WHO methods and data
sources for global causes of death, 2000-2019:
https://www.who.int/docs/default-source/gho-documents/global-

health-estimates/ghe2019 cod _methods.pdf



https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-04-02.pdf
https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-04-02.pdf
https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.4.2
https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.4.2
https://www.who.int/docs/default-source/gho-documents/global-health-estimates/ghe2019_cod_methods.pdf
https://www.who.int/docs/default-source/gho-documents/global-health-estimates/ghe2019_cod_methods.pdf
https://www.who.int/docs/default-source/gho-documents/global-health-estimates/ghe2019_cod_methods.pdf
https://www.who.int/docs/default-source/gho-documents/global-health-estimates/ghe2019_cod_methods.pdf
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Mal: 3 God halsa och vélbefinnande

Delmal: 3.4 Till 2030 genom férebyggande insatser och behandling
minska det antal manniskor som dor i fértid av icke smittsamma
sjukdomar med en tredjedel samt framja psykisk halsa och
valbefinnande

Indikator: 3.4.3(N) Aterstdende medellivslangd, totalt i befolkningen och
fordelad pa kon och utbildningsniva - ej uppdaterad 2023

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Statistiska centralbyran.

Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Orjan Hemstrom
E-post Orjan.hemstrom@scb.se
Telefon 010-479 49 97

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Aterstdende medellivsldngd fran fodelsen totalt i befolkningen och
efter kon och utbildningsniva anviands som en nationell indikator som
ett globalt hdalsomatt och foljer inte direkt under nagot av delmalen.

Datakallor:

Uppgifter for kvinnor och mén efter kombinationer av utbildningsniva
och hushallstyp hiamtas fran SCB:s statistikdatabas, det &r officiell
statistik. Har har sarskilt ocksa tagits fram, med samma
berdkningsmetod uppgifter fér bada kénen sammantaget riaknat fran
fodelsen, som inte finns i SSD. Killan dr samma som i SSD, SCB:s
befolkningsstatik. Antalet aterstaende ar efter utbildningsniva och
hushallstyp finns for alla enskilda aldrar fran och med 30 ars alder i
livslangdstabeller. For denna dr kdllan utbildningsregistret.

Tillgidnglighet:

SCB:s statistikdatabas. Uppgifter for kon och utbildnigsniva anvinds
aven av Folkhdlsomyndigheten i samband med folkhédlsorapportering.
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Indikatorns innehall

Population och objekt:

Populationen for befolkningsstatistiken och befolkningens utbildning
utgors av de personer som skulle ha varit folkbokforda i Sverige nagon
gang under de olika aren som ingar i tidsserien (2012 till 2020), om de
lagar, forordningar och andra regler som géller for folkbokforingen
hade efterlevts utan fel. Observationsobjekten utgors av, eller harleds
utifran, poster i Registret 6ver totalbefolkningen (RTB), ddr varje post
motsvarar en person. For statistik avseende folkmangd utgor personer
malobjekt och for statistik om befolkningsforandringar avseende fodda
och doda utgor ocksa personer malobjekt.

Variabler:

De variabler som anvénds for indikatorns framtagning ar alder
(ettariga), kon (kvinnor, méan, bada konen totalt), hogsta uppnadda
utbildningsniva, hushallstyp (ensamstaende, sammanboende, Gvriga
hushall) och uppgift om dédsfall.

Referenstid:

Referenstid for ettariga uppgifter om aterstaende medellivslangd ar
arets mitt, befolkningsméngd ar medelfolkméangd under aret (medeltal
for folkméngd vid tva arsslut).

Indikatorns framstillning

Datainsamling:

Indikatorn framstills fran totalriknade register. Aterstiende
medellivslangd efter utbildningsniva och hushallstyp &r avgransad till
befolkningen f6dd i Sverige.

Insamlingen, dataregistreringen, sker vid Skatteverkets folkbokforing
(befolkningsstatistiken). Uppgifter om hogsta utbildningsniva kommer
fran ett stort antal register vid SCB., bland annat Universitets- och
hogskoleregistret, examinerade, Universitets- och hogskoleregistret,
avklarade podng, Universitets- och hogskoleregistret, Registret over
forskarutbildade, Register 6ver avgangna fran gymnasieskolan,
Avgangna fran grundskolan, Folk- och bostadsrakningen 1990 (FoB90),
Folk- och bostadsrakningen 1970 (FoB70). Vissa uppgifter kommer fran
bland annat Arbetsformedlingens register om Utbildningsbakgrund och
fran Socialstyrelsens register 6ver halso- och sjukvardspersonal. For
gruppen nyinvandrade utrikes fédda (20-59 ar) som under aret
(oktober-september fore aktuellt arsskifte) blivit folkbokforda och
saknar uppgift om utbildning i Utbildningsregistret genomfotrs en arlig
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enkitundersokning (Utbildning i annat land dn Sverige) dir uppgifter
om personernas hogsta utbildning samlas in. Uppgifter om hushallstyp
ar fran hushallsregistret i befolkningsstatistiken.

Bearbetningar av data:

For Befolkningsstatistiken giller att sjdlva dataregistreringen sker pa
Skatteverket. D& uppgifterna bereds, dataregistreras och bearbetas
inom folkbokforingen genomfors badde manuella och maskinella
kontroller som kan ge upphov till rittelser och korrigeringar.

Nar uppgifterna sedan aviserats till SCB granskas de i de olika skeden av
bearbetningar som gors innan de godkanns for inlaggning i RTB:s
observationsregister.

Vid datainsamlingen frdn administrativa kallor utanfér SCB, som
exempelvis Arbetsféormedlingen, anvands en mall fér databestallningar dar
population, referenstid och variabler specificeras. Nar datamaterialet
kommer till SCB kontrolleras att levererat material motsvarar det som
angetts i bestallningen.

SCB:s enkatenhet samlar in det frageformulér som &rligen gar ut till
nyinvandrade utrikesfédda och som utgér en indatakalla till
Utbildningsregistret. De inkomna frageformuléren granskas i flera olika
skeden av bearbetningen. Inflédet féljs upp och jamfdrelser gérs med
tidigare 8r med avseende pa svarsfrekvenser och ett flertal
processvariabler.

Universitets- och hdgskoleregistret som ar en kélla till
Utbildningsregistret, har sin insamling via LADOK. Granskning vid
insamlingen sker inom Universitets- och hdgskoleregistret.

SCB samlar pa uppdrag av Skolverket in uppgifter om forskola,
fritidshem, skola, vuxenutbildning och annan pedagogisk verksamhet.
En del av Skolverksregistren dr ocksa viktiga indatakéllor for UREG.
Granskningen gors i framstéllningen av varje skolregister.

Bearbetningarna for statistiken ar helt PC-baserade. Bearbetnings-
programmen ar skrivna i SAS och de manuella momenten ér fa.
Resultaten kontrolleras noggrant for att upptidcka misstag samt jamfors
med vissa livslangdstabeller for kvinnor och mén som publicerats
tidigare i befolkningsstatistiken. Det finns inga kénda fel kvar i
bearbetningsfasen. Kontroller for eventuella bearbetningsfel i
grundmaterialet har inte gjorts och eventuella bearbetningsfel i
respektive register/undersokning forekommer da dven i
livslangdstabeller efter utbildningsniva.

Statistiken bearbetas med kodning av 0msesidigt uteslutande
kategorier utifran ursprungliga virdeméngder. Det gors for
utbildningsniva, fodelseland och hushallstyp.
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Utbildningsniva, hogsta enligt SUN (svensk utbildningsnomenklatur)

e Uppgift saknas. Individer som har bortfallskod i UREG (betyder
att utbildning saknas helt eller ar okand).

e Forgymnasial utbildningsniva. Individer som klassificerats med
féorgymnasial utbildning kortare an 9 ar eller med férgymnasial
utbildning 9 ar (motsvarande).

e Gymnasial utbildningsniva. Individer som har gymnasial
utbildning hégst 2-arig eller gymnasial utbildning 3 ar.

e  Eftergymnasial utbildningsniva. Individer som har eftergymnasial
utbildning kortare &n 3 ar, eftergymnasial utbildning 3 ar eller
ldngre eller forskarutbildning.

Hushallstyp

e Ensamstdende. Individer som &r ensamstdende utan barn,
ensamstdende med barn under 25 &r eller ensamstdende med
barn éver 24 &r.

¢ Sammanboende. Individer som ar sammanboende utan barn,
sammanboende med barn under 25 &ar eller sammanboende med
barn éver 24 3r.

e Ovriga hushdll. Individer i dvriga hushdll utan barn, 6vriga
hushall med barn under 25 &r eller évriga hushall med barn éver
24 &r.

Bearbetningen av respektive register och urvalsundersokning beskrivs i
kvalitetsdeklarationerna for Befolkningsstatistik www.scb.se/BE0101
och utbildningsstatistik www.scb.se/UF0506.

Berdkning av indikatorn:

Aterstdende medellivslingd berdknas i en livslangdstabell och beskrivs
mer detaljerat i dokumentationen av SCB:s befolkningsstatistik* samt
for livslingdstabeller efter utbildningsniva 2. Aterstdende
medellivslangd utgors av det antal ar som i genomsnitt aterstar att leva
for en person i en viss bestamd alder enligt den, vid tidpunkten for
berikningen, gillande dodligheten. Aterstiende medellivslingd vid
fodelsen kallas kortare for medellivslangd, men forstas bast som
observerad standardiserad medelalder vid doden. I mattet gors en
modellskattad justering av dodsriskerna i aldern 95+.

Nar det giller livslangdsberdkningar efter utbildningsniva ingar endast
personer fodda i Sverige. Uppgifter om utbildningsniva saknas ofta for

1
https://www.scb.se/contentassets/9299bfcd87ba4c828a8d46b4db49d67a/be0101_kd_2018
_tj_190218.pdf

2

https://www.scb.se/contentassets/67bbc721377f47659568254a88e28627/be0701_staf 201
8 oh_190605.pdf
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utrikes fodda. Darfor har de exkluderats fran statistiken.
Livslangdsberdkningen gors med en utjdmning av dodsrisker i de dldsta
aldrarna, 90 ar och dldre 2000-2009 och 99 ar och dldre 2010-2011.
Utjamningen 2000-2011 innebér att alla utbildningsgrupper tilldelas
samma dodsrisk som inrikes fodda kvinnor och mén totalt i riket fran
och med de olika hoga aldrarna. Anledningen till utjamningen &r att
utbildningsniva saknas for samtliga personer fodda i Sverige fore 1911.
Fran och med 2012 gors berdkningen pa samma sitt som i den officiella
statistiken for kvinnor och mén totalt i Sverige, med modelljusterade
dodsrisker i aldern 95+.

Granskning av indikatorn:

For granskning av data, se bearbetning ovan. Firdiga livslangdstabeller
jamfors for foregaende ar for att se att uppgifter ar rimliga.

Indikatorns tillforlitlighet

For en hel nation och storre grupper ar aterstaende medellivslangd en
tillforlitlig indikator. I grupper dér det finns kdnda brister med
overtdckning (personer som ar folkbokforda, men som inte borde vara
det) dr mattet av samre kvalitet. Det giller framst utrikes fodda, som
har storst forekomst av 6vertdckning i befolkningsregistret. Det ar ett
av skalen till att utrikes fodda inte ingar i berdkningen av aterstaende
medellivslangd efter utbildningsniva.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Indikatorn framstélls arligen av SCB, med mojlig historisk tidsserie fran
mitten av 1700-talet for kvinnor och mén (inte f6r utbildningsniva).
Under aren har olika metoder for korrigeringar av folkmangd och
utjamning av dodsrisker i olika aldrar forandrats.

Jamforbarhet over tid:

Aterstdende medellivslingd har bra jamforbarhet éver tid, dven trots
vissa mindre korrigeringar av berdkningar av dodsrisker bland de dldsta
i befolkningen, vilka genomforts med jimna mellanrum sedan 1861.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Indikatorn ingar inte i den ordinarie indikatorsuppsattning inom
malomrade 3, och finns inte logiskt direkt under nagot av delmalen.
Indikatorn ses som ett globalt hdlsomatt med bra kvalitet som ar
lamplig att folja upp. Den har tillfalligt placerats inom delmal 3.1. For
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Sveriges del mer relevant dn att minska modradodligheten som ar
mycket 1ag i Sverige, och som ir ett globalt delmal.

Samanvindbarhet:

Aterstdende medellivslingd kan samanvindas med andra indikatorer,
t.ex. Jamstdlldhet (malomrade 5) och Minskad ojamlikhet (malomrade
10) eftersom de redovisar uppgifter efter kon, utbildningsniva och
hushallstyp. Matten finns som officiell statistik av SCB.
Livslangdstabeller som anvénds for mattet kan kombineras med andra
matt pa halsa och ohiélsa for att ta fram hélsovdgda levnadsar.
Spridningen avseende alder vid dod brukar ibland ses som ett matt pa
ojamlikhet vid doden. Spridningen har minskat 6ver tid, det kan métas
med t.ex. standardavvikelse.

Ovrig information
Ingen ovrig information.
Referenser

SCB. Kvalitetsdeklaration. Befolkningsstatistik.
https://www.scb.se/contentassets/9299bfcd87ba4c828a8d46b4db49d67a
/be0101 kd 2020 mf 200309.pdf

SCB. Statistikens framstédllning. Befolkningens utbildning.
https://www.scb.se/contentassets/776fd7a4ac2f4574ae86e4a3b5b7595¢e/
uf0506 staf 2019 tw 200428.pdf

SCB. Statistikens framstdllning. Demografisk analys. Livsldngdstabeller
efter utbildningsniva.
https://www.scb.se/contentassets/67bbc721377f47659568254a88e28627
/be0701 staf 2019 oh 200522.pdf
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https://www.scb.se/contentassets/776fd7a4ac2f4574ae86e4a3b5b7595e/uf0506_staf_2019_tw_200428.pdf
https://www.scb.se/contentassets/776fd7a4ac2f4574ae86e4a3b5b7595e/uf0506_staf_2019_tw_200428.pdf
https://www.scb.se/contentassets/67bbc721377f47659568254a88e28627/be0701_staf_2019_oh_200522.pdf
https://www.scb.se/contentassets/67bbc721377f47659568254a88e28627/be0701_staf_2019_oh_200522.pdf

Datum 36 av 135
2023-12-11

Agenda 2030, Indikatorer for hallbar utveckling
Metadata for mal 3

Mal: 3 Sakerstalla hdlsosamma liv och framja vélbefinnande for alla i
alla aldrar.

Delmal: 3.4 Till 2030 genom férebyggande insatser och behandling
minska det antal manniskor som dor i fortid av icke smittsamma
sjukdomar med en tredjedel samt framja psykisk halsa och
valbefinnande.

Indikator: 3.4.4(N) Sjalvskattad hélsa - ej uppdaterad 2023

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Statistiska centralbyran (SCB).

Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Anna Hagman
E-post anna.hagman@scb.se
Telefon 010-479 48 19

Indikatorns sammanhang

Nationell som inte direkt kan inordnas i nagot av de specificerade
delmalen. Ar egentligen en dvergripande indikator av valbefinnande i
befolkningen for hela mal 3.

Andamal:

Indikatorn i SDG-sammanhang dr nationell och tas fram for att kunna
beskriva savil forandring over tid som nuldge gdllande andel i
befolkningen, fordelat pa olika grupper sdsom kvinnor och mén nér det
giller allmént halsotillstand.

Datakillor:
Undersokningarna av levnadsforhallanden, Statistiska centralbyran.
Tillgdnglighet:

Indikatorn omfattas av den arliga publiceringen av Undersokningarna
av levnadsforhallanden de ar den finns med i undersékningen:
www.scb.se/ulf.
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Indikatorns innehall

Population och objekt:

Malpopulationen utgors av personer som ar folkbokforda i Sverige och
som dr 16 ar eller dldre under datainsamlingsaret.

Variabler:
Indikatorn redovisas i detta sammanhang fordelat pa foljande grupper:
Kon: Registeruppgift, om urvalspersonen ar kvinna eller man.

Aldersgrupper: Registeruppgift baserat pa urvalspersonens fodelsear
och avser urvalspersonens alder den 31 december respektive
undersokningsar: 16-29, 30-49, 50-64, 65+.

Inkomst: Registeruppgift, disponibel hushallsinkomst per
konsumtionsenhet uppdelat pa kvintiler i fem lika stora grupper.

Sysselsdttning:Arbete —anstélld, arbete -egen foretagare, pensiondr,
arbetslos.

Hogsta utbildningsniva: Registeruppgift, forgymnasial, gymnasial,
eftergymnasial mindre &n tre ar, eftergymnasial minst tre ar.

Fodelselandsgrupp: Registeruppgift, Sverige, Norden utom Sverige, EU
utom Norden, Europa utom Norden och EU, utanfér Europa.

Hushallstyp: Barn/ungdomar som bor med fordldrar, ensamstaende
utan barn, ensamstaende med barn 0-24 ar, gift/sambo utan barn,
gift/sambo med barn 0-24 ar.

For definition av indikatorn, se avsnitt Berdkning av indikatorn nedan.

Referenstid:
Indikatorn redovisas med tvaarsmedelvidrden, 2014-2015, 2016-2017
och 2018-2019 samt for ar 2020.

Indikatorns framstallning

Datainsamling:

Undersokningarna av levnadsforhallanden (ULF/SILC) &r en
urvalsundersokning. Urvalet dras fran SCB:s Registret 6ver
totalbefolkningen (RTB). Urvalet dras som stratifierat urval med
obundet slumpmassigt urval inom respektive stratum.
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Datainsamlingen pagar under storre delen av aret och sker
huvudsakligen genom telefonintervjuer.

Frageformular finns publicerade pa SCB:s webbsida:
https://www.scb.se/hittllssssa-statistik/statistik-efter-
amne/levnadsforhallanden/levnadsforhallanden/undersokningarna-av-
levnadsforhallanden-ulf-silc/produktrelaterat/Fordjupad-
information/ulfsilc--intervjuformular/

Under 2014-2018 uppgick bortfallet, ovagt, till 44-48 procent.

En betydande bortfallsokning har skett under aren efter 2008. Bade
andelen vigrare och andelen ej antriffbara har 6kat, men andelen ej
antraffbara har okat i storst utstrackning och utgjort en stor del av
bortfallsokningen under de senaste aren.

Mer utforlig information om bortfallsutvecklingen, bland annat fordelat
pa kon, alder, utbildningsniva samt inrikes och utrikes fédda, finns pa
SCB:s webbplats:

https://www.scb.se/hitta-statistik/statistik-efter-
amne/levnadsforhallanden/levnadsforhallanden/undersokningarna-av-
levnadsforhallanden-ulf-silc/produktrelaterat/Fordjupad-
information/bortfallsutvecklingen-i-ulf/

Nar resultaten berdknas anvinds vikter som tar hiansyn till urvalsdesign
och bortfall. Vid bortfall kan det vara sa att vissa grupper av urvalet
svarar i mindre utstrdckning dn ovriga, till exempel kan méan och yngre
svara i mindre grad &n kvinnor och dldre. Om de grupper som svarat i
mindre utstriackning har en annan fordelning pa
undersokningsvariablerna dn 6vriga kan detta ha en snedvridande
effekt pa resultatet. For att minska denna skevhet har sa kallade
kalibreringsvikter anvénts.

Bearbetningar av data:

Ingen kodning, imputering eller annan databearbetning gors med
avseende pa indikatorn.

Berdkning av indikatorn:

Indikatorn om det allmdnna halsotillstandet méats med fragan ”Hur
tycker du att din hélsa &r i allmdnhet? Ar den...

e 1 mycket bra

e 2bra
e 3 nagorlunda

e 5 mycket dalig


https://www.scb.se/hittllssssa-statistik/statistik-efter-amne/levnadsforhallanden/levnadsforhallanden/undersokningarna-av-levnadsforhallanden-ulf-silc/produktrelaterat/Fordjupad-information/ulfsilc--intervjuformular/
https://www.scb.se/hittllssssa-statistik/statistik-efter-amne/levnadsforhallanden/levnadsforhallanden/undersokningarna-av-levnadsforhallanden-ulf-silc/produktrelaterat/Fordjupad-information/ulfsilc--intervjuformular/
https://www.scb.se/hittllssssa-statistik/statistik-efter-amne/levnadsforhallanden/levnadsforhallanden/undersokningarna-av-levnadsforhallanden-ulf-silc/produktrelaterat/Fordjupad-information/ulfsilc--intervjuformular/
https://www.scb.se/hittllssssa-statistik/statistik-efter-amne/levnadsforhallanden/levnadsforhallanden/undersokningarna-av-levnadsforhallanden-ulf-silc/produktrelaterat/Fordjupad-information/ulfsilc--intervjuformular/
https://www.scb.se/hitta-statistik/statistik-efter-amne/levnadsforhallanden/levnadsforhallanden/undersokningarna-av-levnadsforhallanden-ulf-silc/produktrelaterat/Fordjupad-information/bortfallsutvecklingen-i-ulf/
https://www.scb.se/hitta-statistik/statistik-efter-amne/levnadsforhallanden/levnadsforhallanden/undersokningarna-av-levnadsforhallanden-ulf-silc/produktrelaterat/Fordjupad-information/bortfallsutvecklingen-i-ulf/
https://www.scb.se/hitta-statistik/statistik-efter-amne/levnadsforhallanden/levnadsforhallanden/undersokningarna-av-levnadsforhallanden-ulf-silc/produktrelaterat/Fordjupad-information/bortfallsutvecklingen-i-ulf/
https://www.scb.se/hitta-statistik/statistik-efter-amne/levnadsforhallanden/levnadsforhallanden/undersokningarna-av-levnadsforhallanden-ulf-silc/produktrelaterat/Fordjupad-information/bortfallsutvecklingen-i-ulf/
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Definitionen av ”Bra hélsa” dr att intervjupersonen antingen svarat
”mycket bra” eller ”bra” pa fragan.

Granskning av indikatorn:

Vid bearbetning av svarsdata och vid framstillning av resultat
genomfors granskning och det genomfors outputgranskning av
resultattabeller.

Indikatorns tillforlitlighet

De osidkerhetskallor som har storst betydelse for ULF/SILC &r urval
(beror pa att ett specifikt urval undersokts), bortfall (beror pa att svar
helt eller delvis saknas for vissa personer i urvalet) samt matning (beror
framst pa att fragor eller svar missforstas).

Den slumpmassiga osdkerheten beroende pa att undersokningen ar
baserad pa ett urval redovisas i form av osdkerhetstal. Dessa kan
anvandas for att skapa konfidensintervall. Dessa ar tillgdngliga i de
tabellpaket som publiceras pa www.scb.se/LEQ101.

Det finns inga berdkningar pa hur stor effekt de systematiska felen har
pa undersokningens resultat. For att minska effekten av bortfallsfel
anvénds hjdlpinformation for att ta fram sa kallade kalibreringsvikter.

For att minska effekten av métfel tillampas medlyssning vid ungefar 5
procent av de genomforda intervjuerna.

Mer information om statistikens kvalitet finns pa SCB:s webbplats
www.scb.se/ulf

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Indikatorn &r inkluderad i undersokningen varje ar.

Jamforbarhet over tid:

Fragan finns i ULF/SILC sedan flera ar, men har stéllts pa samma satt
och med samma svarsalternativ sedan 2014. Det dr ett skal till att
indikatorn nu redovisas fran och med 2014. Det finns méjlighet att
forlanga tidsserien bakat men da med nagot samre jamforbarhet.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Den redovisade indikatorn ar nationell.


http://www.scb.se/LE0101
http://www.scb.se/ulf
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Samanvandbarhet:

Indikatorn &r vanligt forekommande i hdlsoundersokningar och bor ha
bra samanviandbarhet med de undersokningar som anvander de
definitioner som finns i Eurostats direktiv, sdsom att enbart stélla
fragan till direkt intervjuade (det vill sdga att inte inkludera de som
svarar at nagon annan).

Ovrig information

Referenser

Statistikens kvalitet:
https://www.scb.se/contentassets/35da017ddbc3439a932bd8af95¢c58601
/le0101 kd 2019 ee 200417.pdf.

Statistikens framstallning:
https://www.scb.se/contentassets/35da017ddbc3439a932bd8af95¢c58601
/1e0101 staf 2019 ee 200417.pdf.

Redovisningsgrupper:
https://www.scb.se/contentassets/435a38e207be435db4e000ebe36b86df
[ulf-redovisningsgrupper ssd rev2020.pdf.



https://www.scb.se/contentassets/35da017ddbc3439a932bd8af95c58601/le0101_kd_2019_ee_200417.pdf
https://www.scb.se/contentassets/35da017ddbc3439a932bd8af95c58601/le0101_kd_2019_ee_200417.pdf
https://www.scb.se/contentassets/35da017ddbc3439a932bd8af95c58601/le0101_staf_2019_ee_200417.pdf
https://www.scb.se/contentassets/35da017ddbc3439a932bd8af95c58601/le0101_staf_2019_ee_200417.pdf
https://www.scb.se/contentassets/435a38e207be435db4e000ebe36b86df/ulf-redovisningsgrupper_ssd_rev2020.pdf
https://www.scb.se/contentassets/435a38e207be435db4e000ebe36b86df/ulf-redovisningsgrupper_ssd_rev2020.pdf
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Mal: 3 God halsa och vélbefinnande

Delmal: 3.4 Till 2030 genom forebyggande insatser och behandling
minska det antal manniskor som dor i fortid av icke smittsamma
sjukdomar med en tredjedel samt framja psykisk halsa och
valbefinnande.

Indikator: 3.4.5(N) Besvar av trafikbuller i eller i narheten av bostaden;
Besvar av trafikbuller inomhus med stangda fonster och dorrar;
Somnstorda av trafikbuller; Antal exponerade for héga ljudnivaer fran
trafik vid bostaden - ej uppdaterad 2023

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Folkhalsomyndigheten
Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation Lovisa Sydén
E-post agenda2030.indikatorer @folkhalsomyndigheten
.se
Telefon 010-205 24 26

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Indikatorn syftar till att understka andelen av befolkningen (%) som
uppger att de har besvir av trafikbuller i eller i ndrheten av bostaden
eller har svart att somna eller blir vickta av trafikbuller. Indikatorn ar
nationell.

Datakaéllor:

Miljohélsoenkit 1999, 2003, 2007, 2011 och 2015. Nationella
folkhadlsoenkidten 2018 och 2020.

Genom Miljohélsoenkdten foljer Folkhdlsomyndigheten hur exponering
och upplevda besvir av miljofaktorer som t.ex. buller utvecklas.
Resultaten for vuxna redovisas i Folkhdlsodata och i
visualiseringsverktyget Folkhélsostudio pa bade nationell och regional
niva, efter kon och i kombination med utbildning och undersokningsar.
Resultaten for barn fran 2019 kommer att laggas in i
Folkhilsodata/Folkhélsostudio under 2020.

Fran och med 2018 ingar fragan om somnstorning dven i den Nationella
folkhélsoenkédten.
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For lankar, se nedan.

Tillgdanglighet:
For 2003 och 2011 ars barnenkiter:

Se avsnitt om buller och hoga ljudnivaer i Miljohalsorapport 2005
utgiven av Socialstyrelsen:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/cf262002b3a94cc7b
55bb46a287c460e/miljohalsorapport-2005.pdf

och Miljohalsorapport 2013 utgiven av Institutet for Miljomedicin:
http://www.imm.ki.se/mhr2013.pdf

For 1999, 2007 och 2015 ars vuxenenkater:

Se Folkhilsodata - Miljohidlsoenkiten, nationella och regionala
resultat: "Besvir av trafikbuller efter kon, region och ar. Andel
(procent)”

http://fohm-

app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/I Milj%c3%b6h%c
3%a4dlsa/I Mili%c3%b6h%c3%a4dlsa Buller/bullkon.px/table/tableViewlL
ayout2/?rxid=b74d8053-7b13-4cfa-8716-aa2a5c66f44c

For 2018

Se Folkhilsodata - Nationella folkhalsoenkiten, nationella och
regionala resultat: ”Trafikbuller, stord av, (sjdlvrapporterat) efter alder,
kon och ar. Andel (procent).”

http://fohm-
app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/B HLV/B HLV iMi

ljohals Buller/trafbullald.px/?rxid=b74d8053-7b13-4cfa-8716-
aa2abc66f44c

Indikatorns innehall

Population och objekt:

1999: individer 19-81 bosatta i Sverige
2003, 2011: individer 12 ar bosatta i Sverige
2007: individer 18-80 bosatta i Sverige
2015: individer 18-84 bosatta i Sverige
2018: individer 16-84 ar bosatta i Sverige.

2020: individer 16-84 ar bosatta i Sverige.


https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/cf262002b3a94cc7b55bb46a287c460e/miljohalsorapport-2005.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/cf262002b3a94cc7b55bb46a287c460e/miljohalsorapport-2005.pdf
http://www.imm.ki.se/mhr2013.pdf
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/I_Milj%c3%b6h%c3%a4lsa/I_Milj%c3%b6h%c3%a4lsa__Buller/bullkon.px/table/tableViewLayout2/?rxid=b74d8053-7b13-4cfa-8716-aa2a5c66f44c
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/I_Milj%c3%b6h%c3%a4lsa/I_Milj%c3%b6h%c3%a4lsa__Buller/bullkon.px/table/tableViewLayout2/?rxid=b74d8053-7b13-4cfa-8716-aa2a5c66f44c
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/I_Milj%c3%b6h%c3%a4lsa/I_Milj%c3%b6h%c3%a4lsa__Buller/bullkon.px/table/tableViewLayout2/?rxid=b74d8053-7b13-4cfa-8716-aa2a5c66f44c
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/I_Milj%c3%b6h%c3%a4lsa/I_Milj%c3%b6h%c3%a4lsa__Buller/bullkon.px/table/tableViewLayout2/?rxid=b74d8053-7b13-4cfa-8716-aa2a5c66f44c
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/B_HLV/B_HLV__iMiljohals__Buller/trafbullald.px/?rxid=b74d8053-7b13-4cfa-8716-aa2a5c66f44c
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/B_HLV/B_HLV__iMiljohals__Buller/trafbullald.px/?rxid=b74d8053-7b13-4cfa-8716-aa2a5c66f44c
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/B_HLV/B_HLV__iMiljohals__Buller/trafbullald.px/?rxid=b74d8053-7b13-4cfa-8716-aa2a5c66f44c
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/B_HLV/B_HLV__iMiljohals__Buller/trafbullald.px/?rxid=b74d8053-7b13-4cfa-8716-aa2a5c66f44c
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Variabler:

Forutom de variabler som samlades in via frageblanketten hamtades
foljande variabler fran SCB:s register:

* Kon

« Fodelsear

» Fodelseland (dven forédldrars fodelseland for barnenkiterna)

» Medborgarskap

» Civilstand

» Hogsta avslutade utbildningsniva

» Sammanréknad forviarvsinkomst och arbetsrelaterade ersattningar
» Hushallets disponibla inkomst

« Kommun

Referenstid:

1999-2020

Indikatorns framstallning

Miljohédlsoenkédten har genomforts sedan 1999 och utvecklats under tid
samt bytt hemvist fran Socialstyrelsen till Folkhdlsomyndigheten.
Nedan beskrivning av indikatorns framstallning fran Miljohdlsoenkdten
hanvisar darfor till framstédllningen av den senaste
enkdtundersokningen som genomfordes 2015 och dr hamtad fran SCB:s
tekniska rapport for Miljohalsoenkat 2015.

Sedan 2018 har indikatorn dven framstéllts genom den Nationella
folkhdlsoenkiten - Hilsa pa lika villkor. Fullstdndig teknisk rapport
fran SCB om framstallandet av denna enkit finns hér:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca
6c6aabdc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf

Datainsamling:
Miljohalsoenkédten (2015)

Informationsbrev med inloggningsuppgifter och frageblanketter
skickades ut till urvalspersonerna med post. I ett informationsbrev
ombads personen att besvara fragorna och skicka svaret till SCB. I
undersOkningen anvidndes en webbintensiv utsdndningsstrategi. Det
innebar att forsta utskicket var i form av ett brev med
inloggningsuppgifter, andra utskicket med frageblankett, det tredje i


https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca6c6aa6dc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca6c6aa6dc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf
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form av ett paminnelsebrev med inloggningsuppgifter och det fjarde i
form av en paminnelse med ny frageblankett.

Av de svarande valde 16 841 att besvara webbenkiten, vilket var 45,4
procent av de svarande. I informationsbrevet kunde uppgiftslamnarna
lasa om undersokningens bakgrund, syfte och att undersokningen
genomfordes i samarbete mellan Folkhdlsomyndigheten och SCB.
Informationsbrevet informerade ocksa om att uppgifter himtades fran
SCB:s register och att en avidentifierad datafil levererades till
Folkhilsomyndigheten. Brevet informerade dven om
personuppgiftslagen samt offentlighets- och sekretesslagen och att det
var frivilligt att medverka i undersékningen.

For att SCB ska kunna lamna ut data fran en enkatundersokning kréavs
informerat samtycke av uppgiftslimnarna. Det innebér att de genom att
besvara blanketten och skicka in den godkanner att deras svar
kompletteras med de bakgrundsvariabler, och behandlas pa det sitt,
som beskrivs i informationsbrevet. Datainsamlingen genomfordes av
enkitenheten vid SCB. Datainsamlingen genomfordes via webb samt
skanning av de frageblanketter som kommit in via post.

Urval Miljohilsoenkédten

Urvalet har under aren okat fran cirka 16 000 personer 1999 till cirka
110 000 i den senaste Miljohdlsoenkédten som skickades ut under varen
2019.

1999: Under varen skickades enkaten ut till 15 750 personer i hela riket.
Malpopulationen var alla i aldrarna 19-81 ar som varit bosatta i Sverige
under de senaste fem aren. Totalt bestod mélpopulationen av 6 357 557
individer.

2003: Totalt skickades frageformuldr ut till fordldrarna till drygt 40 000
barn. Formulédren skickades till barnens mantalsskrivnings-adresser.
Barnen var i aldrarna 8 manader, 4 ar och 12 ar. Barnen var fodda i
Sverige eller hade varit bosatta i Sverige i minst fem ar. I hela riket
fanns det 314 651 barn som uppfyllde dessa villkor (malbefolkningen). I
manga avseenden ar fordldrarnas svar representativa for alla barn upp
till och med 14 ar, ca 1 591 000 barn.

2007: Totalt ingick 43 905 personer i enkdtundersokningen, vilket
motsvarar 0,6 procent av méalbefolkningen. I den forsta delen,
grundurvalet, valdes 10 500 personer ut. Dessa var jamnt fordelade
mellan Sveriges 21 lan. Den andra delen bestod av ett forstarkt urval for
tio 1an med sammanlagt 33 405 personer.

2011: Totalt ndstan 71 400 barn valdes ut genom ett slumpmassigt
urval inom alla lan. Cirka 36 000 personer besvarade enkiten, vilket
innebar en svarsfrekvens pa drygt 50 procent.
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2015: Nettourvalet (malgruppen) 2015 utgjordes av 88 300 personer i
aldern 18-84 ar som varit folkbokforda i Sverige i minst fem ar. I
tidigare miljohalsoenkéter var aldersintervallet 18—-81 ar men det har
alltsa utokats till 18—-84 ar for att 6ka samstammigheten med Gvriga
enkatundersokningar fran Folkhdlsomyndigheten.

2018: I den nationella folkhidlsoenkiten drogs ett obundet
slumpmassigt urval om 40 000 personer.

2020: I den nationella folkhidlsoenkiten drogs ett obundet
slumpmassigt urval om 40 000 personer.

Ar 2015 utgjordes urvalspopulationen av personer i aldern 18-84 ar,
som varit folkbokforda i Sverige sedan minst fem ar, den 23 mars 2015
(datum for forsta utskicket). En urvalsram skapades som avgransade,
identifierade och mojliggjorde koppling till objekten i populationen.
Urvalsramen i undersékningen skapades med hjilp av data fran
Registret 6ver totalbefolkningen, RTB, version 2015-01-31. Antalet
personer i urvalsramen var 7 123 256.

Urvalsramen stratifierades pa region. Grundurvalet utgjordes av ett
stratifierat obundet slumpmassigt urval (STOSU), om 500 personer fran
vart och ett av rikets 21 lan. Utover grundurvalet tillkom fortatningar av
regioner (1an, kommun eller férsamling). Totalt bildades 82 strata. Fran
urvalsramen drogs ett stratifierat obundet slumpmassigt urval om 88
300 personer.

Bortfall Miljohélsoenkiten

Bortfallet bestar dels av objektsbortfall, som innebar att
frageblanketten inte &dr besvarad alls, dels av partiellt bortfall som
innebdr att vissa fragor i blanketten inte dr besvarade. Om bortfallet
skiljer sig fran de svarande, med avseende pa
undersokningsvariablerna, sa kan skattningarna som grundar sig pa
enbart de svarande vara skeva. For att reducera bortfallsskevheten har
vikter berdknats med hjalp av kalibrering.

Objektsbortfall kan bland annat bero pa att uppgiftslaimnaren inte &r
villig att delta i undersokningen, att uppgiftslimnaren inte gar att na
eller att uppgiftslamnaren ar forhindrad att medverka. Objektsbortfallet
i denna undersokning redovisas i tabell 1 nedan.

Tabell 1. Beskrivning av objektsbortfall

Antal
Ej avhorda 48 950
Postreturer 912

Avbojd medverkan 650
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Forhindrad medverkan 228
Ej antraffad 218
Totalt 50 958

Partiellt bortfall kan bero pa att en fraga ar svar att forsta, ar kinslig,
att uppgiftslamnaren glommer att besvara fragan eller att
instruktionerna vid hoppfragor misstolkas. Det partiella bortfallet
varierar mellan 0,2 och 3 procent for de flesta av fragorna. I denna
undersOkning ligger det partiella bortfallet under 5 procent for 94,3
procent av fragorna bland webbsvaren, 76,4 procent av fragorna bland
pappersenkatsvaren och 84,1 procent av fragorna bland pappers och
webbsvar sammantaget. Webbsvaren har saledes ett ldgre partiellt
bortfall jamfort med pappersenkétsvaren. I ett fatal fragor har dock
webbsvaren ett hogre partiellt bortfall.

Nationella folkhidlsoenkidten — HLV 2018

En bortfallsanalys genomfordes 2009 som visade att de som avstar fran
att besvara enkiten inte tycks ha ett avvikande svarsmonster i
jamforelse med dem som besvarat den. Se teknisk rapport om urval och
bortfall fran SCB:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca
6c6aabdc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf

Bearbetningar av data:

Indikatorn bestar av flera olika delar som bearbetas pa olika satt. Den
del som mater ”somnstorda av buller” bestar av andelen som minst en
gang per vecka uppgav att de har svart att somna eller blir vickta av
trafikbuller. Dit rdknas de som svarade ja pa minst en av fragorna om
att bli vickt respektive ha svart att somna dagligen eller varje vecka
aret runt.

For o6vriga delar som ingar i indikatorn ridknas de som angivit att de
upplever besvar dagligen eller varje vecka aret om till andelen for
respektive besvir.

Berdkning av indikatorn:
Miljohélsoenkiten

For varje svarande person (kallas objekt i fortsattningen) har en vikt
berdknats. Syftet med detta ar att kunna redovisa resultat for hela
populationen och inte bara for de svarande. Vikten kallas darfor dven
for upprakningstal. Vikterna har berdknats utifran urvalsdesignen samt
antaganden om objektsbortfall och tackningsfel. Berdkningen gjordes
med hjdlp av ett av SCB egenutvecklat SAS-makro (CLAN).

Vikterna i denna undersékning kan beskrivas med formeln:


https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca6c6aa6dc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca6c6aa6dc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf
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Wi = d*y - 8k

dar
Wi = vikt/uppriakningstal for objekt k
d* = designvikt- och bortfallsvikt

g =justeringsvikt baserad pa hjalpinformation

Vikten d* ar den del av vikten som dels beror pa urvalsdesignen och
dels kompenserar for det totala bortfallet inom strata. Vid bortfall kan
det vara sa att vissa grupper av urvalet svarar i storre utstrackning an
Ovriga, t.ex. kan kvinnor svara i hogre grad 4n mén. Om de grupper som
svarat i hogre grad har en annan fordelning med avseende pa
undersokningsvariablerna dn ¢vriga kan detta ha en snedvridande
effekt pa resultatet. For att kompensera for detta har kalibreringsvikter
anvants. Vikterna bygger pa antagandet att ramen aterspeglar
populationen vil och darmed att 6ver- och undertackningen dr
forsumbar. Vikterna/upprakningstalen multipliceras med objektens
variabelvirden for att skapa statistikvarden gillande for populationen.
Om vikterna inte

anvands sa kan resultaten bli helt missvisande. Vikterna kompenserar
for objektsbortfallet men inte for det partiella bortfallet.

For berdkning av skattningar av totaler anviands foljande formel:
Y= s

dar
wi = vikt/uppriakningstal for objekt k
Vi = variabelvirde for objekt k

och summering sker av de svarande (r)

For berdkning av skattningar av medelvarden anviands foljande formel:

2 Wik
Z Mk

Y=

dar

wy = vikt/upprikningstal for objekt k
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vk = variabelvirde for objekt k
och summering sker av de svarande (r)
Nationella folkhalsoenkiten - HLV

Se teknisk rapport fran SCB:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca
6cbaabdc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf

Granskning av indikatorn:
Miljohéalsoenkiten

Kontroller har genomforts bland annat for att sékerstélla att endast
valida viarden forekommer i materialet. Tackningsfel, under- och
overtdckning, innebar att urvalsram och population inte helt stimmer
overens. Ett sitt att minska tdckningsfelen ar att ha bra och
uppdaterade register. Registret 6ver totalbefolkningen (RTB) bedoms
vara av god kvalitet och bra uppdaterat. I denna undersékning visade
sig 209 personer vara 6vertdckningsobjekt. Det var personer som avlidit
eller flyttat utomlands.

Ytterligare kvalitetskomponent som undersokts ar:

- Urvalsfel: avvikelsen mellan ett skattat viarde och det
faktiska vdardet som beror pa att man inte undersoker
alla objekt i populationen.

- Matfel: ett fel som kan uppsta vid mitning ar att
lamnade uppgifter skiljer sig fran faktiska uppgifter, t
ex da uppgiftslamnaren inte minns de faktiska
uppgifterna, missforstar fragan eller medvetet svarar
felaktigt.

- Bearbetningsfel: Vid den manuella och maskinella
bearbetningen av datamaterialet kan bearbetningsfel
uppsta. Exempel pa bearbetningsfel ar registreringsfel
och kodningsfel. Dessa fel kan forhindras och
upptéickas i de kontroller som genomfors vid
dataregistreringen.

- Bortfallsfel: intrdaffar om objekten i bortfallet och de
svarande skiljer sig at avseende fragorna/variablerna i
undersokningen. En beskrivning av bortfallet finns i
den bortfallsanalys som gjorts i samband med valet av
hjalpinformation till kalibreringen (se ovan).

Nationella folkhidlsoenkiten - HLV


https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca6c6aa6dc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca6c6aa6dc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf
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Se teknisk rapport fran SCB:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca
6cbaabdc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf

Indikatorns tillforlitlighet

Delmal 3.4 avser att till 2030 genom férebyggande insatser och
behandling minska det antal madnniskor som dor i fortid av icke
smittsamma sjukdomar med en tredjedel samt framja psykisk hilsa och
vilbefinnande.

Den nationella indikatorn 3.4.5 f6ljer andelen i befolkningen som
uppger att de har besvir av trafikbuller i eller i ndrheten av bostaden
eller har svart att somna eller blir vickta av trafikbuller.

Omgivningsbuller dr den typ av storning i miljon som beror flest
manniskor i Sverige och den vanligaste kallan ar trafik. Uppskattningar
visar att ndstan 20 procent av befolkningen (motsvarande 2 miljoner
manniskor), dr utsatta for trafikbuller dar den dygnsekvivalenta
ljudnivan utomhus vid fasad overstiger 55 dBA. Vagtrafik ar den klart
dominerande kallan f6ljt av spartrafik och flygtrafik (Naturvardsverket,
2014).

En av de allvarligaste effekterna av samhallsbuller dr somnstorning.
Ostord somn adr en forutsdttning for att barn och vuxna ska fungera vil
fysiologiskt och mentalt. De senaste arens forskning har stiarkt
misstanken om att langvarig exponering for trafikbuller 6kar risken for
hjért- och kdrlsjukdom. Forskningen har i huvudsak fokuserat pa
samband mellan trafikbuller och sjukdomar sasom hogt blodtryck,
hjartinfarkt och stroke (Miljohéalsorapport 2017).

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Miljohdlsoenkdten har genomforts vart 4:e ar, varannan gang for vuxna
och varannan gang for barn, sedan 1999. Senaste utskick var mars-juni
2019, vars data forvintas finnas tillgiangligt arsskiftet 2019/2020

Fran och med ar 2018 finns fragan om somnstorning av buller med i den
nationella folkhdlsoenkdten som genomfors vartannat ar.

Jamforbarhet over tid:

Nationella enkdtundersokningar i den vuxna befolkningen genomftrdes
1999 (MHE99), 2007 (MHEQ7) och 2015 (MHE15) och resultaten
beskrevs i respektive Miljohdlsorapporter MHRO1, MHRO9 och MHR17.
Nationella enkdtundersokningar om barns miljoé och hilsa genomfordes


https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca6c6aa6dc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca6c6aa6dc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf
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2003 (BMHEOQ3) och 2011 (BMHE11) dér resultaten har beskrivits i
MHRO5 respektive MHR13.

Flera enkatfragor dr liktydiga i alla enkdtundersokningarna (i vissa fall
har mindre fordndringar varit nédvandiga), vilket gor det mojligt att
jamfora resultaten och redovisa hur befolkningens miljé och upplevda
hélsa har fordndrats sedan 1999.

Fragan 1999 (vuxna) 16d:

Medfor trafikbuller (vag-, tag- eller flygtrafik) nagra av foljande
storningar?

- Svart att somna

- Blir vdckt

- Svart att ha fonster 6ppet pa dagtid

- Svart att vistas pa balkong eller uteplats

Svarsalternativen var:
- Ja, varje vecka aret runt
- Ja, varje vecka vissa delar av aret

- Ja, men mer sallan
- Nej, aldrig

Fragan 2003 (barn) 16d:
Tycker du att nagot av dessa ljud [Frdn frdgan innan: Ljud fran bilar,

bussar, gravskopor mm/Ljud fran tag, tunnelbana, sparvagn/Ljud fran
flygplan] har varit s& storande sa att du haft svart att:

- Somna

- Sova hela natten utan att vakna
Svarsalternativen var:

- Ja, flera ganger i veckan

- Ja, men mer sillan
- Nej, aldrig

Fragan 2007 (vuxna) 16d:

Medfor trafikbuller (vag-, tag- eller flygtrafik) nagra av foljande
storningar i eller i ndrheten av din bostad?

- Svartatt somna

- Blir vackt

- Svart att ha fonster 6ppet pa dagtid

- Svart att vistas pa balkong eller uteplats

Svarsalternativen var:

- Ja, varje vecka aret runt
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- Ja, varje vecka vissa delar av aret
- Ja, men mer sillan
- Nej, aldrig

Fragan 2011 (barn) 16d:

Tycker du att trafikbuller (buller och ljud fran vag-, tag- och flygtrafik)
medfor nagra av foljande storningar i eller i narheten av bostaden?

- Svart att somna
- Blir vackt

Svarsalternativen var:

- Ja, varje vecka aret runt

- Ja, varje vecka vissa delar av aret
- Ja, men mer sillan

- Nej, aldrig

Fragan 2015 (vuxna) 16d:

Medfor trafikbuller (vdg-, tag- eller flygtrafik), i eller i ndrheten av din
bostad, nagra av féljande storningar? Med ”i eller i narhet av din
bostad” menas inomhus samt utomhus alldeles i narheten, som t.ex. pa
balkong, pa innergard, i tradgard eller vid entrén.

- Svart att somna

- Blir vdckt

- Svart att ha fonster 6ppet pa dagtid

- Svart att vistas pa balkong eller uteplats

Svarsalternativen var:

- Ja, dagligen

- Ja, varje vecka aret runt

- Ja, varje vecka vissa delar av aret
- Ja, men mer sillan

- Nej, aldrig

Fragan 2018 (vuxna) 16d:

Medfor trafikbuller (vag-, tag- eller flygtrafik), i eller i narheten av din
bostad, nagra av foljande storningar? Med ”i eller i ndrheten av din
bostad” menas inomhus samt utomhus alldeles i ndarheten, som t.ex. pa
balkong, pa innergard, i tradgard eller vid entrén.

- Svart att somna

- Blir vickt

- Svart att sova med 6ppet fonster

- Svart att ha fonster 6ppet pa dagtid

- Svart att vistas pa balkong eller uteplats

Svarsalternativen var:
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- Ja, dagligen

- Ja, varje vecka aret runt

- Ja, varje vecka vissa delar av aret
- Ja, men mer sillan

- Nej, aldrig

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Det finns ingen jamforbar global indikator.

Samanvindbarhet:

Indikatorn kan samanvéandas med indikator 3.9.4(N) som beskriver:
Luftkvalitet i ndrheten av bostaden; Antal exponerade for nivaer av
luftféroreningar fran trafik vid bostaden.

Indikatorn kan ocksa samanviandas med 3.9.1 Dédsfall till féljid av
luftféroreningar i och utanfér bostaden.

Ovrig information

Ingen ovrig information.

Referenser

Lankar till datakallor, se rubrik *Tillgdnglighet” ovan
Lank till Miljohalsorapporterna:

2001:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/e874a5e74e364cb2b
95e61298002799¢e/miljohalsorapport-2001.pdf

2005:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/cf262002b3a94cc7b
55bb

2009:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9ae8f10a3a544fcd8
57c84a803602ee9/miljohalsorapport-2009.pdf

2013: http://www.imm.ki.se/mhr2013.pdf

2017:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/c44fcc5df7454b64bf
2565454bbdf0e3/miljohalsorapport-2017-02096-2016-webb.pdf

Lank till teknisk rapport for HLV:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca
6cbaabdc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf



https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/e874a5e74e364cb2b95e61298002799e/miljohalsorapport-2001.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/e874a5e74e364cb2b95e61298002799e/miljohalsorapport-2001.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/cf262002b3a94cc7b55bb
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/cf262002b3a94cc7b55bb
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9ae8f10a3a544fcd857c84a803602ee9/miljohalsorapport-2009.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9ae8f10a3a544fcd857c84a803602ee9/miljohalsorapport-2009.pdf
http://www.imm.ki.se/mhr2013.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/c44fcc5df7454b64bf2565454bbdf0e3/miljohalsorapport-2017-02096-2016-webb.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/c44fcc5df7454b64bf2565454bbdf0e3/miljohalsorapport-2017-02096-2016-webb.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca6c6aa6dc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca6c6aa6dc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf
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Lank till rapport med bakgrund och syfte med fragorna i HLV:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/d16468d6725b48f7b
fbad5f56c9a81cf/syfte-bakgrund-nationella-folkhalsoenkaten-2018.pdf

Naturvardsverket. 2014. Kartlaggning av antalet 6verexponerade for
buller. Sweco/Naturvardsverket. https://www.diva-
portal.org/smash/get/diva2:747806/FULLTEXTO1.pdf



https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/d16468d6725b48f7bfbad5f56c9a81cf/syfte-bakgrund-nationella-folkhalsoenkaten-2018.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/d16468d6725b48f7bfbad5f56c9a81cf/syfte-bakgrund-nationella-folkhalsoenkaten-2018.pdf
https://www.diva-portal.org/smash/get/diva2:747806/FULLTEXT01.pdf
https://www.diva-portal.org/smash/get/diva2:747806/FULLTEXT01.pdf
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Mal: God halsa och véalbefinnande

Delmal: 3.4 Till 2030 genom férebyggande insatser och behandling
minska det antal manniskor som dor i fértid av icke smittsamma
sjukdomar med en tredjedel samt framja psykisk halsa och
valbefinnande.

Indikator: 3.4.6(N) Psykisk pafrestning bland vuxna - ej uppdaterad 2023

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Folkhalsomyndigheten
Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Lovisa Sydén
E-post agenda2030.indikatorer @folkhalsomyndighet
en.
Telefon 010-205 24 26

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Psykisk ohilsa kan se mycket olika ut och omfattar bade
sjalvrapporterade psykiska besvar och diagnosticerade psykiatriska
tillstand. Statistik fran Folkhdlsomyndigheten visar att forekomsten av
sjalvrapporterade psykiska besvir dr hog i befolkningen och att drygt 40
procent uppger att de har besvér av dngslan, oro eller angest. Oftast
latta besvar. Psykiatriska tillstand dr mindre forekommande dn psykiska
besvir. Det dr dock en vanlig orsak till sjukskrivning och depressioner,
angest- och stressyndrom ligger bakom néstan halften av alla
sjukskrivningar i Sverige (Forsakringskassan, 2020:8 ”Sjukskrivning i
psykiatriska diagnoser”). For att félja andelen i befolkningen som kan
ha ett psykiatriskt tillstand anviands sedan 2020 indikatorn psykisk
pafrestning i HLV.

Datakaillor:

Datakalla for indikatorn dr nationella folkhdlsoenkdten, Hilsa pa lika
villkor, som dr en nationell urvalsundersokning om hilsa, levnadsvanor
och livsvillkor. Undersokningen riktar sig till personer i aldern 16-84 ar
och har genomforts varje ar framtill till ar 2016 men fran med 2016 gors
undersokningen vartannat ar. Till f6ljd av covid-19-pandemin
genomfordes en extra omgang under ar 2021. For mer information om
undersokningen hanvisas till undersdkningens sida:
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-
statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/.

Tillgdanglighet:

Indikatorn ingar i Folkhdlsomyndighetens folkhélsorapportering och i
Folkhilsodata.

Indikatorns innehall

Population och objekt:

Samtliga personer folkbokforda i Sverige i aldern 16-84 ar.

Variabler:

Andel (procent) av befolkningen 16-84 ar, uppdelat pa kon som svarat
att de upplevt psykisk pafrestning under den senaste manaden. Med
kon avses juridiskt kon. Indikatorn psykisk pafrestning méats med
Kessler psychological distress scale (K6) och bestar av 6 fragor som fangar
in i vilken omfattning man under den senaste manaden har ként sig
orolig, utan hopp, rastl6s, nedstimd, anstrangd, viardelos. Svaren
redovisas pa en skala mellan ”Hela tiden” till ”ingen del av tiden”.

Referenstid:

K6 har anvants i HLV sedan 2020-ars undersokning. Februari-maj 2020
och februari-maj 2021.

Indikatorns framstallning

Datainsamling:

Det nationella urvalet for HLV gors som ett obundet slumpmassigt
urval fran SCB:s Register Gver totalbefolkningen (RTB). Fran 2018 ars
undersokning och framat omfattas urvalet av 40 000 personer, 16—84
ar. HLV dr en tvarsnittsundersokning och datainsamling sker med hjalp
av pappers- och webbenkiter som finns pa svenska, finska och
engelska.

https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-
statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/

Bearbetningar av data:

Till de 6 fragorna hor fasta svarsalternativ som kodas till den siffra som
visas inom parentes: “Hela delen av tiden” (4); ”Mesta delen av tiden”
(3); ”Viss del av tiden” (2); ”Liten del av tiden” (1); ”Ingen del av tiden”


https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/
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(0). Poédngen for de 6 delfragorna summeras till ett totalpodng som anta
viarden mellan 0-24.

Berakning av indikatorn:

Poidngen for de 6 delfragorna summeras till ett totalpodng som kan ha
viardena 0-24. En summa om 13 eller hogre kategoriseras som psykisk
pafrestning, vilket innebar hog sannolikhet att man uppfyller
kriterierna for en psykiatrisk diagnos.

Granskning av indikatorn:

Det interna/partiella bortfallet for fragorna som ligger till grund for
berikning av indikatorn granskas. Ar 2020 var det interna bortfallet for
de 6 fragor som ingar i K6 1-1,5 procent per fraga. Ett betydande
problem ér att svarsfrekvensen i HLV har minskat 6ver tid, med sarskilt
laga svarsfrekvenser bland de yngsta deltagarna (16-29 ar).
Svarsfrekvensen for hela befolkningen 16-84 ar var 44 procent 2021.
For att kompensera for bortfallet anviands kalibreringsvikter.

Indikatorns tillforlitlighet

Indikatorn psykisk pafrestning inférdes i HLV 2020 som ersattning for
den tidigare indikatorn nedsatt psykiskt vdlbefinnande, som méttes
med General health questionnaire, GHQ. Bada mitinstrumenten avser
att uppskatta andelen av befolkningen som kan ha ett psykiatriskt
tillstand. Studier visar att K6 har god formaga att identifiera
psykiatriska tillstand i enlighet med DSM-IV (Kessler et al, 2002; 2003)
och vissa studier indikerar att K6 fungerar battre an GHQ-12 i detta
syfte (Cornelius, Groothoff, van der Klink & Brouwer, 2013).

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Indikatorn &r ny, da K6 inférdes i HLV 2020. I dagsldget har data for
indikatorn samlats in 2020 och 2021.

Jamforbarhet over tid:

Indikatorn har enbart funnits sedan 2020. Data for den tidigare
indikatorn nedsatt psykiskt vilbefinnande kan inte anvdndas som
jamforelse da den harror fran en annan skala, GHQ.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Indikatorn ar nationell.
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Samanvandbarhet:

Indikatorn anvinds i Folkhdlsomyndigheten uppfdljning av folkhélsa
och

folkhalsorapportering.

Ovrig information

Ingen Ovrig information.

Referenser

Forsdkringskassan (2020). Sjukskrivning I psykiatriska diagnoser. En
registerstudie av Sveriges arbetande befolkning I aldern 20 - 69 ar.
Socialforsakringsrapport 2020:8

Kessler R.C., Andrews G., Colpe L.]., Hiripi E., Mroczek D.K., Normand
S.L., Walters E.E., Zaslavsky A.M. (2002). Short screening scales to
monitor population prevalences and trends in non-specifi c
psychological distress. Psychol Med, 32, 959-976.

Kessler R.C., Barker P.R., Colpe L.]., Epstein ].F., Gfroerer J.C., Hiripi
E., Howes M.]., Normand S.L., Manderscheid R.W., Walters E.E.,
Zaslavsky A.M. (2003). Screening for serious mental illness in the
general population. Arch Gen Psychiatry, 60, 184 —189.

Cornelius, B.L., Groothoff, ].W., van der Klink, ].]. et al. (2013). The
performance of the K10, K6 and GHQ-12 to screen for present state
DSM-1V disorders among disability claimants. BMC Public

Health 13, 128.
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Mal: 3 God halsa och vélbefinnande

Delmal: 3.4 Till 2030 genom forebyggande insatser och behandling
minska det antal manniskor som dor i fértid av icke smittsamma
sjukdomar med en tredjedel samt framja psykisk halsa och
valbefinnande.

Indikator: 3.4.7(N) Psykiska och somatiska besvar bland skolelever - gj
uppdaterad 2023

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Folkhalsomyndigheten.
Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Lovisa Sydén
E-post agenda2030.indikatorer @folkhalsomyndighet
en.se
Telefon 010-205 24 26

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Psykisk ohilsa debuterar ofta under ungdomstiden och besviren kan bli
langvariga, vilket paverkar barnets framtidsutsikter. Psykisk ohélsa kan
maitas pa olika satt. Ett satt dr att mata forekomsten av aterkommande
psykosomatiska besvir. Psykosomatiska besvir ar vanligt
forekommande i populationen, bade bland vuxna och bland barn.
Besvir som aterkommer ofta kan vara tecken pa psykisk ohilsa, t.ex.
reaktioner pa stress. Denna indikator mater andelen barn som har
uppgett minst tva psykosomatiska besvir oftare d4n en gang i veckan
under det senaste halvaret. Nationell indikator.

Datakaillor:

Uppgifter om aterkommande psykosomatiska besvir bland skolelever
baseras pa den svenska Oversittningen av Health Behaviour in School-
aged SChilren (HBSC) symptom check list som ingar i
enkitundersokningen Skolbarns hdlsovanor. Sedan 1985/86 deltar
Sverige i undersokningen Skolbarnshilsovanor, som
Virldshélsoorganisationen samordnar. Folkhdlsomyndigheten
genomfor undersékningen péa uppdrag av regeringen. Fragorna handlar
om hélsa och levnadsvanor samt miljon i skolan och i hemmet.
Resultaten presenteras pa nationell niva. Resultaten anvinds for att
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folja upp skolbarns halsa over tid och for att identifiera omraden som
kraver insatser for att fraimja deras hilsa. Uppgifterna &r inte
personbundna.

Tillgdanglighet:

I Sverige redovisas indikatorn publiceras i Folkhdlsomyndighetens
folkhéalsorapportering. WHO redovisar internationell statistik for
indikatorn.

Indikatorns innehall

Population och objekt:

Populationen omfattar skolbarn i alder 11, 13 och 15 ar.

Variabler:

Redovisning sker uppdelat pa kon (flickor/pojkar), alder (11-, 13- och
15-aringar), fodelselandsgrupp (fodd i Sverige, fodd utomlands),
familjesituation (bor med bada fordldrarna, bor vixelvis, bor mest med
en forilder, ibland hos den andra, bor med en foralder, bor utan
fordldrar), familjens socioekonomiska villkor (ganska bra eller mycket
bra ekonomiskt, genomsnittligt stillt ekonomiskt, inte alls bra eller
inte sadrsklit bra stallt ekonomiskt)

Referenstid:

Redovisning vart fjarde ar fran 1985/86 till 2017/18.

Indikatorns framstillning

Datainsamling:

Enkdtundersékningen &dr skolbaserad och ett klusterbaserat urval gors
for varje arskurs (ak 5, 7 och 9). Ett slumpmassigt urval av skolor véljs
ut och dérefter slumpas en klass i varje skola som far besvara enkaten.

Bearbetningar av data:

Enkdtundersékningen 2017/2018 besvarades av ca 4 300 elever fran 213
skolor. Svarsfrekvensen var 47 procent pa skolniva. Svarsfrekvensen
har 6ver tid minskat pa skolniva. Detta har hanterats genom att utoka
urvalet av skolor for att fa minst 1500 svarande elever per arskurs.
Svarsfrekvensen i deltagande klasser (pa individniva) ar vanligen hog.

HBSC symptom checklist innehaller frdgor om atta olika besvir:
Huvudvirk, magont, ryggont, yrsel (somatiska) och nedstimdhet,
nervositet, somnbesvir, och irritation/daligt humor (psykiska). For att
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ta fram indikatorn aterkommande psykosomatiska summeras de olika
svarsalternativen sa att de omfattar barn som har svarat att de har haft
minst tva av ovanstaende besvir oftare dn en gang i veckan under det
senaste halvaret.

Internt bortfall exkluderas fran vidare analyser.

Berdkning av indikatorn:

Se ovan. Aterkommande psykosomatiska besvir redovisas som andel
med 95% konfidensintervall.

Granskning av indikatorn:

Vid bearbetning av svarsdata och vid framstéllning av resultat
genomfors granskning och det genomfors outputgranskning av
resultattabeller.

Indikatorns tillforlitlighet

Aterkommande psykosomatiska besvir baseras pa skalan HBSC
symptom scale som anvénds i internationella sammanhang. Skalan har
validerats i internationella studier. Svagheter med skalan &r att
besviren inte graderas vad giller intensitet, varaktighet (6ver dagen)
eller avseende vilken paverkan besviren har pa barnens liv.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

November/december vart fjarde ar. Senaste framstallningen 2018.

Jamforbarhet over tid:

1989/90 var svarsalternativen formulerade pé ett annat sétt , varfor det
saknas jamforbara data for det aret.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Indikatorn definieras och berdknas pa samma satt i alla lander
(multiple health complaints). Referenstiderna kan variera mellan
lander beroende pa hur linge respektive land har varit med i
undersokningen. Undersokningen genomfors samma ar i alla lander och
med samma urvalsprocedur. I agendan &r det en nationell indikator.
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Samanvandbarhet:

Kan vara anvandbar for andra indikatorer inom mal for utbildning.

Ovrig information

Ingen 6vrig information

Referenser

Haugland S, Wold B. Subjective health complaints in adolescence -
Reliability and validity of survey methods. ] Adolesc 2001;24:611-24.
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0140197100903932

Hetland J, Torsheim T, Aarg LE. Subjective health complaints in
adolescence: dimensional structure and variation across gender and
age. Scand ] Public Health 2002;30:223-30.
https://journals.sagepub.com/doi/10.1177/140349480203000309

Haugland S, Wold B, Stevenson J, et al. Subjective health complaints in
adolescence: A cross-national comparison of prevalence and
dimensionality. Eur ] Public Health 2001;11:4-10.
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Mal: 3 Sakerstalla hdlsosamma liv och framja vélbefinnande for alla i
alla aldrar.

Delmal: 3.5 Starka insatserna for att férebygga och behandla
drogmissbruk, inklusive narkotikamissbruk och skadligt alkoholbruk.

Indikator: 3.5.2 Alkoholkonsumtion per capita (15 ar och dldre) under ett
kalenderar i liter ren alkohol.

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Ansvarig organisation: Folkhdlsomyndigheten. Bidragande
organisation: Centralférbundet for alkohol- och narkotikaupplysning
(CAN).

Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Lovisa Sydén
E-post agenda2030.indikatorer @folkhalsomyndighet
en.se
Telefon 010-205 24 26

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Indikatorn tas fram for att redovisa den totala alkoholanskaffningen i
Sverige i liter ren alkohol per invanare 15 ar och &dldre. Indikatorn ar
global.

Datakallor:

Data sammanstélld av CAN med data fran foljande kéllor: CAN:s
Monitormitningar (surveyundersokning, telefonintervjuer),
Systembolagets forsdljningsstatistik, forsdljning pa restauranger (fran
Folkhdlsomyndigheten), forsdljning av folkol fran foretaget Delfi pa
uppdrag av Sveriges Bryggerier.

Tillgidnglighet:

Indikatorn publiceras av CAN i en arlig rapport samt pa
Folkhilsomyndighetens webbplats Indikatorlabbet. De delar som ror
den sjdlvrapporterade konsumtionen (surveyundersokningen)
publiceras i separat rapport.
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Indikatorns innehall

Population och objekt:

Aldersintervallet for intervjupersonerna i urvalet dr 17-84 ar. Endast de
respondenter som kan genomfora en intervju pa svenska ingar i
undersokningen.

Variabler:

Vi har inte mojlighet att i dagsldget att bryta ner data pa t.ex. alder och
kon for materialet som helhet.

Referenstid:

Forsdljningsstatistik for helaren 2017. Intervjuer (Monitormétningarna)
genomfordes kontinuerligt under &ret. Ar som ingar med samma
mitmetod dr 2017-2022.

Indikatorns framstallning

Datainsamling:

Urval i befolkningen gillande intervjuerna i Monitorméatningarna; de
med ett tillgdngligt telefonabonnemang i databasen PARkonsument.

Register som avser den registrerade forsaljningen (bestar av
inrapportering fran tillstandshavare av stadigvarande
serveringstillstand (restaurangrapport), fran tillverkare och
partihandlare av alkoholdrycker (statistikrapport
forsdljning/tillverkning) och direktinsamling som avser den
oregistrerade forsdljningen.

Registrerad forsdljning inkluderar:

e Systembolaget
e Restauranger
e Livsmedelsbutiker

Oregistrerad forsdljning inkluderar:

e Resandeinforsel
e Smugglad alkohol
e Hemtillverkning
e Kop via internet

Bearbetningar av data:

Se berdkningar nedan.
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Berdkning av indikatorn:

Registrerad anskaffning. Uppgifterna om forsdljningen av alkohol pa
Systembolaget erhalls direkt fran Systembolaget. Férsdljning pa
restauranger baseras pa partihandlarnas redovisade uppgifter som
publiceras av Folkhdlsomyndigheten. Forsdljningen av folkdl berdknas
av foretaget Delfi som redovisar uppgifter om forsiljning fran de
foretag som ingér i deras undersokningar, vilket dr den 6vervigande
majoriteten. For Ovriga foretag gors en uppskattning. I de redovisade
uppgifterna om folkolsforsaljningen ingar dven den forsdljning som
sker pa restauranger eller andra serveringsstéllen. Samtliga delméangder
av den registrerade anskaffningen av alkohol riknas om till liter ren
alkohol per invanare 15 ar och dldre. Denna omrikning baseras pa de av
Systembolaget redovisade alkoholhalterna i respektive dryckeskategori
respektive ar.

Oregistrerad anskaffning
1. Resandeinford alkohol

Antal forpackningar av respektive dryck respondenten tog med sig hem
vid den senaste resan summeras till en volym av respektive dryck och
totalt. Denna méangd multipliceras med antal ganger respondenten varit
utomlands under de senaste 30 dagarna. De respondenter som tog med
sig dryckerna tillsammans med nagon eller nagra andra far sina
méangder inford alkohol dividerade med det antal personer man tog med
sig dryckerna tillsammans med. (Om exempelvis en respondent tar med
sig 10 liter vin tillsammans med sin partner divideras den midngden
med tva, vilket innebar att respondentens inférda méangd blir 5 liter.)
Detta tillvigagangssitt anvinds for att undvika att samma méangd
alkohol uppges av flera personer. De inforda mangderna drycker rdknas
om till antal liter 100 procent ren alkohol.

2. Kop av smugglad alkohol

Antal forpackningar av respektive dryck respondenten kopt vid det
senaste tillfallet summeras till en volym av respektive dryck. Dessa
volymer multipliceras med antalet ganger man kopt smugglad alkohol
under de senaste 30 dagarna. Dessa méangder dryck riknas darefter om
till antal liter 100 procent ren alkohol.

3. Hemtillverkad alkohol, inklusive hembrand sprit

De méingder vin och 01 som respondenterna har fardigstallt riknas om
till liter 100 procent ren alkohol. Mdngden hembrind sprit berdknas
med hjilp av konsumtionsfragorna om de konsumerade médngderna
sprit respektive hembrind sprit. Andelen hembrind sprit av den totala
spritkonsumtionen (p) anvinds for att berdkna den totala
konsumtionen av hembrant pa nationell niva enligt féljande ekvation:
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T =0S + pH*T

I ekvationen star T for den totala spritkonsumtionen i landet, pH*T &r
andelen hembrint av den totala spritkonsumtionen. Konsumtionen,
eller mer korrekt anskaffningen, av all 6vrig sprit betecknas med OS
(forsdljning pa Systembolaget och restaurangerna samt de berdknade
delméngderna oregistrerad sprit, forutom hembrént). Tecknet * i
ekvationen ar ett multiplikationstecken.

4. Kop av alkohol 6ver internet

Antalet forpackningar av respektive dryck respondenten kopt vid det
senaste tillfdllet summeras till en volym av respektive dryck. Dessa
volymer multipliceras med antalet ganger man bestallt alkohol pa det
sdttet under de senaste 30 dagarna. De bestidllda mangderna drycker
riknas darefter om till antal liter 100 procent ren alkohol.

Berdkning av den totala alkoholanskaffningen i befolkningen:

Den registrerade anskaffningen av alkohol summeras med den
oregistrerade for att erhalla den totala anskaffningen av alkohol under
respektive ar. For den oregistrerade delen berdknas forst de
genomsnittliga méngderna resandeinford alkohol, kop av smugglad
alkohol, bestillt via internet samt hemtillverkad alkohol (bortsett fran
hembrint som berdknas separat, se ovan), separat for respektive dryck,
bland respondenterna i liter 100 procent alkohol. Denna omrakning
baseras pa de av Systembolaget redovisade alkoholhalterna i respektive
dryckeskategori respektive ar. Darefter riknas dessa mangder om till
totala volymer anskaffad alkohol i de olika kategorierna genom att
multiplicera de genomsnittliga médngderna bland respondenterna med
antalet personer som &r 15 ar och dldre i befolkningen. Dessa beriknade
mangder ar dock lagre dn de verkliga volymerna i befolkningen av
framforallt pa grund av tre faktorer. Den forsta ar att alderskategorierna
inte dr desamma, 17-84 ar i frageundersokningarna jamfort med 15 ar
och dldre i redovisningen av den oregistrerade anskaffningen. Den
andra dr att respondenter generellt sett underrapportera sina mangder
anskaffad alkohol pa grund av glémska och social 6nskvirdhet. Den
tredje ar att storkonsumenter ar 6verrepresenterade i bortfallet. For att
korrigera for dessa faktorer anvinds ett uppriakningsforfarande. Detta
upprikningsforfarande baseras pa skillnaden mellan respondenternas
uppgivna kop av alkohol pa Systembolaget och Systembolagets faktiska
forsaljning. Skillnaden mellan dessa anviands som ett matt pa
underrapporteringen och riknas om till en kvot som anvands for att
rdkna upp de olika delméngderna oregistrerad alkohol. Genom denna
upprakning korrigeras de berdknade volymerna for de tva forsta
faktorerna. Tidigare forskning har dven visat att personer som generellt
dricker mycket alkohol i storre utstriackning ar 6verrepresenterade i
bortfallet. Ett separat uppriakningsforfarande anvands for att korrigera
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aven for detta. De som deltar i undersokningen viktas med hiansyn till
variablerna kon, alder och region (Hregion). H-regioner mater
invanartathet i kommunerna, fran storstad till glesbygd. Vid skapandet
av denna viktvariabel anvidnds en sa kallad viktmatris, dar alder ar
indelad i fem kategorier, variabeln H-region i tre kategorier och kon i
tva kategorier.

Granskning av indikatorn:

Innan leverans sker en granskning pa intervjuarniva for att upptéacka
eventuella avvikelser. Dessutom sker en kontinuerlig medlyssning for
att fanga upp forbattringsmojligheter bland intervjuarna. Efter leverans
sker en traditionell granskning av sureydata, innan uppgifterna
publiceras.

Indikatorns tillforlitlighet

Uppgifterna for de oregistrerade delarna av konsumtionen dr himtade
fran en surveyundersokning. Enlig tidigare forskning ar uppgifter om
kop och konsumtion underrapporterade i den typen av undersokningar.
Med anledning av detta sker upprakningar av de redovisade uppgifterna
for att korrigera dels for en allmén underrapportering men aven for att
storkonsumenter dr 6verrepresenterade i bortfallet. I
surveyundersokningar finns alltid en viss osdkerhet. Pa grund av det
metodologiska uppldgget har inte nagra konfidensintervall berdknats.

Bortfallet i Monitormétningarnas frageundersokning har okat
successivt under perioden, vilket har varit en generell utveckling for
den hér typen av undersokningar. Under Monitormétningarnas forsta
ar, fram till 2004, uppgick det till ungefdr 40 %. Darefter steg bortfallet
till 50 % under aren 2007-2008, for att uppga till omkring 66 % under
de senaste aren. Det som definieras som bortfall i undersdkningen &r
gruppen av personer som av olika skal inte gatt att na for intervju eller
som inte velat inga i understkningen. Denna grupp har dock ersatts av
andra personer fran urvalet som intervjuats istillet for att erhalla det
onskade antalet respondenter.

Las hur bortfall hanteras under rubriken ”berdkningar”.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Arligen i september.



Datum 67 av 135
2023-12-11

Agenda 2030, Indikatorer for hallbar utveckling
Metadata for mal 3

Jamforbarhet over tid:

Indikatorn finns fran ar 2001 och darefter arligen, den &r jamforbar 6ver
tid.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Sveriges indikator innehaller bade registrerad och oregistrerad
forsdljning av alkohol som en berdkning av den totala
alkoholkonsumtionen.

Samanvindbarhet:

Indikatorn kan anvindas for att studera eventuella samband med
relaterade skadeindikatorer som sjuklighet, dodlighet och
valdsutveckling men inte pa individniva.

Ovrig information

Data som tidigare redovisats
(https://unstats.un.org/sdgs/indicators/database/) stammer inte helt
Overens med den data vi har i dagslaget och rapporterar nu.

Ar Tidigare rapporterad data | Det som nu rapporteras
https://unstats.un.org/sdgs
indicators/database/)

2000 | 8,299.. Finns ej matpunkt

2005 | 8,53.. 10,26

2010 | 9,477.. 9,5 (0verensstimmer)

2015 | 9,1666.. 9,13 (virdet har blivit justerad

fran 9,17 till 9,13 pga en
felrapportering som justerats i
efterhand)

2016 | 9,1582.. 9,04

Referenser

Centralforbundet for alkohol- och narkotikaupplysnings (CAN:s)
Monitormitningar.

https://www.can.se/undersokningar/monitormatningarna/

http://www.andtuppfoljning.se/indikatorlabbet/

https://www.can.se/Publikationer/rapporter/estimating-total-alcohol-
consumption-in-the-monitor-survey

https://www.can.se/contentassets/09a4678d0fea4eae84319939e25eb036
/estimating-total-alcohol-consumption-in-the-monitor-survey.pdf
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https://www.can.se/undersokningar/monitormatningarna/
http://www.andtuppfoljning.se/indikatorlabbet/
https://www.can.se/Publikationer/rapporter/estimating-total-alcohol-consumption-in-the-monitor-survey
https://www.can.se/Publikationer/rapporter/estimating-total-alcohol-consumption-in-the-monitor-survey
https://www.can.se/contentassets/09a4678d0fea4eae84319939e25eb036/estimating-total-alcohol-consumption-in-the-monitor-survey.pdf
https://www.can.se/contentassets/09a4678d0fea4eae84319939e25eb036/estimating-total-alcohol-consumption-in-the-monitor-survey.pdf
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Mal: 3 Sakerstalla hdlsosamma liv och framja vélbefinnande for alla i
alla aldrar

Delmal: 3.5 Starka insatserna for att forebygga och behandla
drogmissbruk, inklusive narkotikamissbruk och skadligt alkoholbruk

Indikator: 3.5.3(N) Riskkonsumtion av alkohol - ej uppdaterad 2023

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Folkhalsomyndigheten

Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Lovisa Sydén
E-post agenda2030.indikatorer @folkhalsomyndigheten.
Telefon 3910_205 24 26

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Indikatorn tas fram for att folja andelen av befolkningen 16—-84 ar med
riskkonsumtion av alkohol, det vill sdga konsumtion av alkohol som
medfor en forhojd risk for relaterade skador. Indikatorn dr nationell.

Datakaillor:

Datakalla for indikatorn ar den nationella folkhédlsoenkiten, Hilsa pa
lika villkor (HLV). HLV &r en upprepad tvdrsnittsundersokning om
hélsa, levnadsvanor och livsvillkor som baseras pa ett nationellt
obundet och slumpmassigt urval av personer i aldern 16-84 ar. HLV
genomfordes varje ar mellan 2004 och 2016, men har genomforts
vartannat ar fran 2016 med undantag for pandemiaret 2021 da en extra
undersokning genomfordes. For mer information om HLV hénvisas till:

https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-
statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/.

Tillgidnglighet:

Indikatorn redovisas till WHO (NCD Capacity Questionnaire) och ingar i
Folkhdlsomyndighetens aterkommande rapportering.
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Indikatorns innehall

Population och objekt:

Samtliga personer i aldern 16—84 ar.

Variabler:

Andel (procent) med osidkerhet (konfidensintervall) av befolkningen
16-84 ar med riskkonsumtion av alkohol. Indikatorn kan delas upp pa
kon, alder, utbildningsniva, fodelseland och lan. Kon, alder,
utbildningsniva, fédelseland och 14dn dr registervariabler. Med kon avses
juridiskt kon. Alder delas in i aldersgrupper enligt 16-29 ar, 30-44 &r,
45-64 ar och 65-84 ar. Utbildningsniva ar begridnsad till befolkningen
25-84 ar och delas in i utbildningsgrupper enligt forgymnasial,
gymnasial och eftergymnasial. Fodelseland delas fodelselandsgrupper
enligt Sverige, 6vriga Norden, 6vriga Europa och Ovriga vérlden.

Referenstid:

Februari-maj 2014, februari-maj 2016, februari-maj 2018, februari-maj
2020 och februari-maj 2021.

Indikatorns framstillning

Datainsamling:

HLV basers pa ett nationellt obundet och slumpmassigt urval.
Urvalsstorleken var 20 000 personer mellan 2004 och 2016, men har
utokats till 40 000 personer fran 2018. Urvalsramen for undersékningen
skapas med hjdlp av data fran registret 6ver totalbefolkningen (RTB).
HLV har gatt fran att vara en pappersenkit till att bli en kombination av
webb- och pappersenkét. Den senaste undersokningen 2021 skickades
forst ett informationsbrev med inloggningsuppgifter till webbenkéten.
Besvarades inte webbenkiten skickades en pappersenkit. Darefter
skickades tre paminnelser, varav den sista med en ny pappersenkiit.
Svarsfrekvensen var 42 procent 2018, 42 procent 2020 och 44 procent
2021, men har minskat dver tid fran cirka 60 procent 2004. F6r en mer
detaljerad beskrivning av datainsamlingen héanvisas till
undersokningens tekniska rapporter:

https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-
statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-
folkhalsoenkaten/tekniska-rapporter/.
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Bearbetningar av data:

Indikatorn baseras pa de tre forsta fragorna i en svensk version av
” Alcohol Use Disorders Identification Test” (AUDIT). AUDIT har
utvecklats av WHO. Kortversionen som anvéands i HLV kallas for
AUDIT-C. Fragorna ir:

1) Hur ofta har du druckit alkohol under de senaste 12 m&naderna?
a. 4 ganger/vecka eller mer

2-3 ganger/vecka

2-4 ganger/manad

1 gdng/manad eller mer séllan

Aldrig, g3 vidare till fréga ...

® Qoo

2) Hur ménga “glas” (se exempel ...) drack du en typisk dag da du
drack alkohol under de senaste 12 ménaderna?

a. 1-2

b. 3-4

c. 5-6

d. 7-9

e. 10 eller fler
f. Vetinte

3) Hur ofta drack du sex “glas” (se exempel ...) eller fler vid ett och
samma tillfalle under de senaste 12 manaderna?
a. Dagligen eller nastan varje dag
Varje vecka
Varje manad
Mer sallan &n en gdng i m3naden
Aldrig

P aoo

Svarsalternativen kodas 0—4 dar 4 anger hogst frekvens eller storst
mangd.

Berakning av indikatorn:

Svaren pa fragorna 1-3 under ”Bearbetning av data” summeras. Max
poang ar 12. Gransvérdet for riskbruk av alkohol &r satt till 5 podng eller
fler for kvinnor och 6 poing eller fler fér méan.

Andel med riskbruk av alkohol skattas for befolkningen och for olika
grupper som viktad andel svarande.

For att reducera paverkan av bortfallet berdknas kalibreringsvikter.
Vikterna berdknas utifran urvalsdesign samt antaganden om
objektsbortfall och tdckningsfel. Berdkningen gors med hjalp av ett av
SCB utvecklat SAS-makro (ETOS). Vikterna i undersokningen kan
beskrivas med formeln:

wk =dk . vk
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dar wk = vikt/uppriakningstal for objekt k
dk = designvikt for objekt k
vk = kalibreringsvikt for objekt k baserad pa hjdlpinformation

Bade icke aldersstandardiserade och aldersstandardiserade varden
presenteras.

Granskning av indikatorn:

Resultaten jamfors med tidigare resultat och granskas av sakkunniga.

Indikatorns tillforlitlighet

Bortfallet bedoms vara den storsta kéllan till osdkerhet och dess
paverkan pa skevheten pa beriknade statistiska storheter ar okand.
Anvindningen av kalibreringsvikter vid framtagandet av de statistiska
storheterna bedéms dock lindra skevheten i skattningarna till en viss
grad. Tackningsfelet bedoms vara litet och ramtackningen bedoms vara
mycket god. For att begriansa métfelet har enkatfragorna i
undersokningen genomgatt matteknisk granskning. Griansvardena har
aven provats mot fullingdsversionen av AUDIT. Inga andra
beddomningar av risk for matfel har gjorts. Tankbara métfel inkluderar
underrepresentation av personer med alkoholproblem, brister i
metodtrohet sdsom anpassning av AUDIT-C till svenska forhallanden
och ordningsfoljd pa svarsalternativen, och underrapportering av
alkoholkonsumtion. Mest troligt leder dessa matfel till
underskattningar av punktestimaten. Osdkerhetsmattet som tas fram ar
standardavvikelse. For information om storlek pa objektbortfall och
partiellt bortfall hdnvisas till HLVs tekniska rapporter:

https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-
statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-
folkhalsoenkaten/tekniska-rapporter/.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Undersokningen genomfordes varje ar mellan 2004 och 2016, men
genomfors vartannat ar fran 2016 (det vill saga 2018, 2020 och sa
vidare) med undantag for att en extra undersdkning genomfordes under
pandemiaret 2021. Data finns tillgdngligt i slutet av det ar som
undersokningen genomfors.
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Jamforbarhet over tid:

Indikatorn bedoms vara jaimforbar 6ver tid. Undersokningen genomfors
under manaderna februari-maj det aktuella aret. Enkatfragorna, bade
nér det giller lydelse och svarsalternativ, var samma under aren 2004-
2015. Lydelsen pa fragorna dndrades 2016 till dem som anges under
”Bearbetning av data”. Andringarna bestod av en d@ndring av tempus i
fragorna 2 och 3, tilligg av en hdanvisning till exemplen pa glas i fraga 3
och tillagg av tidsangivelsen "under de senaste 12 manaderna” i
fragorna 2 och 3. Andringarna medférde nagot hogre punktestimat
overlag.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Indikatorn ar en nationell indikator.

Samanvandbarhet:

Indikatorn kan anvindas tillsammans med den globala indikatorn 3.5.2,
alkoholkonsumtion per capita 15 ar och &ldre, for att ge en bild inte
bara av den genomsnittliga konsumtionen av alkohol per capita utan
aven forekomsten av riskkonsumtion av alkohol, det vill sdga
konsumtion av alkohol som medf6r en forhojd risk for relaterade
skador. Att den nationella indikatorn kan delas upp pa olika grupper
innebér att den mojliggor ett jamlikhetsperspektiv.

Ovrig information

Referenser

HLV: https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-
statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/

Riskkonsumtion av alkohol:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-
statistik/tolkad-rapportering/folkhalsans-
utveckling/resultat/levnadsvanor/alkohol-riskkonsumtion/

Datakalla: http://fohm-
app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/B HLV/B HLV alL
evvanor aablevvanoralk/



https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/tolkad-rapportering/folkhalsans-utveckling/resultat/levnadsvanor/alkohol-riskkonsumtion/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/tolkad-rapportering/folkhalsans-utveckling/resultat/levnadsvanor/alkohol-riskkonsumtion/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/tolkad-rapportering/folkhalsans-utveckling/resultat/levnadsvanor/alkohol-riskkonsumtion/
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/B_HLV/B_HLV__aLevvanor__aabLevvanoralk/
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/B_HLV/B_HLV__aLevvanor__aabLevvanoralk/
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/B_HLV/B_HLV__aLevvanor__aabLevvanoralk/
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Mal 3. Sakerstélla hdlsosamma liv och framja vélbefinnande for alla i
alla aldrar

Delmal: 3.5 Starka insatserna for att férebygga och behandla
drogmissbruk, inklusive narkotikamissbruk och skadligt alkoholbruk..

Indikator 3.5.4(N) Psykisk stérning och beteendestdrning av
psykoaktiva substanser, dvs. av alkohol och narkotika bland patienter
15 ar och aldre inom sluten- eller 6ppenvarden per 100 000 invanare - j
uppdaterad 2023

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Socialstyrelsen

Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Marianne Aggestam
E-post Marianne.aggestam@socialstyrelsen.se
Telefon 075-247 36 03

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Den nationella proxy-indikatorn méater beroendediagnoser inom
sluten- och 6ppenvarden och visar endast en delpopulation av det den
globala indikatorn som avser att mita tdckningsgrad av all prevention
och behandling vid beroende av olika substanser.

Datakaillor:
Patientregistret, Socialstyrelsen.
Tillgidnglighet:

Den nationella indikatorn uppdateras regelbundet i Socialstyrelsen
statstikdatabas som Oppna data.

Indikatorns innehall

Population och objekt:

Objektet som ingar kommer fran Patientregistret och bestar av
individer 15 ar och dldre som erhaller huvudiagnoser under respektive
kalendar efter kontakt med sluten- och éppen specialiserad vard.



https://sdb.socialstyrelsen.se/if_par/val.aspx
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Individerna ar folkbokforda i Sverige, om de lagar, forordningar och
andra regler som giller for folkbokforingen har efterlevts utan fel.

Variabler:
Kon - juridiskt kon
Alder — uppnadd for individ vid tiden for vardkontakt.

Ar - &r for huvuddiagnos.

Referenstid:

Ar 2008-2020

Indikatorns framstallning

Datainsamling:

Vard och behandling inom sluten-och 6ppenvard méts genom
inrapporterad statistik av huvuddiagnoser fran Socialstyrelsens
patientregister i slutenvard och specialiserad 6ppenvard i
Statistikdatabasen. Patientregistret dr ett hidlsodataregister som ar
reglerat i lagen (1998:543) om hilsodataregister och tillhorande
forordning (2001:707). I lagen och forordningen regleras vilka uppgifter
som far finnas i registret liksom skyldigheten f6r dem som bedriver
hilso- och sjukvard att lamna uppgifter till patientregistret. Uppgifter
fran Patientregistret ger underlag for statistik om sjukdomar och
behandlingar i den svenska specialistvarden.

Bearbetningar av data:

For indikatorn anvidnds den internationella statistiska klassifikation av
sjukdomar och relaterade halsoproblem med foljande huvuddiagnoser
enligt ICD-10. I Statistikdatabasen viljs: ”Val av vardform”: Sluten
och/eller specialiserad dppen vard (fr.o.m. 2008).

Alkohol

F10 Psykiska storningar och beteendestérningar orsakade av alkohol
Narkotika

F11 Psykiska storningar och beteendestorningar orsakade av opioider
F12 Psykiska storningar och beteendestorningar orsakade av cannabis

F13 Psykiska storningar och beteendestorningar orsakade av sedativa
och hypnotika


https://klassifikationer.socialstyrelsen.se/
https://sdb.socialstyrelsen.se/if_par/val.aspx
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F14 Psykiska storningar och beteendestorningar orsakade av kokain

F15 Psykiska storningar och beteendestorningar orsakade av andra
stimulantia, daribland koffein

F16 Psykiska storningar och beteendestérningar orsakade av
hallucinogener

F18 Psykiska storningar och beteendestorningar orsakade av flyktiga
l6sningsmedel

F19 Psykiska storningar och beteendestdrningar orsakade av flera
droger i kombination och av andra psykoaktiva substanser

Berdkning av indikatorn:

Antal patienter med huvuddiagnos psykisk stérning och
beteendestorning av psykoaktiva substanser, dvs. av alkohol och
narkotika bland patienter 15 ar och dldre inom sluten- eller
oppenvarden per 100 000 invanare.

e Antal patienter (x) som har en huvuddiagnos psykiska stérningar och
beteendestérningar orsakade av alkohol (F10) bland patienter 15 &r
och dldre inom sluten- eller 6ppenvarden under ett givet kalenderdr
per 100 000 invanare.

e Antal patienter (x) som har en huvuddiagnos psykiska stérningar och
beteendestdérningar orsakade av narkotika samt av flera droger i
kombination (F11-F16, F17-F19) bland patienter 15 &r och &ldre inom
sluten- eller 6ppenvarden under ett givet kalenderdr per 100 000
invanare.

Granskning av indikatorn:

Patientregistret startades 1964 och ar sedan 1987 rikstdckande.
Uppgifterna till patientregistret omfattar sedan 2001 bade offentliga
och privata vardgivare. Lakarbestk med kirurgi samlades i registret fran
ar 1997. Ovriga lakarbesok i specialiserad oppenvard lades till fran ar
2001. Ar 2009 borjade dven diagnoser och utforda atgarder for patienter
som vardats i psykiatrisk tvangsvard samlas in. Sedan 2016 ingar dven
information om akutmottagningarnas vantetider. Bortfallet ar lagt och
patientregistret granskas kontinulerigt.

Indikatorns tillforlitlighet

Indikatorn bedoms som tillforlitlig genom och att den mater antal
patienter med en huvuddiagnos for psykisk storning och
beteendestorning av psykoativa substanser enligt beskrivningen ovan.
Indikatorn visar endast en delpopulation av alla som far prevention och
behandling pga. av sitt beroende. Variationer i utfallet 6ver tid kan
innebdra att registreringen i varden blivit battre, att diagnossattningen



Datum 76 av 135
2023-12-11

Agenda 2030, Indikatorer for hallbar utveckling
Metadata for mal 3

blivit mer korrekt, ett minskat utfall kan darfor inte tolkas som att
behov av vard och behandling har minskat. Data fran priméarvarden
ingar inte eftersom sadan data inte kan redovisas pa nationell niva.
Socialstyrelsens nationella riktlinjerna for vard och st6d vid missbruk
och beroende redovisar rekommendationer ur ett styr- och
ledningsperspektiv for hilso- och sjukvarden och socialtjansten.
Rekommendationerna om vard och stdd vid missbruk och beroende
omfattar foljande omraden: bedomningsinstrument, medicinska tester,
lakemedelsbehandling, psykologisk och psykosocial behandling, sociala
stodinsatser fran socialtjansten, behandling vid samsjuklighet och
behandling av ungdomar med alkohol- eller narkotikaproblem. Det
finns indikatorer som visar pa foljsamheten till de olika
behandlingsrekommendationerna.

Likasa redovisas inte data fran andra verksamhetsomraden som
tvangsvard, socialtjanst eller forebyggande eller rehabiliternade
insatser.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Den nationella indikatorn tas fram aterkommande i Socialstryelsens
statstikdatabas.

Jamforbarhet over tid:

Den naitonella indikatorn dr jamforbar 6ver tid. Vid tolkning av
tidsserier bor dock fordndringar i kodningen av huvuddiagnoser beaktas
som sadana forekommer.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Avvikelse forekommer. Den nationella indikator 3.5.1(N) &r inte
jamforbar med den globala indikatorn 3.5.1.

Samanvandbarhet:

Ovrig information

Referenser

e Den globala SDG-indikatorns metadata for 3.5.1.
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Lank: https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-
05-01.pdf

Information om Socialstyrelsens nationella riktlinjerna for vard
och stoéd vid missbruk och beroende med rekommendationer for
halso- och sjukvarden och socialtjdnsten ur ett styr- och
ledningsperspektiv.

Lank: https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-
dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2019-1-16.pdf

Information om konsumtions- och skadeutvecklingen av alkohol
och andra droger i samhallet finns hos CAN - Centralférbundet
for alkohol- och narkotikaupplysning —ett nationellt
kompetenscentrum inom ANDT-omradet. Lank:
https://www.can.se/undersokningar/

Information om Alkohol- och narkotikaberoende - Férekomst,
6verlappning och demografiska skillnader enligt register éver
dppen- och slutenvard, lakemedelsuttag, sjuk- eller
aktivitetsersattning och lagférda brott. Folkhdlsomyndigheten.
Lank:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publiceratmaterial/publikat
ionsarkiv/a/alkohol--och-narkotikaberoende/



https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-05-01.pdf
https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-05-01.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2019-1-16.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2019-1-16.pdf
https://www.can.se/undersokningar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publiceratmaterial/publikationsarkiv/a/alkohol--och-narkotikaberoende/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publiceratmaterial/publikationsarkiv/a/alkohol--och-narkotikaberoende/
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Mal: 3. God halsa och vélbefinnande
Delmal: 3.6 Minska antalet dodsfall och skador i vagtrafiken

Indikator: 3.6.1 Dodsfall genom trafikolyckor

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er)

Trafikanalys publicerar officiell statistik, Polisen rapporterar fran
vagtrafikolyckor och Transportstyrelsen forvaltar databasen med
uppgifterna.

Kontaktuppgifter
Kontaktinformation | Maria Melkersson
E-post Maria.melkersson@trafa.se
Telefon 010-41442 16

Indikatorns sammanhang

Andamal

Andamalet om omkomna och skadade i vagtrafiken ar att beskriva hur
sidkerheten och oonskade foljder for hilsa och vilbefinnande utvecklas i
vagtrafiken.

Datakallor

Polisen rapporterar fran vagtrafikolyckor och Transportstyrelsen
forvaltar databasen med uppgifterna. Officiell statistik om
Vigtrafikskador baseras pa polisens uppgifter som kompletterats med
bl.a. registeruppgifter fran SCB och Réttsmedicinalverket.

Tillgdnglighet

Indikatorn publiceras arligen som en del av den officiell statistiken om
Vigtrafikskador pa https://www.trafa.se/vagtrafik/vagtrafikskador/, i
tabeller, statistiknyhet och i databaser samt tillsammans med
metoddokumentation.

Indikatorns innehall

Population och objekt

Intressepopulation ar alla olyckor, skador och dédsfall i vagtrafiken.
Malpopulation &r de olyckor, skador och dédsfall som polisen rapporterat



https://www.trafa.se/vagtrafik/vagtrafikskador/

Datum 79 av 135
2023-12-11

Agenda 2030, Indikatorer for hallbar utveckling
Metadata for mal 3

om till Transportstyrelsen, enligt Kungorelse (1965:561) om statistiska

uppgifter angdende véagtrafikolyckor.

Statistiken baseras pa uppgifter fran polisen om personskador och
olyckor i vagtrafik pa svenska vigar, dar minst ett fordon i rorelse varit
inblandat. I statistiken redovisas foljande.

Variabler

Antal Dodsfall genom trafikolyckor och antal Skadade i vagtrafiken,
svart skadade och lindrigt skadade, avser alla de olyckor varifran
polisen rapporterat.

Referenstid

Helar, senast tillgdngliga statistik avser 2022.

Indikatorns framstillning

Datainsamling

Polisen rapporterar fran de olyckor dér de varit ndrvarande och dar
personskada uppstatt. Uppgifterna om skador och dédsfall rapporteras
av polisen till Transportstyrelsen, enligt Kungorelse (1965:561) om
statistiska uppgifter angaende vagtrafikolyckor.

Transportstyrelsen forvaltar databasen med uppgifter fran polisen, som
kompletteras med uppgifter fran SCB (d6dsdatum),
Rattsmedicinalverket (dodsorsaker, alkohol i blodet hos omkomna
forare) samt Vigtrafikregistret (egenskaper hos fordon i olyckan) och
Korkortsregistret (forares korkortsbehorighet).

Sjalvmord och sjukdomsfall exkluderas fran omkomna i
Vigtrafikskador. Bedomning pa individniva gors av en sarskild
expertgrupp.

Bearbetningar av data

Trafikanalys anvinder Transportstyrelsens databas 6ver
polisrapporterade olyckor och skadade/omkomna personer i dessa. Inga
imputeringar eller modellantaganden gors.

Berdkning av indikatorn

Indikatorn dr antal. Inga imputeringar eller andra skattningar gors.
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Granskning av indikatorn

Transportstyrelsen gor kontinuerliga granskningar av datamaterialet
och publicerar dven preliminart antal omkomna och skadade varje
manad.

Indikatorns tillforlitlighet

Statistiken om skador och olyckor i vigtrafik redovisar polisens
rapportering av vagtrafik-olyckor med personskada. Alla
personskadeolyckor kommer emellertid inte till polisens kinnedom,
vilket gor att saval det verkliga antalet skadade som antalet olyckor ar
betydligt storre dn det som redovisas i statistiken. Det dr endast de
olyckor polisen kinner till och som de rapporterar som finns i den
officiella statistiken. Vad géller antal omkomna ar tillforlitligheten
storre. Polisens uppgifter om dodsfall i vagtrafiken dr kompletterade
med en rad andra killor och darmed troligen heltdckande for omkomna
i vagtrafiken.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens

Indikatorn publiceras i Vagtrafikskador som &r en arlig publikation (i
slutet av april aret efter det statistiken avser).

Jamforbarhet over tid

Viss forsiktighet bor iakttas om antal omkomna och skadas studeras
over en langre tid. Sjalvmord och déd pa grund av annat dn
vagtrafikolyckan (fraimst sjukdom) har hanterats olika 6ver tid. Det dr
osakert hur kontroll av dédade pa grund av sjukdom och sjalvmord
skedde tidigare. Sedan databasen Strada togs i bruk 2003 sker
konsistent kontroll av uppgifterna dven om utveckling av kvalitet sker
kontinuerligt, tack vare tillgang till fler underlag. Fran och med 2010
exkluderas omkomna i ”sjdlvmord och andra avsiktliga hindelser”.

Tidsseriebrott av andra slag beskrivs narmare i dokumentationen pa
hemsidan, https://www.trafa.se/vagtrafik/vagtrafikskador/

Jamforbarhet med den globala indikatorn

Malen i Agenda 2030 avser alla omkomna och skadade i
vagtrafikolyckor medan den indikator som finns tillgdnglig avser enbart
omkomna/skadade polisrapporterade olyckor.
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Samanvandbarhet

Indikatorerna pa omkomna och skadade i vigtrafiken kan anviandas
tillsammans med andra indikatorer som avser kalenderar.

Ovrig information

Ingen Ovrig information.

Referenser

Trafikanalys hemsida for officiell statistik om Vagtrafikskador
https://www.trafa.se/vagtrafik/vagtrafikskador/

Transportstyrelsens databas Strada beskrivs har
https://www.transportstyrelsen.se/sv/vagtrafik/statistik/Olycksstatistik/o
m-strada/



https://www.trafa.se/vagtrafik/vagtrafikskador/
https://www.transportstyrelsen.se/sv/vagtrafik/statistik/Olycksstatistik/om-strada/
https://www.transportstyrelsen.se/sv/vagtrafik/statistik/Olycksstatistik/om-strada/
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Mal: 3. God halsa och vélbefinnande
Delmal: 3.6 Minska antalet dodsfall och skador i vagtrafiken

Indikator: 3.6.2.(N) Skadade i vagtrafiken, svart skadade och lindrigt
skadade - ej uppdaterad 2023

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er)

Trafikanalys publicerar officiell statistik, Polisen rapporterar fran
vagtrafikolyckor och Transportstyrelsen forvaltar databasen med
uppgifterna.

Kontaktuppgifter
Kontaktinformation | Maria Melkersson
E-post Maria.melkersson@trafa.se
Telefon 010-41442 16

Indikatorns sammanhang

Andamal

Andamalet om omkomna och skadade i vagtrafiken ar att beskriva hur
sidkerheten och oonskade foljder for hilsa och vilbefinnande utvecklas i
vagtrafiken.

Datakallor

Polisen rapporterar fran vagtrafikolyckor och Transportstyrelsen
forvaltar databasen med uppgifterna. Officiell statistik om
Vigtrafikskador baseras pa polisens uppgifter som kompletterats med
bl.a. registeruppgifter fran SCB och Réttsmedicinalverket.

Tillgdnglighet

Indikatorn publiceras arligen som en del av den officiell statistiken om
Vigtrafikskador pa https://www.trafa.se/vagtrafik/vagtrafikskador/, i
tabeller, statistiknyhet och i databaser samt tillsammans med
metoddokumentation.
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Indikatorns innehall

Population och objekt

Intressepopulation &r alla olyckor, skador och dodsfall i vagtrafiken.
Malpopulation ar de olyckor, skador och dodsfall som polisen
rapporterat om till Transportstyrelsen, enligt Kungorelse (1965:561) om
statistiska uppgifter angaende vagtrafikolyckor.

Statistiken baseras pa uppgifter fran polisen om personskador och
olyckor i vigtrafik pa svenska vigar, dar minst ett fordon i rorelse varit
inblandat. I statistiken redovisas foljande.

Variabler

Antal Dodsfall genom trafikolyckor och antal Skadade i vigtrafiken,
svart skadade och lindrigt skadade, avser alla de olyckor varifran
polisen rapporterat.

Referenstid

Helar, senast tillgingliga statistik avser 2020.

Indikatorns framstallning

Datainsamling

Polisen rapporterar fran de olyckor dar de varit narvarande och dar
personskada uppstatt. Uppgifterna om skador och dodsfall rapporteras
av polisen till Transportstyrelsen, enligt Kungorelse (1965:561) om
statistiska uppgifter angaende vigtrafikolyckor.

Transportstyrelsen forvaltar databasen med uppgifter fran polisen, som
kompletteras med uppgifter fran SCB (d6dsdatum),
Rattsmedicinalverket (dodsorsaker, alkohol i blodet hos omkomna
forare) samt Vagtrafikregistret (egenskaper hos fordon i olyckan) och
Korkortsregistret (forares korkortsbehorighet).

Sjalvmord och sjukdomsfall exkluderas frdn omkomna i
Vigtrafikskador. Bedomning pa individniva gors av en sarskild
expertgrupp.

Bearbetningar av data

Trafikanalys anvidnder Transportstyrelsens databas 6ver
polisrapporterade olyckor och skadade/omkomna personer i dessa. Inga
imputeringar eller modellantaganden gors.
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Berdkning av indikatorn

Indikatorn dr antal. Inga imputeringar eller andra skattningar gors.

Granskning av indikatorn

Transportstyrelsen gor kontinuerliga granskningar av datamaterialet
och publicerar dven preliminart antal omkomna och skadade varje
manad.

Indikatorns tillforlitlighet

Statistiken om skador och olyckor i vagtrafik redovisar polisens
rapportering av vagtrafik-olyckor med personskada. Alla
personskadeolyckor kommer emellertid inte till polisens kinnedom,
vilket gor att saval det verkliga antalet skadade som antalet olyckor ar
betydligt storre dn det som redovisas i statistiken. Det dr endast de
olyckor polisen kidnner till och som de rapporterar som finns i den
officiella statistiken. Vad géller antal omkomna ér tillfrlitligheten
storre. Polisens uppgifter om dodsfall i vagtrafiken dr kompletterade
med en rad andra killor och darmed troligen heltdackande for omkomna
i vagtrafiken.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens

Indikatorn publiceras i Vagtrafikskador som &r en arlig publikation (i
slutet av april aret efter det statistiken avser).

Jamforbarhet over tid

Viss forsiktighet bor iakttas om antal omkomna och skadas studeras
over en langre tid. Sjalvmord och dod pa grund av annat dn
vagtrafikolyckan (fraimst sjukdom) har hanterats olika 6ver tid. Det dr
osakert hur kontroll av dédade pa grund av sjukdom och sjalvmord
skedde tidigare. Sedan databasen Strada togs i bruk 2003 sker
konsistent kontroll av uppgifterna dven om utveckling av kvalitet sker
kontinuerligt, tack vare tillgang till fler underlag. Fran och med 2010
exkluderas omkomna i ”sjdlvmord och andra avsiktliga hindelser”.

Tidsseriebrott av andra slag beskrivs ndrmare i dokumentationen pa
hemsidan, https://www.trafa.se/vagtrafik/vagtrafikskador/
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Jamforbarhet med den globala indikatorn

Malen i Agenda 2030 avser alla omkomna och skadade i
vagtrafikolyckor medan den indikator som finns tillgdnglig avser enbart
omkomna/skadade polisrapporterade olyckor.

Samanvandbarhet

Indikatorerna pa omkomna och skadade i vigtrafiken kan anviandas
tillsammans med andra indikatorer som avser kalenderar.

Ovrig information
Ingen ovrig information.

Referenser

Trafikanalys hemsida for officiell statistik om Végtrafikskador
https://www.trafa.se/vagtrafik/vagtrafikskador/

Transportstyrelsens databas Strada beskrivs har

https://www.transportstyrelsen.se/sv/vagtrafik/statistik/Olycksstatistik/o
m-strada/



https://www.trafa.se/vagtrafik/vagtrafikskador/
https://www.transportstyrelsen.se/sv/vagtrafik/statistik/Olycksstatistik/om-strada/
https://www.transportstyrelsen.se/sv/vagtrafik/statistik/Olycksstatistik/om-strada/
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Mal: Mal 3 Sakerstélla hdlsosamma liv och framja vélbefinnande for alla
i alla aldrar

Delmal: 3.7 Senast 2030 sikerstilla att alla har tillgang till sexuell och
reproduktiv halsovard, inklusive familjeplanering, information och
utbildning, och att reproduktiv hdlsa integreras i nationella strategier
och program.

Indikator: 3.7.1(P) Anvandning av preventivmedel bland 16-44-aringar -
ej uppdaterad 2023

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Folkhdlsomyndigheten

Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Lovisa Sydén
E-post agenda2030.indikatorer@folkhalsomyndigheten.
Telefon ﬁO—ZOS 24 26

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Indikatorn tas fram for att méta preventivmedelsanvdndning som en
bestdmningsfaktor for sexuell och reproduktiv hilsa och rattigheter.

"Moderna metoder" kan definieras pa olika satt och alderspannet i den
globala indikatorn &r inte detsamma som Folkhédlsomyndigheten brukar
anvidnda. Det dr dessutom svart att estimera "behov" i svenska
befolkningen, efterfragan &r ocksa relevant. I den nationella
uppfoljningen av de Globala malen anvénds istillet en proxy indikator
3.7.1 (P) Preventivmedelsanvandning bland kvinnor 16-44 ar (SRHR
2017, publicerad 2019). Indikatorn méter faktisk anvindning av
preventivmedel bland kvinnor generellt.

Datakaillor:

SRHR2017 - en befolkningsundersokning bland personer 16-84 ar i
Sverige.

Tillgidnglighet:

Se rapport:



mailto:agenda2030.indikatorer@folkhalsomyndigheten.se
mailto:agenda2030.indikatorer@folkhalsomyndigheten.se
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-
material/publikationsarkiv/s/sexuell-och-reproduktiv-halsa-och-
rattigheter-i-sverige-2017/?pub=60999

Indikatorns innehall

Population och objekt:

Individer 16-84 ar bosatta i Sverige. For indikatorn 3.7.1(P), géller det
individer 16-44 ar bosatta i Sverige.

Variabler:

Aldersgrupper 16-29, 30-44, 45-64, 65-84 &r har anvints, vidare kan
data brytas ned pa, fodelseregion norden icke norden, utbildningsniva
forgymnasial, gymnasial, eftergymnasial, inkomstniva och sexuell
identitet hetero-, bi och homosexuell.

Referenstid:

Indikatorns framstillning

Datainsamling:
Urval:

Enkéten riktades till individer i aldrarna 16-84 ar. Det giller 4ven andra
befolkningsbaserade undersokningar sasom Hilsa pa lika villkor (HLV)
och Hiv i Sverige 2016, vilket mojliggor jaimforelser.

SCB var ansvariga for urvalsdragning, utskick och leverans av
registervariabler. SCB ansvarade dven for populationsurvalet.
Urvalsramen byggde pa Registret 6ver totalbefolkningen (RTB) i juni
2017. Antalet personer i urvalsramen var 7 906 368, dvs. de personer
som vid tidpunkten var i aldrarna 16—84 ar och var folkbokforda i
Sverige. Fran urvalsramen drogs ett stratifierat obundet slumpmassigt
urval om 50 016 personer. Ett stratifierat obundet slumpmassigt urval
innebar att alla objekt inom ett stratum har samma sannolikhet att
komma med i urvalet. Totalt bildades 48 stratum utifran kon, alder och
bostadsregion.

Urvalsramen stratifierades pa kon (2)* alder (4) * regioner (6)
Kon (2 grupper): Kvinna, Man
Alder (4 grupper): 16-29, 30-44, 45-64 och 65-84 ar

Regioner (6 grupper):
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- Region Norrbotten, Region Visterbotten, Region Jaimtland
Hirjedalen och Region Visternorrland

- Region Géivleborg, Region Dalarna, Region Vistmanland, Region
Varmland och Region Uppsala

- Region Sormland, Region Ostergotland, Region Orebro ldn, Region
Jonkopings lan, Region Kalmar ldn, Region Kronoberg, Region
Halland och Region Blekinge

- Vistra Gotalandsregionen

- Region Skane

- Region Stockholm och Region Gotland

Undersokningen genomfordes som en sjdlvrapporterad
web/pappersenkit.

Datainsamlingsmetod:

I ett forsta informationsbrev kunde uppgiftslimnarna lasa om
undersokningens bakgrund och syfte samt att undersékningen
genomfordes i samarbete mellan Folkhdlsomyndigheten och SCB.
Enkéatfabriken AB var ansvarig for utveckling och support av
webbenkiten och att skanna in svaren fran pappersenkaten. Detta
framgick ocksa i informationsbrevet samt att uppgifter hamtades fran
SCB:s register och att en avidentifierad datafil skulle levereras till
Folkhdlsomyndigheten. Brevet informerade dven om
personuppgiftslagen och offentlighets- och sekretesslagen, och att det
var frivilligt att medverka i undersokningen. I det andra utskicket
skickades pappersenkiten per post till respondenterna tillsammans
med information om att enkiten dven gick att fylla i via internet. Efter
det skickades ytterligare en pappersenkat ut. Tva skriftliga paminnelser
skickades ut. Den totala datainsamlingstiden omfattade drygt en och en
halv manad.

Bortfall:

Pa uppdrag av Folkhidlsomyndigheten har SCB genomfort en
bortfallsanalys. Bortfallet bestar av bade objektsbortfall, dvs. att en del
personer inte besvarade enkiten, och partiellt bortfall, dvs. att vissa
fragor i enkédten inte dr besvarade. Svarsandelen bland personer fodda i
Sverige var 33,8 procent. Bland personer fodda i 6vriga Europa,
Nordamerika och Oceanien var den 22,4 procent, bland dem fodda i
Afrika och Sydamerika 12,9 procent, och bland personer med
fodelseland i Asien svarade 12,2 procent.

SCB:s slutsatser av bortfallet dr att det inte ar slumpmassigt utan att
det finns variabler som paverkar bendgenheten att svara.
Bortfallsanalysen visar att de som inte svarade i hogre utstrackning var
fodda utanfor Sverige, hade lagre utbildningsniva, hade fordldrar med
lagre utbildningsniva, var mén och tillhorde de yngre aldersgrupperna.
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Resultatet av bortfallsanalysen 6verensstimmer med méanga andra
undersokningar.

Bearbetningar av data:

Totalt besvarades enkiten av 15 186 personer, vilket ger en
svarsfrekvens pa 30,5 procent. Skattningar som bygger pa enbart de
svarande kan vara skeva om bortfallet, alltsd de som inte svarade,
skiljer sig fran de svarande nar det gdller undersdkningsvariablerna. For
att reducera bortfallsskevheten har vikter berdknats med hjilp av en
s.k. fordjupad kalibrering. Genom att berdkna en vikt for varje svarande
person kan vi redovisa resultaten for hela befolkningen och inte bara
for de svarande. Vikten kallas darfor dven for upprakningstal. Vikterna
har berdknats utifran urvalsdesignen och antaganden om
objektsbortfall och tdckningsfel. Berdkningen gjordes av SCB. Dock bor
den statistik som tas fram tolkas med forsiktighet och man bor ha i
atanke att det kan finnas skevheter kvar dven efter viktning. For
ytterligare information hédnvisas till SCB:s Teknisk rapport — en
beskrivning av genomforandet och metoder SRHR - Sexuell och
reproduktiv hidlsa och rittigheter 2017.

Resultaten har viktats vad géller kon, alder, region, fodelseland och
utbildningsniva i forhallande till det forvdntade resultatet (viktat).

For information om bortfallsjustering och viktning se rubrik ”Bortfall”.

Berdkning av indikatorn:
Fragan 16d:

”Vilka av foljande preventivmedel eller preventivmetoder har du eller
en partner till dig i nuvarande relation, anvint de senaste 12
manaderna? Kryssa for de alternativ som ar aktuella for dig”

Andel som rapporterat anviandning per preventivmedel redovisas i
tabellredovisningen.

Granskning av indikatorn:

Se rubrik ”Bearbetning av data”

Indikatorns tillforlitlighet

For att mdta mal 3.7.1 i de globala hallbarhetsmalen f6ljs indikatorn
”andelen kvinnor i fertil alder (15-49 ar) som har sitt behov av
familjeplanering tillfredsstédllt med moderna metoder”. Det finns olika
sitt att bedoma nar kvinnors behov av preventivmedel éar tillfredsstallt,
vilket gor indikatorn svar att méata. Anvandning ar endast en grov proxy
pa “tillfredstdllda behov”.
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Andelen i denna studie som det senaste aret anvant nagon modern
metod for preventivmedel, dr bland kvinnor upp till 29 ar, 78 procent,
och bland de 30-44 ar, 90 procent. Ett flertal kvinnor i fertil alder
anvinde inte konsekvent preventivmedel under det senaste aret.
Orsaker som anges ar att man inte har en relation eller helt enkelt inte
anviant moderna preventivmetoder. 13 till 21 procent anger att de
anvant avbrutet samlag.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Datainsamlingen genomfors sporadiskt och gjordes som en
engangsundersokning 2017. Folkhidlsomyndigheten har dven stillt en
liknande fraga i undersékningen UngKAB15 bland 16-29 ar (se:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/11272529714342b3
90d40fe3200f48cf/sexualitet-halsa-bland-unga-sverige-01186-2017-1-
webb.pdf )

Jamforbarhet over tid:

Indikatorn finns tillgdnglig fran 2017 (SRHR2017) och fran 2015
(UngKab15), dock beror olika aldersgrupper. Tidigare svenska
undersokningar har undersokt anviandning av preventivmedel men har
anvant olika instrument och undersokt olika grupper i samhallet.

Andelen som inte anvidnder preventivmedel varierar 6ver tid mellan 12
och 53 procent. Orsaken kan vara att man vill bli eller ar gravid, inte har
sex med en annan person, eller har sex pa ett satt dar preventivmedel
inte behovs. Eller inte anviant moderna preventivmedel.

Fa kvinnor (1 procent) anger att kostnaden for preventivmedel ar ett
hinder, trots att anvindandet av hormonella preventivmedel
samvarierar med inkomst. Utifran vara data kan vi inte faststilla om de
har ett otillfredsstallt behov av preventivmedel. I en nyligen genomford
randomiserad studie svarade 87 procent av kvinnor 20-40 ar att de
anvant prevention vid senaste samlaget (1). I tidigare svenska
undersokningar anger cirka 40 procent av savdl médn och kvinnor att de
inte anvdnde nagot preventivmedel vid senaste samlaget, trots att de
inte onskade fa barn. Av dessa hade 95 procent inte heller anvént
prevention vid sitt ndst senaste samlag (2).

Det finns en riadsla for hormonella preventivmedel — 19 procent av alla
kvinnor ar rddda for hormoner eller biverkningar. Detta behover
undersokas ytterligare. I Sverige berdknas kvinnors otillfredsstéllda
behov av preventivmedel till 8,9 procent (89/1001 kvinnor) (3).


https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/11272529714342b390d40fe3200f48cf/sexualitet-halsa-bland-unga-sverige-01186-2017-1-webb.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/11272529714342b390d40fe3200f48cf/sexualitet-halsa-bland-unga-sverige-01186-2017-1-webb.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/11272529714342b390d40fe3200f48cf/sexualitet-halsa-bland-unga-sverige-01186-2017-1-webb.pdf
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Den svenska modellen med stor tillgang till preventivmedel och lagst6d
for ratt till abort har inte, till skillnad fran i manga andra lander, lett till
farre oonskade graviditeter.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Den globala indikatorn ”3.7.1 Andelen kvinnor i fertil alder (15-49 ar)
som har sina behov av familjeplanering tillfredsstidlla med moderna
metoder” dr svar att mita da bade behov och efterfragan styr vad som
kan anse vara tillfredsstédllda behov av moderna metoder. Anvindning
ar endast en grov proxy pa ”tillfredstédllda behov”.

Ovrig information

I den svenska kontexten styr bade behov och efterfragan vad som kan
anses vara tillfredsstédllda behov av moderna metoder. Bland svenska
kvinnor varierar anvindandet av hormonella preventivmedel samt
langtidsverkande preventivmedel (LARC) med inkomst och
utbildningsniva vilket troligtvis har att gora med skillnader i kunskap,
medvetenhet och rddsla for biverkningar av hormonella
preventivmedel. Med hogre anviandning av metoder som appar och p-
dator i de yngre aldersgrupperna kan vi ocksa konstatera att nuvarande
uppfoljning av preventivmedelsanvandning bor uppdateras.

WHO har tagit fram rekommendationer for familjeplanering och
preventivmedel for kvinnor som r i reproduktiv alder och vill undvika
graviditet. De redovisar moderna preventivmetoder och deras
effektivitet utifran perfekt anviandning, det vill sdga korrekt och
konsekvent. Det dr dels metoder som, i Sverige, bara kan formedlas av
en person med forskrivningsritt eller medicinsk kompetens. Men bland
moderna preventivmetoder ingar dven barriarmetoder och s.k. sdkra
perioder. En barridrmetod som kondom skyddar mot savil sexuellt
overforda infektioner och hiv som mot oonskad graviditet vid
konsekvent och korrekt anvandning. Sdkra perioder innebar att samlag
undviks under de dagar som kvinnan &r fertil. Det innebdr att den
enskilda kvinnan beréknar sin fertila period utifran
menstruationscykelns langd, kroppstemperatur eller konsistensen pa
sekret fran livmoderhalsen. Aven den sex manader langa perioden efter
forlossning da kvinnor som ammar dygnet runt ofta inte har
agglossning ingar som metod. Avbrutet samlag ridknas inte som modern
utan traditionell metod.

Referenser

Folkhalsomyndigheten. Sexuell och reproduktiv halsa och rattigheter
(SRHR) i Sverige 2017. Resultat fran befolkningsundersokningen
SRHR2017. Folkhidlsomyndigheten; 2019.
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-

material/publikationsarkiv/s/sexuell-och-reproduktiv-halsa-och-

rattigheter-i-sverige-2017/?pub=60999

1.

Skogsdal YRE, Karlsson JA, Cao Y, Fadl HE, Tydén TA.
Contraceptive use and reproductive intentions among women
requesting contraceptive counseling. Acta obstetricia et
gynecologica Scandinavica. 2018;97(11):1349-57.

Lewin B, Fugl-Meyer K. Sex i Sverige : om sexuallivet i Sverige
1996. Stockholm:Folkhalsoinstitutet; 1998.

Kallner HK, Thunell L, Brynhildsen J, Lindeberg M, Danielsson KG.
Use of contraception and attitudes towards contraceptive use in
Swedish women-a nationwide survey. PLoS One.
2015;10(5):e0125990


https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/sexuell-och-reproduktiv-halsa-och-rattigheter-i-sverige-2017/?pub=60999
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/sexuell-och-reproduktiv-halsa-och-rattigheter-i-sverige-2017/?pub=60999
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Mal 3. Sékerstélla hdlsosamma liv och framja valbefinnande for alla i
alla aldrar

Delmal: 3.7 Senast 2030 sikerstilla att alla har tillgang till sexuell och
reproduktiv halsovard, inklusive familjeplanering, information och
utbildning, och att reproduktiv halsa integreras i nationella strategier
och program.

Indikator: 3.7.2 Antalet tonarsfédslar (10-14 ar, 15-19 ar) per 1 000
kvinnor i denna aldersgrupp.

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Socialstyrelsen
Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Diana Corman,
Rynaz Rabiee,
E-post diana.corman@socialstyrelsen.se
Rynaz.Rabiee @socialstyrelsen.se
Telefon 075-247 31 10

075-247 3276

Indikatorns sammanhang

Andamal:

”Reducing adolescent fertility and addressing the multiple factors
underlying it are essential for improving sexual and reproductive health
and the social and economic well-being of adolescents. There is
substantial agreement in the literature that women who become
pregnant and give birth very early in their reproductive lives are subject
to higher risks of complications or even death during pregnancy and
birth and their children are also more vulnerable. Therefore, preventing
births very early in a woman’s life is an important measure to improve
maternal health and reduce infant mortality. Furthermore, women
having children at an early age experience a curtailment of their
opportunities for socio-economic improvement, particularly because
young mothers are unlikely to keep on studying and, if they need to
work, may find it especially difficult to combine family and work
responsibilities. The adolescent birth rate also provides indirect
evidence on access to pertinent health services since young people, and
in particular unmarried adolescent women, often experience difficulties
in access to sexual and reproductive health services.” (WHO)
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Global indikator.

Datakaillor:

Medicinska fodelseregistret, Socialstyrelsen och Befolkningsstatistik,
Statistiska centralbyran.

Tillganglighet:

I Socialstyrelsens arliga officiella statistik om graviditeter,
forlossningar och nyfodda barn publiceras antal forlossningarna per ar
ddr modern dr under 19 ar vid forlossningen, for forstfoderskor
respektive omfoderskor. Den officiella statistiken dr dock inte uppdelad
i 10-14 respektive 15-19 ar och presenteras inte relaterad till
befolkningen i den aldersgruppen, utan presenteras som antal
forlossningar samt som andel av alla forlossningar. Statistiken dr inte
heller begridnsad till levande fodda barn, som i denna indikator, utan
omfattar aven dodfodda.

Indikatorns innehall

Population och objekt:

Samtliga forlossningar och nyfodda barn i Sverige.

Variabler:

Moderns alder — uppnadd alder vid forlossningen. 10—14 ar, 15-19 ar
samt 10-19 ar totalt.

Dklass (6verlevnad, nyfoddhetsperioden) — variabeln anvinds for att
exkludera dodfodda barn.

Ar - barnets fodelsear.

Namnare: Medelbefolkningen, kvinnor, aktuellt ar: det vill sdga
medelvirdet av den kvinnliga befolkningen i Sverige som uppnatt
aktuell alder vid arets borjan och den kvinnliga befolkningen som
uppnatt aktuell alder vid arets slut.

Referenstid:

Ar 2009-2022.
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Indikatorns framstallning

Datainsamling:

Statistiken baseras pa Medicinska fodelseregistret. Registret startade ar
1973 och omfattar alla graviditeter som lett till forlossning i Sverige.
Innehallet baseras pa journaluppgifter fran modrahalsovarden och
forlossningsvarden. Dessa uppgifter levereras till Socialstyrelsen
kontinuerligt och sammanstalls en gng per ar.

Bearbetningar av data:

Inga bearbetningar gors som &r relevanta for indikatorns framstéallning.

Berakning av indikatorn:

Indikatorn berdknas som antal forlossningar av levande fodda barn (x)
dividerat med medelbefolkningen (n) multiplicerat med 1000:
x/n*1000.

Granskning av indikatorn:

Nar Medicinska fodelseregistret sammanstills gors eftersokningar
av fodda barn som saknas i registret (jamfort med registret 6ver
totalbefolkningen hos SCB). Det innebir att en lista med de saknade
fodslarna skickas till den aktuella forlossningskliniken (denna
identifieras genom att géra en matchning med Patientregistret, pa
moderns personnummer) som ombeds att komplettera med de
uppgifter som saknas.

Indikatorns tillforlitlighet

Indikatorn bedoms som tillforlitlig for att méta det som den avser att
mata, det vill sdga forekomst av tonarsfodslar.

For att uppskatta tdackningsgraden kan matchning ske for de modrar i
MER som har ett giltigt personnummer med modrar till nyfédda barn i
Statistiska centralbyrans befolkningsdata (SCB). JamfGrelsen visar pa en
underrapportering till MFR pa mellan 1 och 3 procent per ar under de
senaste 20 aren. Till skillnad fran SCB:s data ingar dock &ven kvinnor
som inte dr folkbokftrda i Sverige men som har fott barn i landet i MFR.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Medicinska fodelseregistret, som indikatorn baseras pa, uppdateras
arligen. Den officiella statistiken om graviditeter, forlossningar och
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nyfodda barn (se rubriken Tillgdnglighet) publiceras ocksa arligen,
nagra veckor efter att registret har fardigstallts.

Jamforbarhet over tid:

Medicinska fodelseregistret startade ar 1973. Indikatorns jamforbarhet
over tid bedoms vara relativt god, men den 1 juli 2008 gjordes en
andring i vilka forlossningar som fick registreras. Fore det datumet
ingick fodda barn fran graviditetsvecka 28+0, men fran och med det
datumet inkluderades fodda barn fran vecka 22+0. Effekten av den
definitionsdndringen, i form av tidsseriebrott, syns troligen mindre nar
statistiken begransas till levande fodda barn.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Ingen avvikelse.

Samanvandbarhet:
Ovrig information

Referenser

Lank till metadata: https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-
03-07-02.pdf

Handbok for hur indikatorn tas fram:

https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.7.2



https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-07-02.pdf
https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-07-02.pdf
https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.7.2
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Mal: Sakerstélla halsosamma liv och framija valbefinnande for alla i alla
aldrar

Delmal: 3.9 Till 2030 vasentligt minska antalet déds- och sjukdomsfall
till foljd av skadliga kemikalier samt fororeningar och kontaminering av
luft, vatten och mark

Indikator: 3.9.1 Dodsfall till foljd av luftféroreningar i och utanfor
bostaden

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Naturvardsverket.

Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Siiri Latvala
E-post Siiri.Latvala@Naturvardsverket.se
Telefon 073-3342567

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Indikatorn tas fram for att kunna f6lja hur stora hilsoeffekter
luftféroreningar har i Sverige. Indikatorn &r global.

Datakallor:

Indikatorn har tagits fram av IVL och Umea Universitet (IVL, (2018).
Grunddata for halter av NO2, PM2.5 och PM10 kommer ifran de
nationella matningarna. Halterna for NO2 over hela Sverige var
interpolerade fran mitningar i 34 nationella mitningsstationer och
geografisk spridning. Befolkningsdata per geografisk enhet kommer
fran Statistiska centralbyrans befolknigsstatistik. Data om dodsfall samt
om risk for fortida dod i relation till olika halter av luftféroreningar, se
vidare bearbetningar av data.

Tillgidnglighet:

Indikatorn publiceras i en rapport tillhorande den nationella Hilsorela-
terade miljoovervakningen. Indikatorn ingar inte i nagra andra
befintliga indikatoruppsattningar.




Datum 98 av 135
2023-12-11

Agenda 2030, Indikatorer for hallbar utveckling
Metadata for mal 3

Indikatorns innehall

Population och objekt:

Befolkningen i Sverige.

Variabler:

Denna indikator ger endast ett berdknat antal fortida dodsfall i Sverige
pga. exponering for luftféroreningar. Variablerna dr NO2 (urban
bakgrund), PM25 (vedeldning och regional bakgrund) och PM10
(vagtrafik).

Referenstid:

Ar2019.

Indikatorns framstillning

Datainsamling:

Sammanstallningar halter av olika luftféroreningar vid métstatstioner i
landet. Befolkningsdata (spridningen av befolkning 6ver landet i 1x1km
griddar) hdamtas ifran SCB.

Bearbetningar av data:

Grunddata for halter av NO2, PM2.5 och PM10 kommer ifran de
nationella matningarna. Halterna for NO2 over hela Sverige var
interpolerade fran mitningar i 34 nationella matningsstationer.
Halterna 6ver PM2.5 och PM10 6ver landet var berdknade med
matningar fran 4 nationella matstationer i kombination med
matstationerna frain EMEP-nétverket. For att berdkna spridningen for
partiklarna anviandes en “mesoscale dispersion model” EMEP (2012).

For att berdkna exponering i urban bakgrund, anviandes urbana
bakgrundsdata av uppmaétta halter samt ventilationsindex.
Arsmedelhalterna av NO2 och PM10 i urban bakgrund var beriknade
med en empirisk statistisk URBAN-modell, baserat pa medelvirden pa 2
manader.

Spridningen av NO2, PM10 och PM2.5 i urbana omraden lades 6ver
kartan Over spridningen i regionala bakgrundshalter for att fa de
slutgiltiga haltkartorna.

Hur manga méanniskor som var exponerade for dessa luftfororeningar
var sedan utrdknat genom att ldgga folkmédngdsdata pa kartan over
halterna. Exponeringen var estimerad sedan for varje grid.
Exponeringsberdkningarna av NO2, PM2.5 och PM10 var baserade pa en



Datum 99 av 135
2023-12-11

Agenda 2030, Indikatorer for hallbar utveckling
Metadata for mal 3

jamforelse mellan halter och befolkningsdensitet. Saval haltdata som
befolkningsdensiteten bestod av 1x1km griddar.

Vilka halsoeffekter exponeringen hade var sedan estimerad med hjilp
av AirQ+ (Air Quality Health Impact Assessment Tool, utvecklad av
WHO).

Berdkning av indikatorn:

Mer information om spridningsmodeller, exponering och risk for fortida
dodsfall till foljd av luftfororeningar finns mer beskrivet i
Miljoinstitutets rapport (IVL, 2018).

Granskning av indikatorn:

Rapporten sakgranskas av Naturvardsverket.

Indikatorns tillforlitlighet

Indikatorns tillforlitlighet beror i stort sett pa grunddata,
spridningsmodeller och exponerings-risk-sambanden. De tva
sistndimnda utvecklas kontinuerligt. En brist &r att inga exponerings-
risk-samband finns for exponering i gaturum, dar halterna tenderar
vara som hogst. En brist for grunddata ar de fa méatningsstationerna
som finns nationellt for att méta partiklar i regional bakgrund.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Indikatorn tas fram aterkommande, med intervall om fyra eller fem éar.

Jamforbarhet over tid:

Indikatorn ar tillganglig for foljande referenstider: 2005, 2010, 2015 och
2019. Den statistiska modellen som har anvints for att ta fram
indikatorn, har uppdaterats under tiden. Ddrmed kan indikatorn inte
direkt jamforas mellan aren.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Det finns betydande metod- och datatekniska skillnader mellan denna
indikator och den globala indikatorn. Den globala indikatorn ar ett
grovt estimat, medan denna nationella indikator dr framtagen genom
noggrannare berdkningar 6ver spridningen av luftféroreningar och
befolkning. Denna indikator kan &ven delas upp i olika luftféroreningar.
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Samanvandbarhet:

Ovrig information

Referenser

EMEP (2012). Transboundary particulate matter in Europe. Status
report 4/2012. Joint CCC & MSC-W Report 2012. EMEP Report 4/2012.

IVL (2018), Quantification of population exposure to NO2, PM2.5 and
PM10 and estimated health impacts:
https://www.ivl.se/download/18.2aa2697816097278807 1cafe/15290734
50199/C317%20Quantification%200f%20population%20exposure?202
015.pdf



Datum 101 av 135
2023-12-11

Agenda 2030, Indikatorer for hallbar utveckling
Metadata for mal 3

Mal 3. Sakerstélla hdlsosamma liv och framja valbefinnande for alla i
alla aldrar

Delmal: 3.9 Till 2030 vasentligt minska antalet déds- och sjukdomsfall
till foljd av skadliga kemikalier samt fororeningar och kontaminering av
luft, vatten och mark.

Indikator: 3.9.3 Dodsfall till foljd av oavsiktlig forgiftning

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Socialstyrelsen
Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Diana Corman,
Rynaz Rabiee,
E-post diana.corman@socialstyrelsen.se
Rynaz.Rabiee @socialstyrelsen.se
Telefon 075-247 31 10

075-247 3276

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Definition: The mortality rate attributed to unintentional poisoning as
defined as the number of deaths of unintentional poisonings in a year,
divided by the population, and multiplied by 100,000.

Concepts: Mortality rate in the country from unintentional poisonings
per year. The International Classification of Diseases, Tenth Revision
(ICD-10) codes corresponding to the indicator includes X40, X43, X46-
X48, X49.

Indikatorn &r global.
Datakaillor:
Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen,

Befolkningsstatistik samt Utbildningsregistret, Statistiska centralbyran.
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Tillganglighet:

Statistik om dodsorsaker publiceras arligen i Socialstyrelsens
statistikdatabas for dodsorsaker samt i den officiella statistiken om
dodsorsaker.

Uppgifter om dodsorsaker levereras dven arligen till bland annat WHO.

Indikatorns innehall

Population och objekt:

Objektet som ingar fran Dodsorsaksregistret dr individer som varit
folkbokforda i Sverige nagon gang under 2020, om de lagar,
forordningar och andra regler som géller for folkbokforingen hade
efterlevts utan fel.

Variabler:
Alder - uppnadd alder i ar vid tiden for dodsfallet.

Underliggande dodsorsak — a) den sjukdom eller skadeorsak som
inledde den kedja av sjukdomshéndelser som direkt ledde till doden
eller b) de omstidndigheter som vid olyckan eller valdshandlingen som
framkallade den dddliga skadan. For mer information se
https://icd.who.int/browse10/Content/statichtml/ICD10Volume2_en_20
16.pdf.

Kon - juridiskt kon.
Ar - ar for dodsfallet.

Referenstid:

Ar 2000-2020

Indikatorns framstillning

Datainsamling:

Totalundersokning baserat pa dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen, och
befolkningsstatistik, Statistiska centralbyran.

Uppgifter om avlidna hamtas fran dodsorsaksregistret. Uppgifterna i
dodsorsaksregistret kommer fran de dodsorsaksintyg lakarna skickar till
Socialstyrelsen.

Uppgifter om befolkning hamtas fran Statistiska centralbyrans
befolkningsstatistik.


https://icd.who.int/browse10/Content/statichtml/ICD10Volume2_en_2016.pdf
https://icd.who.int/browse10/Content/statichtml/ICD10Volume2_en_2016.pdf
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Bearbetningar av data:

Vid cirka 1 procent av dodsfallen kommer inget dodsorsaksintyg till
Socialstyrelsen. Vi ytterligare cirka 1,5 procent av dédsfallen innehaller
dodsorsaksintygen ingen information om dodsorsak.

Paminnelser skickas for att bortfallet ska bli sa litet som moijligt. Ingen
speciell hantering eller imputering sker vid berdkning av
dodsorsaksstatistiken.

Information om bortfall rorande objektsbortfall finns inte. Detta ar
dock troligen vildigt litet.

Uppgifter om befolkningens utbildning ber6r personer i aldrarna 35-69
ar, dvs. personer som tillhor arbetslivets senare del da
grundutbildningen antas vara avslutad. Antalet dodsfall med
exempelvis gymnasieutbildning viktas mot antalet i befolkningen inom
samma utbildningskategori, dvs. befolkningsantalet inom varje
utbildningsniva finns i ndmnaren.

Aven befolkningsstatistiken saknar i egentlig mening objektsbortfall.

Uppgifterna pa dédsorsake kodas enligt WHO:s methods for global
causes of death, 2000-2019 (https://www.who.int/docs/default-
source/gho-documents/global-health-
estimates/ghe2019 _cod methods.pdf)

Berdkning av indikatorn:

Indikatorn berdknas som antal dodsfall (x) genom befolkning (n)
multiplicerat med 100 000: % * 100 000

_ _ o _ Number of unintentional poisoning deaths in a year
Unintentional peisoning mortality rate = — — » 100,000
' Mid — year population in the same year

Granskning av indikatorn:

Vid produktionen av dodsorsaksregistret kontrolleras att dodsorsakerna
ar rimliga utifran den avlidnes alder och kén samt att den angivna
dodsorsaken ar en rimlig dodsorsak utifran de regler som finns i ICD-
10.

Objektsbortfall kontrolleras och korrigeras mot uppgifter fran
Skatteverket.
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Indikatorns tillforlitlighet

Indikatorn beskriver delmalet daligt da framst helt andra dodsfall dn de
som beskrivs delmalet inkluderas i indikatorn.

Olika satt att bestimma och koda dédsorsaker i olika lander gor att det
kan vara svart att jamfora dodsorsaksstatistik fran olika lander.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Statistik 6ver dodsorsaker publiceras arligen i den officiella statistiken
over dodsorsaker samt i Socialstyrelsens statistikdatabas 6ver
dodsorsaker.

Jamforbarhet over tid:

Indikatorns jamforbarhet 6ver tid dr ganska god. Vid tolkning av
tidsserier bor forandringar i kodningen av dodsorsaker samt hantering
av dodsfall och analysmetoder vid bestimmande av dodsorsaker tas i
beaktande.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:
Ingen avvikelse.

Praxis i olika lander for hur dodsorsaksintygen fylls i kan variera samt
hur de kodas/registreras. Forekomsten av att nu X44 exkluderats fran
indikatorn kan till exmpel medfora att jimforbarheten av indikatorn
andrats.

Samanviandbarhet:

Indikatorn kan samanviandas med andra indikatorer med samma
population (personer folkbokftrda i Sverige)

Ovrig information

Dodsfall pa grund av oavsiktlig forgiftning definieras som dédsfall med
nagon av foljande som underliggande dédsorsak:

Oavsiktlig forgiftning med och exponering for smartstillande ldkemedel
av icke opiatkaraktéar, febernedsiattande medel och medel mot
reumatism (X40)

Oavsiktlig forgiftning med och exponering for andra lakemedel som
paverkar det autonoma nervsystemet (X43)
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Oavsiktlig forgiftning med och exponering for organiska 16sningsmedel
och halogenerade kolviten och deras angor (X46)

Oavsiktlig forgiftning med och exponering for andra gaser och angor
(X47)

Oavsiktlig forgiftning med och exponering for pesticider (X48)

Oavsiktlig forgiftning med och exponering for andra och icke
specificerade kemiska @&mnen och skadliga substanser (X49)

I maj 2021 exkluderas ”X44 - oavsiktlig forgiftning med och exponering
for andra och icke specificerade droger, likemedel och biologiska
substanser” i den globala indikatorn. Det har dven Socialstyrelsen
korrigerat for i denna dataleverans vilket gor att utfallet skiljer sig fran
tidigare redovisning en del.

Referenser

Metadata: https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-09-
03.pdf

Handbok for hur indikatorn tas fram:
https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.9.3



https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-09-03.pdf
https://unstats.un.org/sdgs/metadata/files/Metadata-03-09-03.pdf
https://unstats.un.org/wiki/display/SDGeHandbook/Indicator+3.9.3
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Mal: 3 God halsa och vélbefinnande

Delmal: 3.9 Till 2030 vasentligt minska antalet déds- och sjukdomsfall
till foljd av skadliga kemikalier samt fororeningar och kontaminering av
luft, vatten och mark

Indikator: 3.9.4(N) Luftkvalitet i ndrheten av bostaden; Antal exponerade
for nivaer av luftfororeningar fran trafik vid bostaden - ej uppdaterad
2023

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Folkhalsomyndigheten
Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Lovisa Sydén
E-post agenda2030.indikatorer @folkhalsomyndighet
en.se
Telefon 010-205 24 26

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Indikatorn syftar till att understka andelen av befolkningen (%) som
uppger att de upplever bristfillig luftkvalitet i eller i ndrheten av
bostaden. Det ar fraimst i omraden med starkt trafikerade gator,
stadskdrnor och storre infarter som miljokvalitetsnormerna for
luftfororeningar 6verskrids. Luftfororeningar trédnger dven in i
narliggande byggnader vilket utgor ett problem framst i stader.

Enligt Miljohélsorapport 2017 orsakar luftfororeningar i Sverige att
medellivslangden forkortas med cirka 6 manader och bidrar till cirka 1
000 sjukhusinldggningar per ar i hjart- och kirlsjukdom.
Luftfororeningar bidrar dven till olika lungsjukdomar och cancer. Alla
luftféroreningar kommer inte fran trafiken men enligt miljomalet Frisk
luft utgor vagtrafik en stor killa till luftfororeningar, framforallt i
tatorter. Se vidare under ”Indikatorns tillforlitlighet”. Nationell
indikator.

Datakaillor:

Miljohalsoenkat 1999, 2003, 2007, 2011 och 2015

Genom Miljohélsoenkaten foljer Folkhdlsomyndigheten hur exponering
och upplevda besvir av miljofaktorer som t. ex. luftkvalitet utvecklas.
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Resultaten for vuxna redovisas i Folkhdlsodata och i
visualiseringsverktyget Folkhélsostudio pa bade nationell och regional
niva, efter kon och i kombination med utbildning och undersokningsar.
Resultaten for barn fran 2019 kommer att ldggas in i
Folkhélsodata/Folkhélsostudio under 2020.

For lankar, se nedan.

Tillganglighet:

For 2003 och 2011 &rs barnenkiter:

I Miljéhalsorapport 2005 utgiven av Socialstyrelsen
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/cf262002b3a94cc7b
55bb46a287c460e/miljohalsorapport-2005.pdf terfinns data om besvar
av lukt fr@n bilavgaser i Tabell 15.2, sid 170.

I Miljohalsorapport 2013 utgiven av Institutet for Miljomedicin
http://www.imm.ki.se/mhr2013.pdf aterfinns data om besvér av lukt fran
bilavgaser i Tabell 10.5. Besvir av lukt, sid 120

Data fran bade 2003 och 2011 kommer att finnas tillgangligt 2020 da
det laddas upp i Folkhilsostudio. Da kommer det dven att fa fram
konsuppdelad data.

For 1999, 2007 och 2015 ars vuxenenkéter:

Se Folkhélsodata - Miljohalsoenkiten, nationella och regionala resultat
--> Bostad, exponering och besvir: ” Besvir av lukter i eller i ndrheten
av bostaden efter kon, region och ar. Andel (procent).”

http://fohm-
app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/I Milj%c3%b6h%c

3%a4lsa/l Milj%c3%b6h%c3%a4lsa Bostadexp/luftkon.px/table/tableVi
ewlayoutl/?rxid=b74d8053-7b13-4cfa-8716-aa2a5c66f44c

Indikatorns innehall

Population och objekt:

1999: individer 19-81 bosatta i Sverige
2003, 2011: individer 12 ar bosatta i Sverige
2007: individer 18-80 bosatta i Sverige

2015: individer 18-84 bosatta i Sverige

Variabler:

Forutom de variabler som samlades in via frageblanketten himtades
foljande variabler fran SCB:s register:


https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/cf262002b3a94cc7b55bb46a287c460e/miljohalsorapport-2005.pdf%20återfinns%20data%20om%20besvär%20av%20lukt%20från%20bilavgaser%20i%20Tabell%2015.2
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/cf262002b3a94cc7b55bb46a287c460e/miljohalsorapport-2005.pdf%20återfinns%20data%20om%20besvär%20av%20lukt%20från%20bilavgaser%20i%20Tabell%2015.2
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/cf262002b3a94cc7b55bb46a287c460e/miljohalsorapport-2005.pdf%20återfinns%20data%20om%20besvär%20av%20lukt%20från%20bilavgaser%20i%20Tabell%2015.2
http://www.imm.ki.se/mhr2013.pdf
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/I_Milj%c3%b6h%c3%a4lsa/I_Milj%c3%b6h%c3%a4lsa__Bostadexp/luftkon.px/table/tableViewLayout1/?rxid=b74d8053-7b13-4cfa-8716-aa2a5c66f44c
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/I_Milj%c3%b6h%c3%a4lsa/I_Milj%c3%b6h%c3%a4lsa__Bostadexp/luftkon.px/table/tableViewLayout1/?rxid=b74d8053-7b13-4cfa-8716-aa2a5c66f44c
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/I_Milj%c3%b6h%c3%a4lsa/I_Milj%c3%b6h%c3%a4lsa__Bostadexp/luftkon.px/table/tableViewLayout1/?rxid=b74d8053-7b13-4cfa-8716-aa2a5c66f44c
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/I_Milj%c3%b6h%c3%a4lsa/I_Milj%c3%b6h%c3%a4lsa__Bostadexp/luftkon.px/table/tableViewLayout1/?rxid=b74d8053-7b13-4cfa-8716-aa2a5c66f44c

Datum 108 av 135
2023-12-11

Agenda 2030, Indikatorer for hallbar utveckling
Metadata for mal 3

« Kon

« Fodelsear

» Fodelseland (dven foraldrars fodelseland for barnenkiterna)

» Medborgarskap

» Civilstand

» Hogsta avslutade utbildningsniva

« Sammanriknad forvarvsinkomst och arbetsrelaterade ersiattningar
« Hushallets disponibla inkomst

« Kommun

Referenstid:

1999-2015

Indikatorns framstallning

Miljohédlsoenkdten har genomforts sedan 1999 och utvecklats under tid
samt bytt hemvist fran Socialstyrelsen till Folkhdlsomyndigheten.
Nedan beskrivning av indikatorns framstallning fran Miljchadlsoenkdten
hénvisar darfor till framstillningen av den senaste
enkdtundersokningen som genomfordes 2015 och dr hamtad fran SCBs
tekniska rapport for Miljohalsoenkat 2015.

Datainsamling:
Miljohilsoenkidten 2015

Informationsbrev med inloggningsuppgifter och frageblanketter
skickades ut till urvalspersonerna med post. I ett informationsbrev
ombads personen att besvara fragorna och skicka svaret till SCB. I
undersokningen anviandes en webbintensiv utsdandningsstrategi. Det
innebar att forsta utskicket var i form av ett brev med
inloggningsuppgifter, andra utskicket med frageblankett, det tredje i
form av ett paminnelsebrev med inloggningsuppgifter och det fjarde i
form av en paminnelse med ny frageblankett.

Av de svarande valde 16 841 att besvara webbenkiten, vilket var 45,4
procent av de svarande. I informationsbrevet kunde uppgiftslaimnarna
lasa om undersokningens bakgrund, syfte och att undersokningen
genomfordes i samarbete mellan Folkhdlsomyndigheten och SCB.
Informationsbrevet informerade ocksa om att uppgifter himtades fran
SCB:s register och att en avidentifierad datafil levererades till
Folkhdlsomyndigheten. Brevet informerade dven om
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personuppgiftslagen samt offentlighets- och sekretesslagen och att det
var frivilligt att medverka i undersokningen.

For att SCB ska kunna ldamna ut data fran en enkdtundersokning kravs
informerat samtycke av uppgiftslaimnarna. Det innebér att de genom att
besvara blanketten och skicka in den godkdnner att deras svar
kompletteras med de bakgrundsvariabler, och behandlas pa det sétt,
som beskrivs i informationsbrevet. Datainsamlingen genomfordes av
enkitenheten vid SCB. Datainsamlingen genomférdes via webb samt
skanning av de frageblanketter som kommit in via post.

Bearbetningar av data:

Indikatorn ”Besvarade av bilavgaser i eller i ndrheten av bostaden”
bestar av andelen som angett nagot utav ja-alternativen pa fragan om
de besvirats av lukt fran avgaser.

Berdkning av indikatorn:
Miljohilsoenkidten 2015

For varje svarande person (kallas objekt i fortsdattningen) har en vikt
berdknats. Syftet med detta &r att kunna redovisa resultat for hela
populationen och inte bara for de svarande. Vikten kallas darfor dven
for upprakningstal. Vikterna har berdknats utifran urvalsdesignen samt
antaganden om objektsbortfall och tackningsfel. Berdkningen gjordes
med hjilp av ett av SCB egenutvecklat SAS-makro (CLAN). Vikterna i
denna undersokning kan beskrivas med formeln:

wy = d¥x - gk
dar
Wi = vikt/upprakningstal for objekt k

d*« = designvikt- och bortfallsvikt

Ok = justeringsvikt baserad pa hjalpinformation

Vikten d* dr den del av vikten som dels beror pa urvalsdesignen och
dels kompenserar for det totala bortfallet inom strata. Vid bortfall kan
det vara sa att vissa grupper av urvalet svarar i storre utstrackning an
Ovriga, t.ex. kan kvinnor svara i hogre grad dn mén. Om de grupper som
svarat i hogre grad har en annan fordelning med avseende pa
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undersokningsvariablerna &n ¢vriga kan detta ha en snedvridande
effekt pa resultatet. For att kompensera for detta har kalibreringsvikter
anvants. Vikterna bygger pa antagandet att ramen aterspeglar
populationen vil och darmed att 6ver- och undertackningen ar
forsumbar. Vikterna/upprikningstalen multipliceras med objektens
variabelvirden for att skapa statistikvirden géllande for populationen.
Om vikterna inte anvands sa kan resultaten bli helt missvisande.
Vikterna kompenserar for objektsbortfallet men inte for det partiella
bortfallet.

For berdkning av skattningar av totaler anviands foljande formel:
Y= Zr W Ve

dar

wi = vikt/uppriakningstal for objekt k
vk = variabelvirde for objekt k

och summering sker av de svarande (r)

For berakning av skattningar av medelviarden anvinds foljande formel:

F_ 2 Wik
Zf-“-k

dar

wy = vikt/uppriakningstal for objekt k
Vi = variabelvirde for objekt k

och summering sker av de svarande (r)
Nationella folkhélsoenkiten - HLV

Se teknisk rapport fran SCB:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca
6cbaabdc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf

Granskning av indikatorn:
Miljohalsoenkiten 2015

Kontroller har genomforts bland annat for att sidkerstélla att endast
valida varden forekommer i materialet. Tackningsfel, under- och
overtdckning, innebdr att urvalsram och population inte helt stimmer
Overens. Ett sdtt att minska tiackningsfelen ar att ha bra och
uppdaterade register. Registret 6ver totalbefolkningen (RTB) bedéms


https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca6c6aa6dc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9b1b216c596a487ca6c6aa6dc413efb4/teknisk-rapport-med-bilagor-hlv-2018.pdf
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vara av god kvalitet och bra uppdaterat. I denna undersokning visade
sig 209 personer vara 6vertdckningsobjekt. Det var personer som avlidit
eller flyttat utomlands.

Ytterligare kvalitetskomponent som undersokts ar:

- Urvalsfel: avvikelsen mellan ett skattat vdrde och det faktiska
vérdet som beror pa att man inte undersoker alla objekt i
populationen.

- Maétfel: ett fel som kan uppsta vid méatning &r att lamnade
uppgifter skiljer sig fran faktiska uppgifter, t ex da
uppgiftsldmnaren inte minns de faktiska uppgifterna, missforstar
fragan eller medvetet svarar felaktigt.

- Bearbetningsfel: Vid den manuella och maskinella bearbetningen
av datamaterialet kan bearbetningsfel uppstd. Exempel pa
bearbetningsfel ar registreringsfel och kodningsfel. Dessa fel kan
forhindras och upptackas i de kontroller som genomfors vid
dataregistreringen.

- Bortfallsfel: intraffar om objekten i bortfallet och de svarande
skiljer sig at avseende frdgorna/variablerna i undersékningen. En
beskrivning av bortfallet finns i den bortfallsanalys som gjorts i
samband med valet av hjalpinformation till kalibreringen (se
ovan).

Indikatorns tillforlitlighet

Delmal 3.9 anger att vi till 2030 ska vdsentligt minska antalet dods- och
sjukdomsfall till foljd av skadliga kemikalier samt féroreningar och
kontaminering av luft, vatten och mark. Delmél 11.6 avser att till 2030
minska stddernas negativa miljopaverkan per person, bland annat
genom att dgna sarskild uppmarksamhet at luftkvalitet samt hantering
av kommunalt och annat avfall.

De nationella indikatorerna 3.9.4 (N) och 11.6.4 (N) foljer andelen i
befolkningen som uppger att de besviras av avgaser fran trafiken i eller
i ndarheten av bostaden for att folja upp luftkvalitet i ndrheten av
bostaden samt antal exponerade for nivaer av luftféroreningar fran
trafik vid bostaden.

Bostadens ldge har stor betydelse for hur mycket en person exponeras
for luftfororeningar. I en bostad nira gator med mycket trafik blir
halten av luftfororeningar hég dven inomhus. Tidigare studier har visat
att cirka hilften av de luftféroreningar som produceras av viagtrafiken
trianger in i ndrliggande byggnader. Andelen som rapporterar ganska
dalig eller mycket dalig luftkvalitet 4r hogre bland dem som bor i en
bostad med fonster mot en storre gata eller trafikled; fyra ganger hogre
avseende dalig luftkvalitet inne i bostaden och sju ganger hogre
avseende dalig luftkvalitet i ndrheten av bostaden.
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Luftfororeningar okar risken for insjuknande och dod i hjart-och
karlsjukdomar och lungsjukdomar. Det finns ocksa ett litet stod i nyare
studier for att luftféroreningar kan paverka fosterutveckling, metabola
sjukdomar och demensutveckling.

Luftfororeningar orsakar, bidrar till och forvarrar sjukdomar i
luftvdagarna hos barn. Det finns starka bevis for att langtidsexponering
for luftfororeningar paverkar barns lungfunktion och lungtillvaxt
negativt. Barn med astma och allergisjukdomar dr en sarskilt utsatt
grupp. Det ar framfor allt inandningsbara partiklar, kviaveoxider, ozon
samt vissa organiska kolviten som bidrar till uppkomsten av olika
hilsoproblem i Sverige. Sannolikt innebar aktuell exponering bland
annat att flera hundratals ungdomar per arskull vixer upp med
patagligt sankt lungfunktion. Ett samband mellan luftfororeningar och
ohalsa har rapporterats dven vid mattliga halter och 4nnu har ingen
saker troskelniva identifierats for vilken hélsoeffekter helt uteblir.
(Miljohélsorapport 2015)

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Miljohdlsoenkdten har genomforts vart 4:e ar, varannan gang for vuxna
och varannan gang for barn, sedan 1999. Senaste utskick var mars-juni
2019, vars data forvantas finnas tillgiangligt arsskiftet 2019/2020

Fran och med ar 2018 finns frdgan om somnstorning av buller med i den
nationella folkhdlsoenkdten som genomfors vartannat ar.

Jamforbarhet over tid:

Nationella enkdtundersokningar i den vuxna befolkningen genomférdes
1999 (MHE99), 2007 (MHEO7) och 2015 (MHE15) och resultaten
beskrevs i respektive Miljohalsorapporter MHRO1, MHR09 och MHR17.
Nationella enkdtundersokningar om barns miljoé och hilsa genomfordes
2003 (BMHEOQ3) och 2011 (BMHE11) dér resultaten har beskrivits i
MHRO5 respektive MHR13.

Flera enkatfragor dr liktydiga i alla enkdtundersokningarna (i vissa fall
har mindre fordndringar varit nédvandiga), vilket gor det mojligt att
jamfora resultaten och redovisa hur befolkningens miljo och upplevda
halsa har forandrats sedan 1999.

Fragan 1999 (vuxna) 16d:

31. Har du de senaste 3 manaderna kdnt dig besvirad av nagot av
foljande i eller i narheten av Din bostad?

- Bilavgaser
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Svarsalternativen var:

- Ja, minst 1 gang per vecka
- Ja, men mer sillan
- Nej, aldrig

Fragan 2003 (barn) 16d:

79. Tycker du att nagra av dessa lukter har varit obehagliga den senaste
manaden. Tank pa lukter bade hemma och i narheten. (Lés upp
alternativen [...] for ditt barn.)

- Avgaser fran bilar, lastbilar eller bussar
Svarsalternativen var:

- Ja, flera ganger i veckan

- Ja, men mer sillan
- Nej, aldrig/inte aktuellt

Fragan 2007 (vuxna) 16d:

22. Har du de senaste 3 manaderna kant dig besvirad av nagot av
foljande i eller i ndarheten av din

bostad?

- Bilavgaser
Svarsalternativen var:
- Ja, minst 1 gang per vecka

- Ja, men mer sallan
- Nej, aldrig

Fragan 2011 (barn) 16d:

14 a. Har du upplevt - de senaste tre manaderna — att ndgon/nagra av
foljande lukter har varit obehagliga (besvidrande)? Tank pa lukter i eller
i ndrheten av bostaden.

- Avgaser fran bilar, bussar, lastbilar och andra fordon
Svarsalternativen var:

- Ja, flera ganger i veckan

- Ja, men mer sillan
- Nej, aldrig/inte aktuellt

Fragan 2015 (vuxna) 16d:
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Under de senaste 3 manaderna, har du kint dig besvirad av nagot av foljande utomhus i
nirheten av din bostad? Med “utomhus i nirhet av din bostad” menas utomhus alldeles i nirheten,
som t.ex. pd balkong, pd innergdrd, i tridgdrd eller vid entrén

- Bilavgaser

Svarsalternativen var:

- Dagligen

- Ja, minst 1 gang per vecka
- Ja, men mer sillan

- Nej, aldrig

Fragan var tidigare sammanslagen inomhus och utomhus, men delades
upp i MHE2015 pa initiativ av Folkhdlsomyndigheten.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Den finns ingen jamforbar global indikator.

Samanvandbarhet:

Indikatorn kan samanvéandas med indikator 3.4.5 som beskriver: Besvir
av trafikbuller i eller i ndarheten av bostaden; Besvir av trafikbuller
inomhus med stiangda fonster och dorrar; SOomnstorda av trafikbuller;
Antal exponerade for hoga ljudnivaer fran trafik vid bostaden.

Indikatorn kan ocksa samanviandas med 3.9.1 Dddsfall till féljd av
luftféroreningar i och utanfér bostaden

Ovrig information

Indikatorerna 3.9.4 & 11.6.4 mater samma sak men det kan forekomma
att data presenteras pa olika satt. I rapporten LNOB anvinds
indikatorerna for att beskriva andel personer som besviras av lukt av
bilavgaser i eller utanfér bostaden.

Referenser

Lankar till datakallor, se rubrik *Tillgdnglighet” ovan
Lank till Miljohalsorapporterna:

2001:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/e874a5e74e364cb2b
95e61298002799¢e/miljohalsorapport-2001.pdf

2005:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/cf262002b3a94cc7b
55bb



https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/e874a5e74e364cb2b95e61298002799e/miljohalsorapport-2001.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/e874a5e74e364cb2b95e61298002799e/miljohalsorapport-2001.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/cf262002b3a94cc7b55bb
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/cf262002b3a94cc7b55bb
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2009:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9ae8f10a3a544fcd8
57c84a803602ee9/miljohalsorapport-2009.pdf

2013: http://www.imm.ki.se/mhr2013.pdf

2017:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/c44fcc5df7454b64bf
2565454bbdf0e3/miljohalsorapport-2017-02096-2016-webb.pdf



https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9ae8f10a3a544fcd857c84a803602ee9/miljohalsorapport-2009.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/9ae8f10a3a544fcd857c84a803602ee9/miljohalsorapport-2009.pdf
http://www.imm.ki.se/mhr2013.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/c44fcc5df7454b64bf2565454bbdf0e3/miljohalsorapport-2017-02096-2016-webb.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/c44fcc5df7454b64bf2565454bbdf0e3/miljohalsorapport-2017-02096-2016-webb.pdf
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Mal: 3 God halsa och vélbefinnande

Delmal: 3.a Starka genomférandet av Varldshalsoorganisationens
ramkonvention om tobakskontroll i alla Iander, dar sa ar lampligt

Indikatori 3.a.1 Prevalens for daglig tobaksrokning i aldern 16-84
ar/3.a.1 Aldersstandardiserad prevalens for tobaksanvéandning
(tobaksrokning dagligen) i aldersgruppen 16 ar och aldre

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Folkhalsomyndigheten
Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation @ Lovisa Sydén
E-post agenda2030.indikatorer @folkhalsomyndighet
en.se
Telefon 010-205 24 26

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Global indikator for att folja tobaksanvindningen, omfattar endast
daglig tobaksrokning.

Datakallor:

Datakalla for indikatorn dr nationella folkhdlsoenkdten, Hilsa pa lika
villkor, som dr en nationell urvalsundersokning om hilsa, levnadsvanor
och livsvillkor. Undersokningen riktar sig till personer i dldern 16-84 ar
och har genomforts varje ar framtill till &r 2016 men fran med 2016 gors
understkningen vartannat ar. For mer information om undersdkningen
hénvisas till undersékningens sida:
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-
statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/.

Tillgidnglighet:

Indikatorn redovisas till WHO (WHO Report on the Global Tobacco
Epidemic) och indikatorn ingar i Folkhdlsomyndighetens
folkhalsorapportering.


https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/
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Indikatorns innehall

Population och objekt:

Samtliga personer folkbokforda i Sverige i aldern 16—84 ar.

Variabler:

Andel (procent) med felmarginal av befolkningen 16-84 ar, uppdelat pa
kon, aldersgrupper och total som uppger tobaksrokning dagligen. Bade
kon och alder ir registervariabler. Med kon avses juridiskt kon. Alder
indelas i aldersgrupper enligt 16-29 ar, 30-44 ar, 45-64 ar och 65-84 ar.

Referenstid:

Februari-maj 2014, februari-maj 2016, februari-maj 2018, februari-maj
2020 och februari-maj 2022.

Indikatorns framstillning

Datainsamling:

Datainsamling sker genom obundet slumpmassigt urval.
Urvalsstorleken for &ren 2014 och 2016 bestar av 20 000 personer. For
aren 2018 och 2020 utokades urvalsstorleken till 40 000 personer. Ar
2022 utokades urvalet med ytterligare 5000 personer till 45 000
personer. Urvalsramen i undersokningen skapades med hjilp av data
fran Registret 6ver totalbefolkningen (RTB). Insamlingsmetod for
undersokningen dr en kombination av webbenkét och frageblankett.
Forst skickades informationsbrev till deltagarna med
inloggningsuppgifter till webbenkidten. Om svar ej inkom skickades en
frageblankett. For en mer detaljerad beskrivning kring genomforande
av undersokningen hinvisas till undersokningens tekniska rapporter
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-
statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-
folkhalsoenkaten/tekniska-rapporter/.

Bearbetningar av data:

Indikatorn baseras pa enkatfragan Roker du?, svarsalternativet Ja,
dagligen, eller tidigare enkatfraga Roker du dagligen?, svarsalternativet
Ja, rdknas som daglig rokning.

Berikning av indikatorn:

Andel med daglig tobaksrokning skattas for befolkningen och for olika
grupper som viktad andel svarande.


https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/tekniska-rapporter/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/tekniska-rapporter/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/tekniska-rapporter/
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For att reducera paverkan av bortfallet har kalibreringsvikter berdknats.
Vikterna har beridknats utifran urvalsdesignen samt antaganden om
objektsbortfall och tackningsfel. Berdkningen gjordes med hjilp av ett
av SCB egenutvecklat SAS-makro (ETOS). Vikterna i denna
undersokning kan beskrivas med formeln:

wk = dk . vk

ddr wk = vikt/upprakningstal for objekt k

dk = designvikt for objekt k

vk = kalibreringsvikt for objekt k baserad pa hjdlpinformation

Viarden presenteras som icke aldersstandardiserade.
Aldersstandardisering av data som redan ir uppdelad pa aldersgrupp
har inte bedomts som att det tillfor tillrackligt mycket ny information.

Granskning av indikatorn:

Resultaten jaimfors med tidigare berdaknade resultat och granskas av
sakkunniga.

Indikatorns tillforlitlighet

Bortfallet bedoms vara den storsta kallan till osdkerhet, da dess
paverkan pa skevheten pa beriknade statistiska storheter dr okand.
Anviandningen av kalibreringsvikter vid framstéllning av statistiska
storheter bedoms dock lindra skevheten i skattningar till en viss grad.
Tackningsfel bedoms vara litet, liksom ramtédckningen bedéms som
mycket god. For att begriansa métfelet har enkatfragorna i
undersokningen genomgatt matteknisk granskning. Inga andra
bedomning om forekomst av eventuella maétfel eller deras storlek har
gjorts. Osdkerhetsmatt som tas fram dr felmarginal. Information om
storlek pa objektbortfallet savil som partiella bortfallet for
undersokning finns sammanstallda i tekniska rapporterna for
undersokningen.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

For aren 2004 till 2016 gjordes undersokningen arligen, fran och med
2016 gors den vartannat ar (dvs. 2018, 2020 och 2022, med undantag for
extra undersokning 2021). Data finns tillgingligt i slutet av samma ar
som undersokningen genomfors.
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Jamforbarhet over tid:

Indikatorn dr jamforbar 6ver tid. Undersokningen genomfors under
manaderna februari-maj pa det aktuella aret. Enkétfragor, bade nér det
giller fragornas lydelse och svarsalternativet som indikatorn bygger pa
har varit konstant 6ver uppfoljningsperioden med undantag for
svarsalternativet

Jamforbarhet med den globala indikatorn:
Tva avvikelser med den globala indikatorn:

e Ej dldersstandardiserat
e Population 16-84 3r istéllet for 15 ar och &ldre

Jamfort med definitionen for 3.a.1-indikatorn ”current tobacco use”
beskriver den globala indikatorn endast en del av befolkningens
tobaksbruk, genom att den endast inkluderar tobaksrokning och ej
snusanviandning. Detta for att mojliggora jamforelser med andra lander
som enbart rapporterar rokning dagligen.

Samanviandbarhet:

Indikatorn kan samanvéandas med indikator 3.a.2(N) som ar den
nationella indikatorn for tobaksanvindning (tobaksrokning och/eller
snusanvindning) dagligen eller ibland.

Ovrig information

Referenser
Nationella folkhalsoenkéten — Hilsa pa lika villkor

https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/om-
vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/

Tekniska rapporter
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/om-
vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/tekniska-rapporter/



https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/tekniska-rapporter/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/om-vara-datainsamlingar/nationella-folkhalsoenkaten/tekniska-rapporter/
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Mal: 3. Sékerstalla hdlsosamma liv och framja vélbefinnande for alla i
alla aldrar

Delmal: 3.b Stodja forskning om och utveckling av vaccin och lakemedel
mot de smittsamma och icke-smittsamma sjukdomar som i férsta hand
drabbar utvecklingslander.

Indikator: 3.b.1 Tackningsgrad i malbefolkningen for alla vaccin som
ingar i det nationella vaccinationsprogrammet

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Folkhalsomyndigheten
Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation Lovisa Sydén
E-post agenda2030.indikatorer @folkhalsomyndigheten.
se
Telefon 010-205 24 26

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Global indikator.

Datakaillor:

Arlig insamling och sammanstillning av vaccinationsstatistik fran
barnavardscentraler. Nationellt vaccinationsregister.

Aldre redovisningar 2002-2020: Arlig insamling och sammanstéllning
av vaccinationsstatistik fran barnavardscentraler.

Tillgidnglighet:

Uppfodljning av vaccinationstdckning ar en del av uppféljning av det
nationella vaccinationsprogrammet och publiceras pa
Folkhalsomyndighetens webbplats.
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Indikatorns innehall

Population och objekt:

Aldre redovisningar: Barn som har fyllt 2 ar under det féregdende aret
och som &r inskrivna pa en barnavardscentral (BVC).

2021- Barn i relevanta aldrar som &r folkbokforda i Sverige.

For HPV-vaccinationer: vaccinerade flickor och pojkar fran 11 till 17 ars
alder (pojkar fran och med fodelsear 2009).

Nationella vaccinationsregistret och befolkningsstatistik fran
Statistiska centralbyran.

Variabler:

Ar, andel vaccinerade, typ av vaccination. Fér HPV dven fodelsear.

Referenstid:
For senaste statistiken: 2022-12-31, sammanstalld 2023

HPV-vaccinationer: 2022-12-31

Indikatorns framstallning

Datainsamling:

Statistik 2021- Lopande rapportering fran barnhilsovard och elevhilsa
till det nationella vaccinationsregistret.

Aldre statistik: Insamling fran barnavardscentraler.

Bearbetningar av data:
Folkbokforingsort tillfors via Skatteverkets folkbokforingsdatabas
Kon tillfors med hjdlp av personnumret.

Aldre statistik: ingen

Berakning av indikatorn:

Fram till och med 2020: Tackningsgraden for vaccinationer bland 2-
aringar: antal vaccinerade barn/ antal inskrivna barn pa BVC*100.

Fran och med 2021-: Tackningsgraden for vaccinationer i relevanta
aldrar: antal vaccinerade barn/ antal folkbokforda barn i samma aldrar.
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Tackningsgraden for HPV-vaccin: antal flickor respektive pojkar (12-17
ar, pojkar fran fodelsear 2009) med minst 2 doser av HPV-vaccin/antal
flickor respektive pojkar i samma aldrar i folkbokforingen.

Granskning av indikatorn:

Fram till och med 2020: data fran BVC granskades bade regionalt och
nationellt for tackningsgrad for vaccinationer bland 2-aringar.

Nationella vaccinationsregistret (NVR) har valideringskontroller for
inkomna data. Viss underrapportering forekommer.

Indikatorns tillforlitlighet

Tillforlitligheten dr god.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Fram till och med 2020 arlig framstéllning for statistiken fran BVC.
Indikatorn klar i juli/augusti.

Fran och med 2021 publiceras statistik en gang per ar.

Jamforbarhet over tid:

Statistiken fran BVC har samlats sedan 1982. Metoden for att ta fram
statistiken har d@ndrats Over tid i flera regioner. Detta har paverkat den
nationella tdckningsgraden nagot.

Jamforelser for tickningsgraden for vaccinationer fran ar 2021 och
tidigare argangar ar inte mojliga eftersom insamlingsforfarandet och
statistikunderlaget skiljer sig at.

Vaccinationsregistret har funnits sedan 2013, den férsta kohorten
flickor for vilka HPV-vaccinationer ska vara registrerade ar fodda 2002.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:
Skillnader ar inte av betydande karaktar.
Samanvindbarhet:

Ingen kinnedom om samanvéandbarhet.

Ovrig information

Ingen ovrig information.
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Referenser

https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-
statistik/statistikdatabaser-och-
visualisering/vaccinationsstatistik/statistik-om-vaccinationer-inom-
barnvaccinationsprogrammet/

http://fohm-
app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/A Folkhalsodata/A

Folkhalsodata/



https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistikdatabaser-och-visualisering/vaccinationsstatistik/statistik-om-vaccinationer-inom-barnvaccinationsprogrammet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistikdatabaser-och-visualisering/vaccinationsstatistik/statistik-om-vaccinationer-inom-barnvaccinationsprogrammet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistikdatabaser-och-visualisering/vaccinationsstatistik/statistik-om-vaccinationer-inom-barnvaccinationsprogrammet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistikdatabaser-och-visualisering/vaccinationsstatistik/statistik-om-vaccinationer-inom-barnvaccinationsprogrammet/
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/A_Folkhalsodata/A_Folkhalsodata/
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/A_Folkhalsodata/A_Folkhalsodata/
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/A_Folkhalsodata/A_Folkhalsodata/
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Mal: 3 Sakerstalla hdlsosamma liv och framja vélbefinnande for alla i
alla aldrar

Delmal: 3.b Stddja forskning om och utveckling av vaccin och lakemedel
mot de smittsamma och icke-smittsamma sjukdomar som i férsta hand
drabbar utvecklingslénder. Sérja for tillgang till ekonomiskt 6verkomliga
grundlaggande lakemedel och vaccin, i enlighet med Doha-
deklarationen om TRIPS-avtalet och folkhélsa, i vilken det bekraftas att
utvecklingslanderna har ratt att fullt ut utnyttja den flexibilitet som
avtalet om handelsrelaterade aspekter av immaterialratter erbjuder for
att skydda folkhalsan och, framfor allt, sdkerstélla att alla har tillgang till
lakemedel.

Indikator: 3.b.2 Totalt offentligt utvecklingsbistand till medicinsk
forskning och grundldaggande halso- och sjukvard

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Sida

Kontaktuppgifter:

Kontaktinformation | Analysenheten, Sida
E-post statistics@sida.se
Telefon

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Indikatorn &dr en global indikator och anger nettobeloppet av Sveriges
offentliga utvecklingsbistand som gar till medicinsk forskning och
grundldaggande halso- och sjukvard.

Datakaillor:

Indikatorn baseras pa underlag fran Sida. Sida ansvarar for att
sammanstilla Sveriges rapportering av det totala offentliga
utvecklingsbistandet (ODA) till OECD/DAC. Sida ansvarar dven for
insamling av andra offentliga floden (OOF) och offentliga
exportkrediter frin berérda myndigheter. Det &r arligen ca 17
myndigheter som rapporterar till Sida i enlighet med regleringsbrev och
agarinstruktion. OECD/DAC ansvarar i sin tur for den officiella globala
databasen 6ver det offentliga utvecklingsbistandet.


mailto:statistics@sida.se
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Tillganglighet:

Indikatorn publiceras pa OECD/DACs hemsida. Indikatorn publiceras
inte som en indikator utan i sin egenrdtt som separata sektorer inom
bistandet.

Indikatorns innehall

Population och objekt:

Sveriges totala offentliga utvecklingsbistand till medicinsk forskning
och grundldggande hilso- och sjukvard.

Variabler:

Ingen information.

Referenstid:

Indikatorn rapporteras arligen.

Indikatorns framstallning

Datainsamling:

Data samlas in fran samtliga myndigheter med medel fran UO7.
Information rapporteras in pa aktivitetsniva i Excelformat till Sida. Sida
lagger samman denna rapportering med information om sina egna
aktiviteter, och sammanstéller Sveriges officiella rapportering till
OECD/DAC.

Bearbetningar av data:

Inga bearbetningar av data.

Berakning av indikatorn:

Indikatorn baseras pa en uppsattning sektorkoder i OECD/DACs
statistiska ramverk: Indikatorn avser nettobeloppet av det svenska
offentliga utvecklingsbistandet som gar till sektorkoder under kategorin
”122 - Basic health”, samt till sektorkoden ”12182 - Medical research”.

Granskning av indikatorn:

Samtliga myndigheter som ansvarar for bistandsmedel fran UO7
ansvarar for att rapportera in sina medel till Sida enligt OECD/DACs
riktlinjer 6ver vad som far kallas offentligt utvecklingsbistand (ODA).
Sida genomfor sedan en kvalitetskontroll 6ver statistiken innan den
rapporteras in till OECD/DAC. OECD/DAC granskar i sin tur statistiken
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innan den godkéanns och publiceras som det offentliga svenska
bistandet.

Indikatorns tillforlitlighet

En stor del av det svenska bistandet utgors av kiarnstdd till multilaterala
organisationer, exempelvis som FN och Virldsbanken. Enligt gingse
regler for hur bistandet ska rapporteras till OECD/DAC inkluderas inte
stod till de kanalerna som vidarebefordras i andra eller tredje part till
medicinsk forskning och grundlédggande hilso- och sjukvard.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Indikatorn framstélls arligen for rapportering till OECD/DAC senast 15
juli. OECD/DAC kvalitetssakrar sedan indikatorn och slutgiltig siffra
godkidnns under tidig host.

Jamforbarhet over tid:

Indikatorn publiceras arligen sedan 2002.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Indikatorn ror endast svenskt ODA till skillnad fran den globala
indikatorn som berdr totalt globalt ODA. Till skillnad fran den globala
indikatorn som presenterar bruttobelopp sa avser den nationella
indikatorn nettobelopp.

Samanviandbarhet:

Indikatorn &ar en andel av det totala svenska utvecklingsbistandet.

Ovrig information

Ingen Ovrig information.

Referenser

OECDs webbplats for statistik: https://stats.oecd.org/
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Mal: God hélsa och valbefinnande

Delmal: Starka alla landers, i synnerhet utvecklingslandernas, kapacitet
nar det galler tidig varning, riskreducering och hantering av nationella
och globala halsorisker.

Indikator: 3.d.2 Andelen infektioner i blodbanan som orsakas av vissa
antibiotikaresistenta bakterier.

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig organisation:

Folkhalsomyndigheten.
Kontaktuppgifter:
Kontaktinformation | Lovisa Sydén
E-post agenda2030.indikatorer @folkhalsomyndighet
en.se
Telefon 010-205 24 26

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Indikatorn ger en bild av forekomsten av allvarliga bakteriella
infektioner dir antibiotikaresistens forsvarar behandlingen. Indikatorn
ar global och nationell.

Datakillor:

Data hamtas ur IT systemet Svebar.

Tillgdnglighet:

Data rapporteras till ECDC (EARS-Net) samt till WHO (GLASS) arligen.

Swedres-Svarm ar en arlig rapport som visar statistik Gver
antibiotikaresistens och antibiotikaforsdljning hos manniskor och djur i
Sverige.

Indikatorns innehall

Population och objekt:

Personer i befolkningen med allvarlig infektion i blodbanan orsakad av
Escherichia coli (E. coli) eller Staphylococcus aureus (S. aureus).
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Variabler:

Andelen Escherichia coli med resistens mot tredje generationens
cefalosporiner (E. coli med ESBL) samt Meticillinresistenta
Staphylococcus aureus (MRSA) bland personer i befolkningen med
infektion i blodbanan orsakad av Escherichia coli (E. coli) eller
Staphylococcus aureus (S. aureus).

Kon och alder redovisas fran 2015.

Referenstid:

Data rapporteras under juni manad arligen till ECDC.

Indikatorns framstillning

Datainsamling:

Data samlas in kontinuerligt fran 20 av landets 26 kliniskt
mikrobiologiska laboratorier som &ar uppkopplade till Svebar sedan
2015.

Alla mikrobiologiska odlingar som gor pa laboratorierna skickas
dagligen till Svebar.

Bearbetningar av data:

Data sammanstills och analyseras under januari-mars arligen.

Berdkning av indikatorn:

Antal E. coli resistenta mot tredje generationens cefalosporiner/antal
testade E. coli for kidnslighet mot tredje generationens cefalosporiner.

Antal S. aureus resistenta mot cefoxitin/antal testade S. aureus for
kanslighet mot cefoxitin.

95% konfidensintervall anvands.

Granskning av indikatorn:

Dataunderlag valideras tillsammans med anslutna laboratorier
fortlopande.

En analysgrupp bestaende av personer fran Fohm samt externa
deltagare granskar framtagna resistenssiffror (indikatorer) arligen,
detta inkluderar dven trender 6ver flera ar.

Konfidensintervall anvinds i rapporteringen.
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Indikatorns tillforlitlighet

Indikatorn ger en bra nationell bild. Vi tar manga blododlingar i Sverige
och far pa sa sitt mer representativ data jamfor med om man enbart tar
en blododling vid behandlingssvikt.

Konfidensintervall anvdnds och jamfors over aren.

Alla kliniskt mikrobiologiska laboratorium (26 st) dr inte uppkopplade
till Svebar sa data dr inte heltdckande. Idag rapporterar 20 laboratorier
och dessa ticker 86 % av befolkningen. Fran ar 2015 implementerades
data fran Svebar istéllet fran separata Excel filer vilket har dkat
tackningsgraden.

Sverige har foljt utvecklingen sen 1999 f6r MRSA i blod samt fran 2001
for E. coli ESBL i blod.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Arlig dterkommande framstillning som kan rapporteras i mars.

Jamforbarhet over tid:

Svabardata finns fran 2015. MRSA i blod har rapporterats till ECDC
sedan 1999. ESBL forekomst hos E. coli borjade rapporteras till ECDC
2001.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

Global indikator som mits pa samma sitt nationellt. I Sverige har vi
hog blododling forekomst vilket ger en lag och korrekt andel resistenta
bakterier till skillnad frin om man endast utfor en blododling vid
behandlingssvikt.

Samanvandbarhet:

Inom Sveriges 6vervakning av antibiotikaresistens sa foljer vi dven
indikatorn for forbrukning (3.d.3(N) Konsumtion av antibiotika).

Ovrig information
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Referenser

Swedres: https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-
statistik/statistikdatabaser-och-visualisering/antibiotikastatistik/swedres-
svarm-arsrapporter/

Svebardata:https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-

beredskap/antibiotika-och-
antibiotikaresistens/resistensovervakning/svebar/rapporter-fran-svebar/

EARS-Net och GLASS: https://www.ecdc.europa.eu/en/about-
us/partnerships-and-networks/disease-and-laboratory-networks/ears-net

https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/antibiotika-
och-antibiotikaresistens/resistensovervakning/rapportering-till-ears-net-

och-glass/

https://www.who.int/initiatives/glass

https://www.who.int/publications/i/item/9789240062702

Altas: https://www.ecdc.europa.eu/en/surveillance-atlas-infectious-
diseases



https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistikdatabaser-och-visualisering/antibiotikastatistik/swedres-svarm-arsrapporter/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistikdatabaser-och-visualisering/antibiotikastatistik/swedres-svarm-arsrapporter/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistikdatabaser-och-visualisering/antibiotikastatistik/swedres-svarm-arsrapporter/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/antibiotika-och-antibiotikaresistens/resistensovervakning/svebar/rapporter-fran-svebar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/antibiotika-och-antibiotikaresistens/resistensovervakning/svebar/rapporter-fran-svebar/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/antibiotika-och-antibiotikaresistens/resistensovervakning/svebar/rapporter-fran-svebar/
https://www.ecdc.europa.eu/en/about-us/partnerships-and-networks/disease-and-laboratory-networks/ears-net
https://www.ecdc.europa.eu/en/about-us/partnerships-and-networks/disease-and-laboratory-networks/ears-net
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/antibiotika-och-antibiotikaresistens/resistensovervakning/rapportering-till-ears-net-och-glass/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/antibiotika-och-antibiotikaresistens/resistensovervakning/rapportering-till-ears-net-och-glass/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/antibiotika-och-antibiotikaresistens/resistensovervakning/rapportering-till-ears-net-och-glass/
https://www.who.int/initiatives/glass
https://www.who.int/publications/i/item/9789240062702
https://www.ecdc.europa.eu/en/surveillance-atlas-infectious-diseases
https://www.ecdc.europa.eu/en/surveillance-atlas-infectious-diseases
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Mal: 3 Halsa och valbefinnande

Delmal: 3.d Starka alla landers, i synnerhet utvecklingslandernas,
kapacitet nar det galler tidig varning, riskreducering och hantering av
nationella och globala halsorisker.

Indikator: 3.d.3(N) Konsumtion av antibiotika (ATC group J01) inom
oppenvard och slutenvard - ej uppdaterad 2023

Ansvarig organisation och kontaktuppgifter

Ansvarig(a) organisation(er):

Folkhdlsomyndigheten (Presenterad data tillginglig fran Concise,
genom e-Halsomyndigheten)

Kontaktuppgifter:
Kontaktinformatio | Lovisa Sydén
n
E-post agenda2030.indikatorer @folkhalsomyndi
gheten.se
Telefon 010-205 24 26

Indikatorns sammanhang

Andamal:

Nationell 6vervakning av antibiotikaforséljning gors for att kunna
analysera forsdljnings- och resistenssituationen éver tid samt for att se
foljsamhet till behandlingsrekommendationer.

Datakaillor:

Data hamtas fran Concise, ett statistiksystem med forsédljningsdata fran
apotek och 6vrig detaljhandel, vilket FOHM abonnerar pa genom
eHilsomyndigheten.

Tillgdnglighet:
Data rapporteras till ECDCs Gvervakningssystem ESAC-Net arligen.

Swedres Svarm &r en arlig rapport som visar statistik 6ver
antibiotikaresistens och antibiotikaforsdljning hos manniskor och djur i
Sverige.

Pa Folkhalsomyndighetens hemsida laggs rapporter éver
antibiotikaforsdljning upp kvartalsvis. Link:
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-
statistik/statistikdatabaser-och-
visualisering/antibiotikastatistik/sverige/

Indikatorns innehall

Population och objekt:

Definierad dygnsdos (DDD) per 1000 invanare och dag i riket.

Variabler:

Idag anvinds indikatorn nationellt framfdrallt for att visa totalen i riket
over tid.

Anvinds ibland uppdelad pa preparatgrupper inom JO1-gruppen samt
regionsvis. Kan dven delas upp pa aldersgrupp (Beslutade
aldersgrupper: 0-6 ar, 7-19 ar, 20-64 ar, 65-79 ar, 80+ ar) samt kon
(kvinna,man). Uppdelat arsvis.

Referenstid:

Kvartalsvis och arsvis.

Indikatorns framstallning

Datainsamling:

Forsdljning av lakemedel via apotek och detaljhandel rapporteras till
eHilsomyndigheten, som lagrar data i Concise (registret).
Folkhdlsomyndigheten har ett abonnemang med personlig inlogg till
Concise och kan dédr himta de data som behovs genom att exportera en
fardig excelfil.

Bearbetningar av data:

I Concise finns analysverktyget INSIKT, med vars hjalp de data som
onskas kan sammanfogas till tabeller. Dessa tabeller exporteras sedan
som .xIsx. Ingen kodning eller imputering gors. Infoér Swedres Svarm
(arsrapportering), manadsrapporter och kvartalsrapporter gérs mer
specifika utdrag fran Concise, exempelvis 6ver specifika
antibiotikagrupper. Dessa data redovisas i grafer och ej heller hir gors
imputering eller integration av datakallor.

Berdkning av indikatorn:

Den totala mdngden DDD under ett ar i Sverige divideras med
befolkningsmangden multiplicerad med 365. Detta multipliceras sedan
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med 1000. Detta gors dock i statistiksystemet Concise och tas ut i denna
form av Folkhidlsomyndigheten.

DDD/TIND=DDD/(Invanare*365)*1000

Granskning av indikatorn:

Kontrollrakningar utfors vid arsrapportering. Vid manads- och
kvartalsrapportering gors ingen granskning.

Indikatorns tillforlitlighet

En brist i kvaliteten hos indikatorn &r hur redovisningen varierar
beroende pa en enhets (sjukhus, land) dosering av lakemedel (jamfor
PDD med DDD). Exempelvis har Sverige en hogre dosering av flera
antibiotikum och det framstar da som att anviandningen i Sverige ar
hogre dn vad den ar. Trots detta anvdnds DDD idag som ett jamforande
matt lander emellan.

Inom dppenvardsforskrivningen dr indikatorn mycket tillforlitlig.
Slutenvardsdata har dock ménga kidnda brister. I dagsldget hanteras
detta genom uteslutning av de regioner som har alltfor bristfilliga data.
Exempelvis har Dalarna inte kunnat rapportera in slutenvardsdata till
Concise. Siffran for rikets slutenvardsrekvisition ar darfor egentligen
“Riket exkl Dalarna”.

[ 6vrigt hog kvalitet for indikatorns tillforlitlighet. Samma indikator
anvands globalt for att folja upp antibiotikaforsiljning.

Frekvens och jamforbarhet

Frekvens:

Siffror publiceras i Concise manadsvis. Darfor gors rapporter kvartalsvis
samt arsvis. Kvartalsrapporter fardigstalls tva veckor efter att data for
senaste manader publicerats. Arsvis data publiceras i januari/februari
varje ar samt mer ingdende i maj/juni.

Andra indikatorer anvédnds vid manadsvis framstéllning av samma data.

Jamforbarhet over tid:

Indikatorn redovisas framforallt arsvis. Vid kvartalsvisa data anvdnds
ett rullande medelvarde for det senaste aret (exempelvis 1 april 2017-30
mars 2018). Indikatorn har haft en god tillforlitlighet 6ver tid, dar
samma matmetod anvénts. Dock har fordndringar skett under 2018,
vilket gjort att data for 2019 skiljer sig fran tidigare. For ar 2019
reviderades definitionerna av DDD och flera likemedel gavs nya
definierade dygnsdoser. Detta ledde till att trenden i
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antibiotikaforsdljning sag ut att ha minskat ar 2019. Darfor ar det av
stor vikt att se Over sa att konsekvent definition av DDD anviands vid
trendanalys. I arsrapporten Swedres Svarm 2018 visades DDD i bade ny
och gammal definition for att visa skillnaderna. Framover kommer
enbart 2019 ars definierade dygnsdoser finnas i Concise och vid
publicering av tidsserier dr det viktigt att ha detta i atanke.

Jamforbarhet med den globala indikatorn:

DDD/TIND éar det mest anvanda indikatorn globalt gillande
antibiotikaf6rsaljning samt pa EU-niva och darfér den som passar bast
for jamforelser internationellt. Inga nimnvarda skillnader finns.

Samanviandbarhet:

I Sverige samanvinder vi DDD/TIND med DDD/varddagar och/eller
vardtillfallen. Detta for att sarskilja data rorande sjukhusvard, da aven
sarskilda boenden ingar i variabeln slutenvard.

Ovrig information

Nationellt delas forsiljningen upp i dppen- och slutenvard i och med
att antibiotika forskrivs pa olika sdtt inom de olika vardformerna. Inom
oppenvarden anvinds Recept per 1000 invanare och ar, vilket dr ett mer
precist matt pa forsaljning. Dock ar detta inte tillforlitligt inom
slutenvarden (i och med att lakemedel forskrivs pa rekvisition och inte
recept) och internationellt anvéands inte heller detta matt (idag arbetar
dock flera EU-lander for att kunna maéta sin nationella forsiljning i
recept). I Sverige har vi ett nationellt mal pa 250 recept per 1000
invanare och ar, som alla regioner gemensamt stravar mot och recept
per 1000 invanare dr den mest anvianda indikatorn nationellt.

Referenser
WHO, 2019

https://www.whocc.no/atc_ddd_index/

Swedres Svarm, 2019

https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-
material/publikationsarkiv/s/swedres-svarm-2019/

Kvartalsrapporter antibiotikastatistik

https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-
statistik/statistikdatabaser-och-
visualisering/antibiotikastatistik/sverige/kvartalsrapporter/
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