Folkhdlsomyndigheten

Folkhalsan i Sverige- Indikatorbeskrivningar

Tabell 1. Beskrivning av indikator Sjalvskattad halsa.

H1.01

Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel
Taljare
Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Sjdlvskattad hdlsa

Andel personer 16—-84 r som uppger bra allmant halsotillstdnd. Procent.
Sjélvskattad hélsa

H1.01

Ja

Sjalvskattat allmant halsotillstdnd visar hur ménniskor uppfattar sin egen
hélsa. Mattet har visats kunna indikera en persons framtida halsa, bade
fysiskt och psykiskt.

HOg andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkhalsoenkaten — Halsa pé lika villkor (HLV)
Folkhdlsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes arligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfors
den vartannat &r, med undantag for 2021 da en extra undersékning
genomfdrdes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Den sjalvskattade halsan méats pd en femgradig skala som EU-landerna har
enats kring for att folja halsoldget i Europa. Har presenteras hur stor andel
som svarat "Bra" eller "Mycket bra" pa frdgan "Hur bedémer du ditt allmanna
halsotillstdnd?". Ovriga svarsalternativ &r "N&gorlunda", "Daligt" samt "Mycket
daligt".

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret 6ver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 3r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkaten till ett regionalt urval som skiljer sig fran &r till ar.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).
Antal personer som svarat att de har god eller mycket god hélsa.
Antal personer som svarat pa frdgan.

Ingen forandring sedan 2004.

De osakerhetskallor som har storst betydelse ar urvalsfel (beror pé att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pé att frégor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osdkerheten beroende pd att
undersokningen &r baserad pd ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd 6vriga felkéllor har inte kvantifierats. Det férekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Overgripande indikatorer p8 hélsa
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Tabell 2. Beskrivning av indikator Medellivslangd.

H1.03

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation
Urval
Svarsandel
Taljare
Némnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Medellivsldangd

Aterstdende medellivslangd vid fodelsen och vid 30 &rs &lder. Antal &r.
Medellivslangd

H1.03

Ja

Medellivslangd &r en viktig i indikator for uppfélining av hélsa pd global niva
som speglar utvecklingen av halsan i alla aldrar.

Hogt antal efterstravas
Resultatindikator

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Befolkningsstatistiken redovisas vid flera tillfallen under dret, minst en
redovisning sker varje ménad. De olika redovisningarna avser
malstorheternas referenstid som &r ménad, kvartal, halvdr, kvartal 1-3, 1
november eller &r.

Aterstdende medellivslangd utgdrs av det antal & som i genomsnitt dterstar
att leva for en person i en viss bestamd 8lder enligt den, vid tidpunkten for
berékningen, gallande dédligheten. Aterstdende medellivslangd vid fodelsen
kallas kortare for medellivslangd.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt RTB.

Infor 2012 3rs statistik genomforde SCB en 6versyn av utjamningsmetoden
for de aldsta ldrarna. Utjamningsmetoden tillfordes en dynamisk komponent
som medfor en anpassning till aktuell data. Den férvantade medellivslangden
for 0-&ringar pdverkas marginellt av revideringen. For de hdgsta aldrarna blir
férandringarna ndgot stérre, men med férbattrad anpassning fick mattet en
forbattrad kvalitet.

Statistiken baseras pd uppgifter frdn RTB och bedéms allmant vara mycket
tillforlitlig. Den enskilt framsta kallan till osdkerhet ar att brister i
rapporteringen leder till att folkbokforingsuppgifterna inte perfekt speglar hur
befolkningen borde vara folkbokférd enligt gallande regelverk.

Overgripande indikatorer p& halsa
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Tabell 3. Beskrivning av indikator Fortida dodlighet.

H1.06
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status
Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Némnare
Jamforbarhet dver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Fortida dédlighet

Fortida dodsfall (15-64 &r), samtliga dodsorsaker. Antal per 100 000
invnare.

Fortida dodlighet
H1.06

Ja

Fortida dodlighet belyser dodligheten under en period av manniskans liv som

oftast inte dr forenad med ddd. Det ar en viktig indikator i
folkhdlsosammanhang eftersom fortida dodsfall ofta kan férebyggas.

Lagt antal efterstravas

Resultatindikator

Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen.

Inrapportering till Socialstyrelsen sker l6pande. Statistik publiceras arligen.
Dédsfall enligt samtliga dédsorsaker i 8ldern 15-64 &r.

Sveriges folkbokférda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Antal dédsfall i 8ldersgruppen 15-64 &r.

Medelbefolkningen (antalet i befolkningen vid tvd pd varandra foljande &r
delat i tvd) for det dldersspann som avses.

Jamforbarhet dver tid pdverkas av forandringar i klassificeringar av
dodsorsaker. Ingen fordndring av klassificering har gjorts sedan 2001.

Samtliga dodsfall som rapporterats till Skatteverket inkluderas i
dodsorsaksstatistiken oavsett om dédsorsaksintyg inkommit till
Socialstyrelsen eller inte. I och med detta finns inget bortfall. Andelen
saknade dédsorsaksintyg har de senaste dren varit ca 1 procent.

Overgripande indikatorer p& halsa
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Tabell 4. Beskrivning av indikator Psykiskt valbefinnande.

H2.01

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Psykiskt valbefinnande

Andel personer 16-84 8r som uppger gott psykiskt vélbefinnande. Procent.
Psykiskt vélbefinnande

H2.01

Nej

Begreppet psykiskt vélbefinnande anvands for att beskriva de positiva
dimensionerna av psykisk hélsa. Psykiskt valbefinnande ar en grundlaggande
resurs for att kunna beméstra livets olika svarigheter, men det &r ocksd en
tillgdng for samhallet ur en social och ekonomisk synvinkel.

Hbg andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkhalsoenkaten — Halsa pé lika villkor (HLV)
Folkhalsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes arligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfors
den vartannat &r, med undantag for 2021 da en extra undersékning
genomfordes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn bygger pa en svensk éversattning av instrumentet Short Warwick
Edinbourgh Mental Well-being Scale (SWEMWBS) och bestdr av sju
pastdenden om hur man har upplevt sin situation under de senaste tva
veckorna: Jag har haft en positiv syn p& framtiden, Jag har kant att jag har
varit till nytta, Jag har ké@nt mig lugn, Jag har hanterat problem pd ett bra
satt, Jag har tankt pd ett klart satt, Jag har ként mig néra andra manniskor,
Jag har sjalv kunnat bestdmma mig om saker och ting. Svaren anges pd en
5-gradig skala fran “alltid” till “aldrig”. Totalpoéngen kan variera mellan 7 och
35, dar hogre varden indikerar gott psykiskt valbefinnande.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 8r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkéten till ett regionalt urval som skiljer sig frén &r till &r.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).

Antal personer som enligt instrumentet klassas uppleva psykiskt
valbefinnande.

Antal personer som svarat pa frdgan.

Fr&gan inkluderades 2018 och har inte &ndrats.

De osakerhetskallor som har storst betydelse ar urvalsfel (beror pé att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att fr&gor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osdkerheten beroende pd att
undersokningen &r baserad pd ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Psykisk halsa
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Tabell 5. Beskrivning av indikator Psykisk pafrestning, allvarlig.

H2.03

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Psykisk p&frestning, allvarlig

Andel personer 16-84 r som uppger psykiskt p&frestning. Procent.
Psykisk pafrestning, allvarlig

H2.03

Ja

Varaktiga negativa kdnslomdssiga reaktioner kan innebdra en psykisk
p&frestning. Det kan handla om att k&nna sig nervés, rastlds, vardelds eller sd
nedstamd att inget kan muntra upp en, eller att ha en kansla av hopploshet
och att allt innebdr en anstréangning.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkhalsoenkaten — Halsa pé lika villkor (HLV)
Folkhalsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes arligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfors
den vartannat &r, med undantag for 2021 da en extra undersékning
genomfordes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn psykisk pafrestning baseras pd instrumentet Kessler 6 som bestar
av en frdga med sex delfrdgor: Under den senaste mé&naden, hur ofta har du
kant dig; "orolig?”, "utan hopp?”, "rastlés?”, "sd pass nedstamd att inget
kunnat muntra upp dig?”, "som att allt varit anstrangande?”, "vardelds?”. Pa
varje delfr&ga ges fem svarsalternativ som poéngsatts fran 0 (“Ingen del av
tiden”) till 4 ("Hela tiden”). En summapoang mellan 13 och 24 enligt detta

verktyg kallas allvarlig psykisk p&frestning och indikerar att kriterierna for

psykiatrisk diagnos skulle kunna vara uppfyllda.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 3r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkéten till ett regionalt urval som skiljer sig frén &r till &r.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).

Antal personer som enligt instrumentet klassas ha allvarlig psykisk
p&frestning.

Antal personer som svarat p& frégan.

Frégan inkluderades 2020 och har inte &ndrats.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att fr&gor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osakerheten beroende pa att
undersokningen &r baserad pa ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s bedémning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Psykisk halsa
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Tabell 6. Beskrivning av indikator Stress.

H2.05

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel
Taljare
Namnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Stress

Andel personer 16-84 8r som uppger att de &r stressade. Procent.
Stress

H2.05

Nej

En I&ngvarig aktivering av stressystemet — utan tillracklig &terhdmtning — 6kar
risken for ménga olika sjukdomar, bade fysiska och psykiska. Exempel p&
tillst&nd med koppling till I8ngvarig stress &r hjart- och karlsjukdomar och
depression, som stdr for en hog andel av sjukdomsbérdan bade i Sverige och
globalt.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkh&lsoenk&ten — Halsa pa lika villkor (HLV)
Folkhalsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes drligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfdrs
den vartannat 8r, med undantag for 2021 dd en extra undersokning
genomfordes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn baseras pd frdgan: Kanner du dig for ndrvarande stressad? Med
stress menas ett tillstdnd dd man kénner sig spand, rastlés, nervés, orolig
eller okoncentrerad. Svarsalternativ: Inte alls, I viss m&n, Ganska mycket,
Vaéldigt mycket. Andelen stressade redovisas utifrdn de som rapporterade att
de var ganska eller valdigt mycket stressade. Andelen mycket stressade
definieras utifrdn de som endast kanner sig valdigt mycket stressade.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret 6ver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 8r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkaten till ett regionalt urval som skiljer sig fran &r till ar.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).
Antal personer som kanner sig mycket stressade.
Antal personer som svarat pa frdgan.

Ingen forandring sedan 2004.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pé att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att fr&gor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osdkerheten beroende pd att
undersokningen &r baserad pa ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Psykisk halsa
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Tabell 7. Beskrivning av indikator Suicid.

H2.07

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status
Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Némnare
Jamforbarhet dver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Suicid

Suicid, 15 &r och &ldre. Antal per 100 000 invénare.
Suicid

H2.07

Nej

Suicid ar ett komplext men forebyggbart folkhdlsoproblem. Det finns ett
tydligt samband mellan psykisk ohélsa och suicid, och mdnga som tar sitt liv
har haft en depression eller ndgon annan form av psykisk ohélsa.

Lagt antal efterstravas

Resultatindikator

Dddsorsaksregistret, Socialstyrelsen.

Inrapportering till Socialstyrelsen sker I6pande. Statistik publiceras &rligen.
Underliggande dodsorsak, enligt ICD-10: X60-X84.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Antal dodsfall i suicid.

Medelbefolkningen (antalet i befolkningen vid tvé p& varandra foljande &r
delat i tvd) for det 8ldersspann som avses.

Jamforbarhet Gver tid pdverkas av férandringar i klassificeringar av
dodsorsaker. Ingen forandring av klassificering har gjorts sedan 2001.

Samtliga dodsfall som rapporterats till Skatteverket inkluderas i
dddsorsaksstatistiken (oavsett om dddsorsaksintyg inkommit till
Socialstyrelsen eller inte). I och med detta finns inget bortfall. Andelen
saknade dodsorsaksintyg har de senaste &ren varit ca 1 procent. Eftersom det
forekommer dodsfall dar det inte gétt att faststdlla om dodsorsaken var suicid
eller en olyckshandelse férekommer viss undertackning i uppgiften om antal
dodsfall. Omfattningen ar okand.

Psykisk halsa
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Tabell 8. Beskrivning av indikator Cirkulationsorganens sjukdomar, dod.

H3.01
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status
Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Némnare
Jamforbarhet dver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Cirkulationsorganens sjukdomar, dod

Dédsfall i cirkulationsorganens sjukdomar, 15 &r och &ldre. Antal per 100 000
invénare. aldre

Cirkulationsorganens sjukdomar, dod
H3.01
Nej

Sjukdomar i cirkulationsorganen &r den vanligaste dédsorsaken bland saval
man som kvinnor i Sverige.

Lagt antal efterstravas

Resultatindikator

Dddsorsaksregistret, Socialstyrelsen.

Inrapportering till Socialstyrelsen sker lI6pande. Statistik publiceras &rligen.
Underliggande dddsorsak, enligt ICD 10: 100-199.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Antal dodsfall i cirkulationsorganens sjukdomar.

Medelbefolkningen (antalet i befolkningen vid tvd p& varandra foljande &r
delat i tvd) for det dldersspann som avses.

Jamforbarhet 6ver tid pdverkas av férandringar i klassificeringar av
dodsorsaker. Ingen fordndring av klassificering har gjorts sedan 2001.

Samtliga dddsfall som rapporterats till Skatteverket inkluderas i
dddsorsaksstatistiken (oavsett om dddsorsaksintyg inkommit till
Socialstyrelsen eller inte). I och med detta finns inget bortfall. Andelen
saknade dédsorsaksintyg har de senaste &ren varit ca 1 procent.

Cirkulationsorganens sjukdomar
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Tabell 9. Beskrivning av indikator Hjartinfarkt, insjuknande.

H3.02
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel
Taljare

Namnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Hjartinfarkt, insjuknande

Insjuknande i hjartinfarkt (férsta gdngen efter sju infarktfria ar), 15 &r och
aldre. Antal per 100 000 invénare.

Hjartinfarkt, insjuknande
H3.02
Nej

Sjukdomar i cirkulationsorganen ar den vanligaste dédsorsaken bland sdval
man som kvinnor i Sverige. Hjartinfarkt ar en av de sjukdomar som orsakar
flest dodsfall bland cirkulationsorganens sjukdomar.

L3gt antal efterstravas
Resultatindikator
Dddsorsaksregistret (DOR), Patientregistret (PAR), Socialstyrelsen.

Ddédsorsaksregistret: Inrapportering till Socialstyrelsen sker I6pande.
Patientregistret: Uppdatering av registret sker sedan ar 2021 varje ménad.
Publicering av officiell statistik sker arligen.

Underliggande eller bidragande diagnos respektive huvud- eller bidiagnos,
enligt ICD-10: 121 och 122.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret 6ver totalbefolkningen
(RTB).

Antal insjuknanden i hjartinfarkt (férsta géngen efter sju infarktfria ar).

Medelbefolkningen (antalet i befolkningen vid tvd p& varandra foljande &r
delat i tvd) for det &ldersspann som avses.

Jamforbarhet 6ver tid p&verkas av forandringar i klassificeringar av
sjukdomar. Ingen forandring av klassificering har gjorts sedan 2001. PAR har
utvidgats 6ver tid, kodningssystem har uppdaterats och téckningsgraden har
oOkat, vilket kan pdverka jamforelser 6ver langre tidsperioder och runt vissa
brytpunkter. Sedan 2015 samlas uppgifter till patientregistret in pd
manadsbasis. I samband med detta méjliggjordes att fler bidiagnoser och
3tgarder an tidigare kunde rapporteras per vérdtillfalle.

DOR: Samtliga dodsfall som rapporterats till Skatteverket inkluderas i
dddsorsaksstatistiken (oavsett om dddsorsaksintyg inkommit till
Socialstyrelsen eller inte). I och med detta finns inget bortfall. Andelen
saknade dodsorsaksintyg har de senaste &ren varit ca 1 procent. PAR:
Registrets tillforlitlighet ar dverlag god, och speglar den data som finns i de
regionala patientadministrativa systemen. Det finns dock kanda bortfall,
framst av privata vardgivare och av vissa variabler, som kan begrénsa vissa
anvandningsomraden.

Cirkulationsorganens sjukdomar
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Tabell 10. Beskrivning av indikator Stroke, insjuknande.

H3.03
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status
Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Stroke, insjuknande

Insjuknande i stroke (férsta gdngen efter sju strokefria &r), 15 &r och aldre.
Antal per 100 000 invénare.

Stroke, insjuknande
H3.03
Nej

Sjukdomar i cirkulationsorganen ar den vanligaste dédsorsaken bland sdval
man som kvinnor i Sverige. Stroke ar en av sjukdomarna som orsakar flest
ddédsfall bland cirkulationsorganens sjukdomar.

L3gt antal efterstravas
Resultatindikator
Dddsorsaksregistret (DOR), Patientregistret (PAR), Socialstyrelsen.

Dddsorsaksregistret: Inrapportering till Socialstyrelsen sker I6pande. Statistik
publiceras &rligen. Patientregistret: Uppdatering av registret sker sedan &r
2021 varje mdnad. Publicering av officiell statistik sker arligen.

Underliggande eller bidragande dédsorsak respektive huvud- eller bidiagnos,
enligt ICD-10: 161, 163, 164.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret 6ver totalbefolkningen
(RTB).

Antal insjuknanden i stroke (férsta géngen efter sju strokefria ar) i ldern 15
ar och aldre.

Medelbefolkningen (antalet i befolkningen vid tva pd varandra féljande ar
delat i tvd) for det 8ldersspann som avses.

Jamforbarhet 6ver tid pdverkas av forandringar i klassificeringar av sjukdomar
och dddsorsaker. Ingen férdndring av klassificering har gjorts sedan 2001.
PAR har utvidgats 6ver tid, kodningssystem har uppdaterats och
tackningsgraden har okat, vilket kan paverka jamforelser 6ver langre
tidsperioder och runt vissa brytpunkter. Sedan 2015 samlas uppgifter till
patientregistret in pd mdnadsbasis. I samband med detta majliggjordes att
fler bidiagnoser och &tgarder &n tidigare kunde rapporteras per vardtillfalle.

DOR: Samtliga dddsfall som rapporterats till Skatteverket inkluderas i
dodsorsaksstatistiken (oavsett om dodsorsaksintyg inkommit till
Socialstyrelsen eller inte). I och med detta finns inget bortfall. Andelen
saknade dodsorsaksintyg har de senaste dren varit ca 1 procent. PAR:
Registrets tillforlitlighet ar éverlag god, och speglar den data som finns i de
regionala patientadministrativa systemen. Det finns dock kanda bortfall,
framst av privata vardgivare och av vissa variabler, som kan begrénsa vissa
anvandningsomréden.

Cirkulationsorganens sjukdomar
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Tabell 11. Beskrivning av indikator Lungcancer, dod.

H4.01

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status
Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Némnare
Jamforbarhet dver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Lungcancer, dod

Dédsfall i lungcancer, 15 &r och aldre. Antal per 100 000 invénare.
Lungcancer, déd

H4.01

Nej

Cancer &r en av de vanligaste doédsorsakerna i Sverige. Lungcancer ar en av
de cancerformer som orsakar flest dodsfall.

Lagt antal efterstravas

Resultatindikator

Dddsorsaksregistret (DOR), Patientregistret (PAR), Socialstyrelsen.
Inrapportering till Socialstyrelsen sker l6pande. Statistik publiceras arligen.
Underliggande dddsorsak enligt ICD-10: C34.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Antal dodsfall i lungcancer.

Medelbefolkningen (antalet i befolkningen vid tva pd varandra féljande ar
delat i tvd) for det dldersspann som avses.

Jamforbarhet dver tid pdverkas av forandringar i klassificeringar av
dddsorsaker. Ingen férdndring av klassificering har gjorts sedan 2001.

Samtliga dddsfall som rapporterats till Skatteverket inkluderas i
dodsorsaksstatistiken (oavsett om dddsorsaksintyg inkommit till
Socialstyrelsen eller inte). I och med detta finns inget bortfall. Andelen
saknade dédsorsaksintyg har de senaste &ren varit ca 1 procent.

Cancer

Solna Folkhalsomyndigheten, SE-171 82 Solna. Besck: Nobels vag 18. Ostersund Folkhalsomyndigheten, Box 505, 831 26 Ostersund.
Besok: Campusvégen 20. Telefon 010-205 20 00 E-post info@folkhalsomyndigheten.se www.folkhalsomyndigheten.se


http://www.folkhalsomyndigheten.se/

Sida
12 (79)

Tabell 12. Beskrivning av indikator Bréstcancer, dod.

H4.02

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status
Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Némnare
Jamforbarhet dver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Brostcancer, dod

Dédsfall i brostcancer, 15 &r och dldre. Antal per 100 000 invénare.
Brostcancer, dod

H4.02

Nej

Cancer &r en av de vanligaste dodsorsakerna i Sverige. Brostcancer ar en av
de cancerformer som orsakar flest dodsfall bland kvinnor.

Lagt antal efterstravas

Resultatindikator

Dddsorsaksregistret (DOR), Patientregistret (PAR), Socialstyrelsen.
Inrapportering till Socialstyrelsen sker l6pande. Statistik publiceras arligen.
Underliggande dddsorsak enligt ICD-10: C50.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Antal dodsfall i brostcancer, kvinnor.

Medelbefolkningen, (antalet i befolkningen vid tva p& varandra foljande &r
delat i tvd) for kvinnor i det 8ldersspann som avses.

Jamforbarhet dver tid pdverkas av forandringar i klassificeringar av
dddsorsaker. Ingen férdndring av klassificering har gjorts sedan 2001.

Samtliga dddsfall som rapporterats till Skatteverket inkluderas i
dodsorsaksstatistiken (oavsett om dddsorsaksintyg inkommit till
Socialstyrelsen eller inte). I och med detta finns inget bortfall. Andelen
saknade dédsorsaksintyg har de senaste &ren varit ca 1 procent.

Cancer

Solna Folkhalsomyndigheten, SE-171 82 Solna. Besck: Nobels vag 18. Ostersund Folkhalsomyndigheten, Box 505, 831 26 Ostersund.
Besok: Campusvégen 20. Telefon 010-205 20 00 E-post info@folkhalsomyndigheten.se www.folkhalsomyndigheten.se


http://www.folkhalsomyndigheten.se/

Sida
13 (79)

Tabell 13. Beskrivning av indikator Prostatacancer, dod.

H4.03

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status
Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Némnare
Jamforbarhet dver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Prostatacancer, dod

Dédsfall i prostatacancer, 15 &r och aldre. Antal per 100 000 invénare.
Prostatacancer, dod

H4.03

Nej

Cancer &r en av de vanligaste dodsorsakerna i Sverige. Prostatacancer &r en
av de cancerformer som orsakar flest dodsfall bland man.

Lagt antal efterstravas

Resultatindikator

Dddsorsaksregistret, Patientregistret, Socialstyrelsen.

Inrapportering till Socialstyrelsen sker l6pande. Statistik publiceras arligen.
Underliggande dddsorsak enligt ICD-10: C61.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Antal dodsfall i prostatacancer.

Medelbefolkningen, (antalet i befolkningen vid tva p& varandra foljande &r
delat i tvd) fér man i det dldersspann som avses.

Jamforbarhet dver tid pdverkas av forandringar i klassificeringar av
dddsorsaker. Ingen férdndring av klassificering har gjorts sedan 2001.

Samtliga dddsfall som rapporterats till Skatteverket inkluderas i
dodsorsaksstatistiken (oavsett om dddsorsaksintyg inkommit till
Socialstyrelsen eller inte). I och med detta finns inget bortfall. Andelen
saknade dédsorsaksintyg har de senaste &ren varit ca 1 procent.

Cancer
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Tabell 14. Beskrivning av indikator Tjock- och andtarmscancer, dod.

H4.04
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status
Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel
Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver

Tjock- och @ndtarmscancer, dod

Dodsfall i tjock- och dndtarmscancer, 15 &r och &ldre. Antal per 100 000
invanare.

Tjock- och andtarmscancer, dod
H4.04
Nej

Cancer &r en av de vanligaste dédsorsakerna i Sverige. Tjock- och
andtarmscancer ar en av de cancerformer som orsakar flest dodsfall.

Lagt antal efterstravas

Resultatindikator

Dddsorsaksregistret, Patientregistret, Socialstyrelsen.

Inrapportering till Socialstyrelsen sker I6pande. Statistik publiceras &rligen.
Underliggande dodsorsak enligt ICD-10: C18, C20.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Antal dodsfall i tjock- och @ndtarmscancer.

Medelbefolkningen (antalet i befolkningen vid tvd p& varandra foljande &r
delat i tv) for det 8ldersspann som avses.

I enlighet med en uppdatering som beslutats av WHO férekommer frdn och

tid med 2011 &rs statistik inte langre koden C97 (flera (primara) maligna tumdrer
med olika utgdngspunkter) som underliggande dédsorsak. Om flera maligna
tumarer angetts pd dodsorsaksintyget anvands istallet WHOs regler for val av
underliggande dodsorsak for att prioritera mellan tumdrerna. De dédsfall som

tidigare hade forts till C97 (totalt 174 fall under 2010) blir déarmed fordelade
pd andra maligna tumdrer, huvudsakligen C18-C20 (malign tumdr i kolon,
rektosigmoideum och andtarm).

Felkallor Samtliga dodsfall som rapporterats till Skatteverket inkluderas i
dddsorsaksstatistiken (oavsett om dodsorsaksintyg inkommit till
Socialstyrelsen eller inte). I och med detta finns inget bortfall. Andelen
saknade dodsorsaksintyg har de senaste &ren varit ca 1 procent.
Fokusomréde Cancer
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Tabell 15. Beskrivning av indikator Malignt melanom i huden, dod.

H4.05
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status
Definition
Rampopulation
Urval

Svarsandel
Taljare

Némnare
Jamforbarhet dver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Malignt melanom i huden, dod

Dédsfall i malignt melanom i huden, 15 &r och &ldre. Antal per 100 000
invnare.

Malignt melanom i huden, dod
H4.05
Nej

Cancer ar en av de vanligaste dodsorsakerna i Sverige. Malignt melanom i
huden &r en av de vanligaste cancersjukdomarna i Sverige.

Lagt antal efterstravas

Resultatindikator

Dddsorsaksregistret, Patientregistret, Socialstyrelsen.

Inrapportering till Socialstyrelsen sker lI6pande. Statistik publiceras &rligen.
Underliggande dddsorsak enligt ICD-10: C43.

Alla som vid tidpunkten for dodsfallet var folkbokforda i Sverige.

Antal dddsfall i malignt melanom i huden.

Medelbefolkningen (antalet i befolkningen vid tva pd varandra féljande ar
delat i tvd) for det dldersspann som avses.

Jamforbarhet dver tid pdverkas av forandringar i klassificeringar av
dddsorsaker. Ingen férdndring av klassificering har gjorts sedan 2001.

Samtliga dddsfall som rapporterats till Skatteverket inkluderas i
dodsorsaksstatistiken (oavsett om dddsorsaksintyg inkommit till
Socialstyrelsen eller inte). I och med detta finns inget bortfall. Andelen
saknade dédsorsaksintyg har de senaste &ren varit ca 1 procent.

Cancer
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Tabell 16. Beskrivning av indikator Oavsiktliga skador och forgiftningar, déd.

H5.01
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Némnare
Jamforbarhet dver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Oavsiktliga skador och forgiftningar, dod

Dédsfall i oavsiktliga skador och forgiftningar, 15 8r och &ldre. Antal per
100 000 invénare.

Oavsiktliga skador och forgiftningar, dod
H5.01
Nej

Dadlighet p& grund av oavsiktliga skador och férgiftningar &r en av de
vanligaste dédsorsakerna i Sverige.

Lagt antal efterstravas

Resultatindikator

Dddsorsaksregistret, Socialstyrelsen.

Inrapportering till Socialstyrelsen sker lI6pande. Statistik publiceras &rligen.

Underliggande dédsorsak enligt ICD-10: V01-Y89 (férutom suicid ICD-10:
X60—-X84 och Overgrepp av annan person X85-Y09).

Sveriges folkbokférda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Antal dodsfall i oavsiktliga skador och forgiftningar.

Medelbefolkningen (antalet i befolkningen vid tvd pd varandra foljande &r
delat i tvd) for det dldersspann som avses.

Jamforbarhet dver tid pdverkas av forandringar i klassificeringar av
dodsorsaker. Ingen fordndring av klassificering har gjorts sedan 2001.

Samtliga dodsfall som rapporterats till Skatteverket inkluderas i
dodsorsaksstatistiken (oavsett om dddsorsaksintyg inkommit till
Socialstyrelsen eller inte). I och med detta finns inget bortfall. Andelen
saknade dédsorsaksintyg har de senaste dren varit ca 1 procent.

Yttre orsaker
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Tabell 17. Beskrivning av indikator Fallolyckor bland &ldre, vérdade.

H5.02
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status
Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Fallolyckor bland &ldre, vdrdade

Vérdade i slutenvard eller specialiserad 6ppenvard for fallskador, 65 &r och
dldre. Antal personer per 100 000 invénare.

Fallolyckor bland &ldre, vrdade
H5.02
Nej

Fallolyckor &r den vanligaste skadeorsaken till inlaggning pa sjukhus, i
synnerhet bland aldre.

Lagt antal efterstravas

Resultatindikator

Patientregistret, Socialstyrelsen.

Inrapportering till Socialstyrelsen sker I6pande. Statistik publiceras &rligen.
Yttre orsakskod enligt ICD-10: W00-W19.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Antal personer, 65 ar och dldre, som vardats i slutenvérd eller specialiserad
6ppenvard for fallskador.

Medelbefolkningen (antalet i befolkningen vid tvé p& varandra foljande &r
delat i tvd) for det &ldersspann som avses.

Jamforbarhet 6ver tid p&verkas av forandringar i klassificeringar av
sjukdomar. Ingen forandring av klassificering har gjorts sedan 2001. Registret
har dock utvidgats 6ver tid, kodningssystem har uppdaterats och
tackningsgraden har okat, vilket kan paverka jamforelser 6ver langre
tidsperioder och runt vissa brytpunkter.

Registrets tillforlitlighet ar dverlag god, och speglar den data som finns i de
regionala patientadministrativa systemen. Det finns dock kanda bortfall,
framst av privata vardgivare och av vissa variabler, som kan begrénsa vissa
anvandningsomraden. Speciellt 1&g tillforlitlighet har uppgift om lakemedel
(ATC-kod) som ska komplettera vissa diagnoser, yttre orsaker och dtgarder
for lakemedelstillforsel, samt uppgifter om start och slutdatum for psykiatrisk
vardform inom tvdngsvérden.

Yttre orsaker
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Tabell 18. Beskrivning av indikator Olyckor bland barn och unga, vardade.

H5.03
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Olyckor bland barn och unga, vadrdade

Vérdade i slutenvard eller specialiserad 6ppenvard till foljd av en oavsiktlig
skadehdndelse, 0-24 &r. Antal personer per 100 000 invénare.

Olyckor bland barn och unga, vdrdade
H5.03
Nej

Den vanligaste orsaken till att barn och unga vardas p& sjukhus &r skador till
foljd av olycksfall.

Lagt antal efterstravas

Resultatindikator

Patientregistret, Socialstyrelsen.

Inrapportering till Socialstyrelsen sker I6pande. Statistik publiceras &rligen.

Yttre orsakskod enligt ICD-10: V01-Y89 (férutom suicid ICD-10: X60-X84 och
Overgrepp av annan person X85-Y09).

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret 6ver totalbefolkningen
(RTB).

Antal personer, 0-24 ar, som vardats i slutenvdrd eller specialiserad
6ppenvard till folid av en skadehdndelse.

Medelbefolkningen (antalet i befolkningen vid tva pd varandra foljande ar
delat i tvd) for det 8ldersspann som avses.

Jamforbarhet 6ver tid p&verkas av forandringar i klassificeringar av
sjukdomar. Ingen foréndring av klassificering har gjorts sedan 2001. Registret
har dock utvidgats 6ver tid, kodningssystem har uppdaterats och
tackningsgraden har okat, vilket kan paverka jamforelser 6ver langre
tidsperioder och runt vissa brytpunkter.

Registrets tillforlitlighet ar éverlag god, och speglar den data som finns i de
regionala patientadministrativa systemen. Det finns dock kanda bortfall,
framst av privata vardgivare och av vissa variabler, som kan begrénsa vissa
anvandningsomrdden. Speciellt 1&g tillférlitlighet har uppgift om lakemedel
(ATC-kod) som ska komplettera vissa diagnoser, yttre orsaker och dtgarder
for lakemedelstillforsel, samt uppgifter om start och slutdatum for psykiatrisk
vérdform inom tvdngsvarden.

Yttre orsaker
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Tabell 19. Beskrivning av indikator Valdsrelaterad skada, vérdade.

H5.04
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status
Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Valdsrelaterad skada, vardade

Vérdade i slutenvard eller specialiserad 6ppenvard for valdsrelaterade skador,
0 &r och uppét. Antal personer per 100 000 invénare.

Véldsrelaterad skada, vérdade
H5.04
Nej

Vald &r ett samhallsproblem som utgér ett allvarligt hot mot ménniskors
trygghet och halsa.

Lagt antal efterstravas

Resultatindikator

Patientregistret, Socialstyrelsen.

Inrapportering till Socialstyrelsen sker I6pande. Statistik publiceras &rligen.
Yttre orsakskod enligt ICD-10: X85-Y09.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Antal personer som vardats i slutenvard eller specialiserad 6ppenvérd for
valdsrelaterade skador.

Medelbefolkningen (antalet i befolkningen vid tvé p& varandra foljande &r
delat i tvd) for det &ldersspann som avses.

Jamforbarhet 6ver tid p&verkas av forandringar i klassificeringar av
sjukdomar. Ingen forandring av klassificering har gjorts sedan 2001. Registret
har dock utvidgats 6ver tid, kodningssystem har uppdaterats och
tackningsgraden har okat, vilket kan paverka jamforelser 6ver langre
tidsperioder och runt vissa brytpunkter.

Registrets tillforlitlighet ar dverlag god, och speglar den data som finns i de
regionala patientadministrativa systemen. Det finns dock kanda bortfall,
framst av privata vardgivare och av vissa variabler, som kan begrénsa vissa
anvandningsomraden. Speciellt 1&g tillforlitlighet har uppgift om lakemedel
(ATC-kod) som ska komplettera vissa diagnoser, yttre orsaker och dtgarder
for lakemedelstillforsel, samt uppgifter om start och slutdatum for psykiatrisk
vardform inom tvdngsvérden.

Yttre orsaker
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Tabell 20. Beskrivning av indikator Svar vark i rorelseorganen.

H6.06
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel
Taljare
Namnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Svar vérk i rorelseorganen

Andel personer 16-84 ar som uppger svdra smartor i rorelseorganen.
Procent.

Svér vark i rérelseorganen
H6.06
Nej

Smarta i landryggen ar den framsta orsaken till funktionsforlust i Sverige.
Ryggbesvar ar ocksd en av de vanligaste orsakerna till b&de kort- och
I8ngvarig sjukskrivning. Aven nacksmérta och andra muskuloskeletala
sjukdomar &terfinns bland de tio framsta orsakerna till funktionsférlust.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkh&lsoenk&ten — Halsa pa lika villkor (HLV)
Folkhalsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes drligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfdrs
den vartannat 8r, med undantag for 2021 dd en extra undersokning
genomfordes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn baseras pd frdgan: Har du ndgot/ndgra av foljande besvér eller
symtom? Delfr@gor: Vark i skuldror, nacke eller axlar?, Ryggsmaértor,
ryggvark, héftsmartor eller ischias? Vark eller smartor i hander, armbdgar,
ben eller kndn? Svarsalternativ: Nej; Ja, latta besvar; Ja, svara besvar. Den
som svarat "Ja, svra besvar” p& minst en av delfrdgorna har svar vark i
rérelseorganen.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret 6ver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 8r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkaten till ett regionalt urval som skiljer sig fran &r till ar.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).
Antal personer som har svar véark i rérelseorganen.
Antal personer som svarat pd frdgan.

Fr&gan inkluderades 2005 och har inte &ndrats.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pé att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att fr&gor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osdkerheten beroende pd att
undersokningen &r baserad pa ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Kroniska sjukdomar
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Tabell 21. Beskrivning av indikator Alkoholindex, dod.

H7.01

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Némnare
Jamforbarhet dver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Alkoholindex, dod

Dédsfall enligt alkoholindex 15 &r och aldre. Antal per 100 000 invénare.
Alkoholindex, dod

H7.01

Nej

Alkohol &r en riskfaktor for flera olika skador och sjukdomar och ar en av de
framsta orsakerna till fortida dod i Sverige och varlden.

Lagt antal efterstravas

Resultatindikator

Dddsorsaksregistret, Socialstyrelsen.

Inrapportering till Socialstyrelsen sker l6pande. Statistik publiceras arligen.

Underliggande eller bidragande dodsorsak enligt ICD-10: E24.4, F10, G31.2,
G62.1, G72.1, 142.6, K29.2, K70.0-70.9, K85.2, K86.0, 035.4, P04.3, Q86.0,
T51.0-51.9, Y90.1-Y90.9, Y91.1-Y91.9, 750.2, Z71.4, Z72.1.

Sveriges folkbokférda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Antal dodsfall med en alkoholdiagnos.

Medelbefolkningen (antalet i befolkningen vid tvd pd varandra foljande &r
delat i tvd) for det dldersspann som avses.

Jamforbarhet dver tid pdverkas av forandringar i klassificeringar av
dodsorsaker. Ingen fordndring av klassificering har gjorts sedan 2001.

Samtliga dodsfall som rapporterats till Skatteverket inkluderas i
dodsorsaksstatistiken (oavsett om dddsorsaksintyg inkommit till
Socialstyrelsen eller inte). I och med detta finns inget bortfall. Andelen
saknade dédsorsaksintyg har de senaste dren varit ca 1 procent.

Substansrelaterad dodlighet
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Tabell 22. Beskrivning av indikator Lakemedels- och narkotikaférgiftningar, dod.

H7.02
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status
Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Némnare
Jamforbarhet dver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Lakemedels- och narkotikaférgiftningar, dod

Dédsfall i lakemedels- och narkotikaférgiftningar 15 &r och &ldre. Antal per
100 000 invénare.

Lakemedels- och narkotikaforgiftningar, dod
H7.02
Nej

Dédsfall pd grund av alla sorters akuta skador och forgiftningar, dar
narkotikarelaterade dédsfall ingdr, &r en vanlig dédsorsak i yngre
dldersgrupper. Narkotikabruk medfér 6kade risker for skador ur bade ett
medicinskt och ett socialt perspektiv, och bde sjukligheten och dédligheten
ar storre bland personer som anvander narkotika jamfort med 6vriga
befolkningen.

Lagt antal efterstravas

Resultatindikator

Dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen.

Inrapportering till Socialstyrelsen sker l6pande. Statistik publiceras arligen.
Underliggande dddsorsak enligt ICD-10: X40-X44, X60-X64 eller Y10-Y14.

Sveriges folkbokférda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Antal dodsfall i lakemedels- och narkotikaforgiftningar.

Medelbefolkningen (antalet i befolkningen vid tvd pd varandra foljande &r
delat i tvd) for det dldersspann som avses.

Jamforbarhet dver tid pdverkas av forandringar i klassificeringar av
dodsorsaker. Ingen fordndring av klassificering har gjorts sedan 2001.

Samtliga dodsfall som rapporterats till Skatteverket inkluderas i
dodsorsaksstatistiken (oavsett om dddsorsaksintyg inkommit till
Socialstyrelsen eller inte). I och med detta finns inget bortfall. Andelen
saknade dédsorsaksintyg har de senaste dren varit ca 1 procent.

Substansrelaterad dodlighet
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Tabell 23. Beskrivning av indikator Overvikt och fetma.

H9.01

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel
Taljare
Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Overvikt och fetma

Andel personer 16-84 8r med 6vervikt och fetma. Procent.
Overvikt och fetma

H9.01

Nej

Overvikt och fetma dkar risken for att drabbas av ett flertal olika sjukdomar
och &r bland de framsta orsakerna till forlorade friska levnadsar i Sverige.
Overvikt och fetma 6kar bland annat risken fér typ 2-diabetes, hégt blodtryck
och hjart- och karlsjukdom.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkhalsoenkaten — Halsa pé lika villkor (HLV)
Folkhalsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes arligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfors
den vartannat &r, med undantag for 2021 da en extra undersékning
genomfordes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn bygger pa frdgor om langd och vikt vilket ligger till grund fér
berakningar av BMI (Body Mass Index), dvs. vikt (i kg) dividerat med l&ngd i
kvadrat (m2), sd kallad kroppsmasseindex. Folkhalsomyndigheten har valt att
exkludera extremvarden. Overvikt avser BMI 25,0-29,9 och fetma avser BMI
30 eller 6ver enligt indelning av BMI enligt WHO.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 3r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkéten till ett regionalt urval som skiljer sig frén &r till &r.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).
Antal personer som enligt BMI har &vervikt eller fetma.
Antal personer som svarat p& frégan.

Fr&gorna inkluderades 2005 och har inte &ndrats.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att fr&gor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osakerheten beroende pd att
undersokningen &r baserad pa ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd 6vriga felkéllor har inte kvantifierats. Det férekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s bedémning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Mellanliggande riskfaktorer for halsa
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Tabell 24. Beskrivning av indikator Spadbarnsdddlighet.

H11.01

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel
Taljare
Némnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Spadbarnsdodlighet

Dodsfall under forsta levnadsaret. Antal per 1 000 levande fodda.
Spadbarnsdédlighet

H11.01

Nej

Spadbarnsdadlighet &r en viktig i indikator for uppfoljning av hélsa pa global
niva.

L3gt antal efterstravas
Resultatindikator
Registret over totalbefolkningen (RTB), SCB.

Befolkningsstatistiken redovisas vid flera tillfallen under 8ret, minst en
redovisning sker varje manad. De olika redovisningarna avser
malstorheternas referenstid som &r manad, kvartal, halvar, kvartal 1-3, 1
november eller ar.

Spadbarnsdddlighet avser antalet barn som dor fore ett &rs dlder i forhéllande
till antalet levande fédda barn under 8ret. Spadbarnsdadlighet under forsta
levnadsveckan och forsta levnadsménaden redovisas separat.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret 6ver totalbefolkningen
(RTB).

Antal dédsfall under forsta levnadséret.
Antal levande fédda barn under &ret.

SCB:s bedémning Overlag &r att jamforbarheten 6ver tid ar god.

Statistiken baseras p& uppgifter fr&n RTB och bedéms allmant vara mycket
tillforlitlig. Den enskilt framsta kallan till osékerhet ar att brister i
rapporteringen leder till att folkbokféringsuppgifterna inte perfekt speglar hur
befolkningen borde vara folkbokford enligt géllande regelverk.

Overgripande indikatorer p8 hélsa
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Tabell 25. Beskrivning av indikator Tobaksrékning i hemmet.

MO1.04
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Némnare
Jamforbarhet dver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Tobaksrokning i hemmet

Andel barn med féréldrar/v8rdnadshavare som roker under spadbarnstiden,
barn 0-4 veckor och barn 8 mdnader. Procent.

Tobaksrokning i hemmet
MO1.04
Nej

Vid méten med foraldrar talar médra- och barnhélsovarden bland annat om
halsa och vikten av goda levnadsvanor. Médrarna screenas for
tobaksanvéandning och riskbruk av alkohol vid inskrivning och riskerna med
detta under graviditeten lyfts. Aven riskerna om barnet utsatts for passiv
rokning tas upp. Tobaksrokning i hemmet under spadbarnstiden har en tydlig
social fordelning.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Statistik om spadbarnsforaldrars rékvanor, Socialstyrelsen. Barnhalsovarden
(BVC) journalfér uppgifter om vardnadshavares och andras rékvanor vid
ordinarie bestk hos BVC. BVC rapporterar sasmmanstalld statistik till
Socialstyrelsen.

Arlig datainsamling.

Med rékare menas person som roker minst en gang dagligen, dvs. drar i sig
rok fran cigarett, cigarill, cigarr eller tobak i pipa eller ndgot annat som
innehdller tobak. Detta galler dven den person som alltid roker utomhus. En
"festrokare", det vill sdga en person som roker ndgon enstaka cigarett "n&gon
gang ibland" definieras som "icke rokare". Anvandning av e-cigarett réknas
inte som rokning i denna statistikrapportering. Med sammanbor med rokare
avses att barnet stadigvarande bor tillsammans med ndgon person som roker
enligt definitionen. Det kan vara vérdnadshavare, vdrdnadshavares sambo,
aldre syskon, far- eller morféraldrar eller ndgon annan person. Med
stadigvarande avses att personen bor pd samma adress som barnet minst 14
dagar per ménad.

Rampopulationen &r barn inskrivna p& barnavérdscentralen.
Barnavardscentralerna nér cirka 99 procent av alla barn under det forsta
levnadsdret och kontakten sker i samband med halsobestken i det nationella
barnhalsovardsprogrammet.

Barn med féraldrar/v8rdnadshavare som roker.

Samtliga barn inskrivna vid barnhalsovarden i viss 8ldersgrupp (0—4 ménader,
8 mdnader).

Fr&n och med 1999 finns en obruten serie av rapporter om statistik om
spadbarnsforaldrars rokvanor.

Det forkommer ett visst bortfall av uppgifter och brister i journalféring som
gor att rékvanor hos foraldrar och andra i barnets hemmiljo inte tydligt
framgar. For dren 2013-2017 finns vissa kvalitetsbrister i data vilket gor att
riksvarden ar skattade.

En jamlik mddra-och barnhélsovérd
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Tabell 26. Beskrivning av indikator Inskriven i forskola.

MO1.07

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel
Taljare
Némnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Inskriven i forskola

Andel barn som &r inskrivna i forskola det &r fyller 3 &r. Procent.
Inskriven i férskola

M01.07

Ja

Smé barn tillbringar den stérsta delen av sin tid hemma och i férskolan.
Forskolan ndr de allra flesta barn och dér finns goda méjligheter att bedriva
hélsoframjande arbete som kan bidra till barnens socioemotionella utveckling,
trygghet och stimulans. En genomgéng av den vetenskapliga litteraturen
tyder pd att barn som gétt i forskola har en lagre forekomst av psykiska
problem och béttre skolresultat i sprdk och matematik.

Hog andel efterstravas

Processindikator

Verksamhetsregistret for forskola och pedagogisk omsorg, Skolverket.
Arlig datainsamling.

Indikatorn visar barn inskrivna i forskola den 15 oktober det &r de fyller tva.
Barn som har slutat fére eller borjat efter den 15 oktober ingdr darfér inte i
statistiken.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Antal barn inskrivna i forskolan den 15e oktober de ar de fyller 3.
Antal barn som fyller 3 3r under kalenderdret.

Sedan hésten 2014 samlas uppgifter om barn och personal i férskolan in p&
individniva, i stallet for som tidigare pd gruppnivd. Férandringen innebar dven
att varje huvudman — kommunal som enskild — ldmnar uppgifter om sin
verksamhet. Tidigare var det kommunerna som lamnade uppgifter for bade
kommunala och enskilda verksamheter i kommunen.

Statistiken baseras pd en totalundersokning och pdverkas dérmed inte av
urvalsosakerhet. Det finns dock en liten risk att verksamheter inte
rapporterats in i verksamhetsregistret for forskola och pedagogisk omsorg.

En likvardig foérskola av hog kvalitet
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Tabell 27. Beskrivning av indikator Gymnasiebehdrighet.

MO2.11
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Némnare
Jamforbarhet dver

tid

Felkallor

Fokusomréde

Gymnasiebehorighet

Andel elever i 8rskurs 9 behoriga till gymnasieskolans nationella
yrkesprogram. Procent.

Gymnasiebehorighet
MO2.11
Ja

Det finns ett starkt samband mellan utbildningsnivd och hélsa. Larande &r en
viktig faktor for halsa, samtidigt som halsa ar en viktig faktor for larande.
Kunskaper och kompetenser férvarvade genom utbildning ger battre
méjligheter till arbete och inkomst, men ocks4 till att stérka psykologiska och
sociala resurser. Grundskolan lagger grunden fér vidare studier.

Hog andel efterstravas
Resultatindikator

Skolverkets statistik om slutbetyg fran grundskolan. Uppgifter om slutbetyg
(pé elevnivd) samlas in fr&n samtliga registrerade skolor i Skolverkets
skolenhetsregister.

Nationell datakélla med 8rlig datainsamling.

Elever som har fullféljt grundskolan med behdrighet till gymnasiet i
kommunala och fristdende skolor, specialskolor samt svenska utlandsskolor.
Ej elever i resursskolor eller sjukhusskolor.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret 6ver totalbefolkningen
(RTB). P& skolniva ingdr de skolenheter som har elever i &rskurs 9 eller 10.
De villkor som stalls nar ramen skapas ar att skolenheterna har minst en elev
som gadr i drskurs 9 eller &rskurs 10 under histen (samt dven nytillkomna
skolor dérefter) ingdr i insamlingen. Aven skolor med elever i &rskurs 7 och 8
deltar for att samla in uppgifter om elever som lamnat grundskolan pga. att
skolplikten upphort. Skolenheten ska dven vara registrerade som “aktiv”,
samt att det inte ar en resursskola eller sjukhusskola.

Antal elever med behorighet till gymnasiet i &rskurs 9.
Antal elever i drskurs 9.

Uppgifterna rérande slutbetygen i drskurs 9 har samlats in pd ett likartat satt
sedan 1988, dock forandrades betygssystemet lasdren 1997/98 och 2012/13,
vilket forsvérar jamforelser av betyg 6ver tid.

Statistiken ar totalrdknad och darmed &r inte statistiken paverkad av
osakerheter pga. urval. De finns dock en liten risk att huvudmannen inte
rapporterar in nya skolenheter till Skolverkets skolenhetsregister, som utgor
ramen for undersodkningen. Skolenhetsregistret anses trots det ha god
tackningsgrad och uppdateras kontinuerligt allt eftersom undersdkningen
pégér.

Ett likvardigt utbildningssystem
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Tabell 28. Beskrivning av indikator Gymnasieexamen.

MO2.12
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Gymnasieexamen

Andel elever som slutfort sin gymnasieexamen inom fyra &r efter pdbérjad
gymnasieutbildning. Procent.

Gymnasieexamen
MO2.12
Ja

Det finns ett starkt samband mellan utbildningsnivd och hélsa. Larande &r en
viktig faktor for halsa, samtidigt som halsa ar en viktig faktor for larande.
Kunskaper och kompetenser férvarvade genom utbildning ger battre
méjligheter till arbete och inkomst, men ocks4 till att stérka psykologiska och
sociala resurser. Slutbetyg fr&n gymnasieskolan ger battre méjlighet att
etablera sig p& arbetsmarknaden och till fortsatta studier vilket kan ge battre
forutsattningar for halsa under resten av livet.

Hbg andel efterstravas

Resultatindikator

Registret 6ver avgdngna fr&n gymnasieskolan, SCB.
Nationell datakélla med 8rlig datainsamling.

Elever inskrivna en gymnasieskola med kommun- eller stadsbidrag, som tar
examen fyra &r efter pdbdrjad gymnasieutbildning. Ej elever inskrivna i
gymnasiesarskola.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret 6ver totalbefolkningen
(RTB). P& skolniva ingdr de skolenheter som finns med i registret 6ver alla
aktiva skolenheter med kommun- eller stadsbidrag. Skolenheterna ska inte
vara registrerade som gymnasiesarskola.

Antal elever med gymnasieexamen inom fyra ar efter p&borjad
gymnasieutbildning.

Antal elever inskrivna i en gymnasieskola vid 8ret fér p&borjade
gymnasiestudier.

Gymnasieutbildningarna har forandrats dver tid, vilket kan forsvéra
jamforbarheten. Bland annat har programstruktur, innehdll och betygssystem
andrats i och med de olika reformer som genomférts. Det har ocksd skett
forandringar i skolornas organisation och huvudmannaskap. I juli 2011 tradde
en ny gymnasiereform (Gy11) i kraft. Den galler from l&s8ret 2011/12 for
elever som gick i rskurs 1. Flera férandringar har skett i och med
gymnasiereformen. Juni 2015 upphérde dvergdngsregler for de elever vilka
p&borjat gymnasiet innan 1&sdret 2011/12. Frdn och med 2014 p&bdrjas en
ny tidsserie dd elever som avslutar gymnasieskolans nationella program med
examensbevis finns med i statistiken.

Statistiken baseras p& en totalundersokning och pdverkas darmed inte av
urvalsosdkerhet.

Ett likvardigt utbildningssystem
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Tabell 29. Beskrivning av indikator Sysselsattning.

MO03.01

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel
Taljare
Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Sysselsattning

Andel sysselsatta i befolkningen. Procent.
Sysselsattning

M03.01

Nej

Att ha ett arbete och sysselsdttning ar viktigt for att vara delaktig i
samhallslivet. Ett arbete skapar forutsattningar for sociala relationer till andra
och bidrar till att uppnd en god och jamlik halsa.

Hog andel efterstravas
Resultatindikator

Arbetskraftsundersékningarna (AKU), SCB. AKU ar en urvalsundersékning om
sysselsattning och arbetsldshet. Undersokningen baseras pd befolkningen i
dldern 15-74 &r.

Nationell datakélla. Datainsamling sker I6pande varje vecka under 8ret.

Till sysselsatta raknas de som i undersdkningen uppgav att de under en
referensvecka utforde ndgot arbete som anstélld eller som egenféretagare
under minst en timme, eller var tillflligt frAnvarande under matveckan. Aven
deltagare i vissa arbetsmarknadspolitiska program raknas som sysselsatta.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB). Frdn och med 2021 omfattar rampopulationen personer i 8ldern 15-89
dr (tidigare 15-74 &r). Denna foréndring gjordes i enlighet med
Europaparlamentets och r&dets forordning (EU) 2019/1700. For svenska
férhallanden omfattar redovisningen fortfarande 15—-74-8ringar.

Urvalet utgdrs av en delmangd ur befolkningen (15-89 &r). Urvalsforfarandet
ar ett stratifierat systematiskt urval med roterande panelurval. Urvalet roteras
pd s& satt att en dttondel byts ut mellan tvd pd varandra foljande
undersokningstilifallen (mé&nader). M&nadsurvalet omfattar cirka 17 000
individer i dldrarna 15-89 ar.

Svarsandelen i AKU var 44,5 procent ar 2022.
Antal sysselsatta.
Antal 15-74-8ringar i befolkningen som svarat pd frdgan.

2021 gjordes en forandring avseende vilka variabler som anvands som
hjalpinformation vid skattning av sysselsatta och arbetsldsa. Férandringen
uppskattas ge en forandring pa sysselsattningsnivan pad -0,4 procentenheter.
Frdn och med 2021 skedde definitionsférandringar till féljd av en ny
férordning for den sociala statistiken som medfort tidsseriebrott. Lankade
uppgifter for 2005-2020 finns framtagna. Resultat for perioden 2018 Q2 -
2020 Q2 baseras pa ett reducerat urval. Det minskade urvalet gor att
jamforelser av forandringsskattningar pd arsbasis forsvaras. Frén och med
publiceringen av AKU avseende oktober 2007 gick SCB &ver till att helt
redovisa i Overensstammelse med ILO:s rekommendationer och EU:s
férordningar. Detta medforde ett tidsseriebrott och tidsserier &r lankade bakat
i tid for att mojliggora jamforelser Gver tid.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att frdgor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osakerheten beroende p3 att
undersokningen ar baserad pé ett urval redovisas i form av osékerhetstal.
Storlek pad 6vriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Att ha ett arbete
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Tabell 30. Beskrivning av indikator Arbetsloshet.

MO03.02
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel
Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Arbetsloshet

Andel arbetslosa i 8ldern 15-74 &r i den totala arbetsféra befolkningen.
Procent.

Arbetsloshet
M03.02
Nej

Ett arbete skapar forutsattningar for sociala relationer till andra och bidrar till
att uppnd en god och jamlik halsa. Arbetsloshet dkar risken for att insjukna i
hjart- och karlsjukdomar och do i fortid.

Lag andel efterstravas
Resultatindikator

Arbetskraftsundersokningarna (AKU), SCB. AKU &r en urvalsundersékning om
sysselsattning och arbetsléshet. Undersékningen baseras pd befolkningen i
dldern 15-74 &r.

Nationell datakalla. Datainsamling sker I6pande varje vecka under &ret.

Arbetsloshet definieras som personer utan férvarvsarbete under en
referensvecka, men som sokt arbete den senaste manaden och kan borja ett
arbete inom hggst tva veckor. Personer som fatt ett arbete som bérjar inom
tre manader men som skulle kunna arbeta inom hogst tvd veckor réknas
ocks& som arbetsldsa.

Sveriges folkbokférda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB). Frén och med 2021 omfattar rampopulationen personer i 8ldern 15-89
ar (tidigare 15-74 &r). Denna forandring gjordes i enlighet med
Europaparlamentets och radets forordning (EU) 2019/1700. For svenska
férhallanden omfattar redovisningen fortfarande 15-74-8ringar.

Urvalet utgérs av en delméngd ur befolkningen (15-89 &r). Urvalsforfarandet
ar ett stratifierat systematiskt urval med roterande panelurval. Urvalet roteras
pd s& satt att en dttondel byts ut mellan tvd pd varandra foljande
undersokningstillfallen (manader). Manadsurvalet omfattar cirka 17 000
individer i dldrarna 15-89 &r.

Svarsandelen i AKU var 44,5 procent ar 2022.
Antal arbetslosa, 15-74 ar.

Antal personer i arbetskraften (sysselsatta + arbetslésa), 15-74 ar, som
svarat pd frdgan.

2021 gjordes en forandring avseende vilka variabler som anvands som
hjalpinformation vid skattning av sysselsatta och arbetslésa. Férandringen
uppskattas ge en forandring for andel arbetslésa -0,1 procentenheter. Fran
och med 2021 skedde definitionsforandringar till foljd av en ny férordning for
den sociala statistiken som medfort tidsseriebrott. Lénkade uppgifter for
2005-2020 finns framtagna. Resultat for perioden 2018 Q2 - 2020 Q2
baseras pa ett reducerat urval. Det minskade urvalet gor att jamforelser av
férandringsskattningar pé arsbasis forsvaras. Frdn och med publiceringen av
AKU avseende oktober 2007 gick SCB &ver till att helt redovisa i
Overensstéammelse med ILO:s rekommendationer och EU:s forordningar.
Detta medforde ett tidsseriebrott och tidsserier ar lankade bakat i tid for att
mojliggora jamforelser over tid.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att frdgor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osdkerheten beroende p3 att
undersokningen ar baserad pé ett urval redovisas i form av osékerhetstal.
Storlek pad 6vriga felkallor har inte kvantifierats. Det férekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.
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Fokusomréde Att ha ett arbete
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Tabell 31. Beskrivning av indikator Langtidsarbetsldshet

MO3.03
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel
Taljare

Namnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Langtidsarbetsloshet

Andel personer i befolkningen i dldern 15-74 r som varit sammanhangande
arbetslosa i minst 12 manader. Procent.

Langtidsarbetsloshet
MO03.03
Ja

Ett arbete kan skapa férutsattningar for sociala relationer till andra och bidrar
till att uppnd en god och jamlik halsa. Arbetsloshet 6kar risken for att
insjukna i hjart- och karlsjukdomar och do i fortid. L&ngvarig arbetsloshet &r
aven en riskfaktor for psykisk ohdlsa och riskfaktor for ekonomisk utsatthet.

Lag andel efterstravas
Resultatindikator

Arbetskraftsundersékningarna (AKU), SCB. AKU ar en urvalsundersékning om
sysselsattning och arbetsléshet. Undersékningen baseras pd befolkningen i
dldern 15-74 ar.

Nationell datakélla. Datainsamling sker Idpande varje vecka under 8ret.

Arbetsloshet definieras som personer utan férvarvsarbete under en
referensvecka, men som sokt arbete den senaste manaden och kan borja ett
arbete inom hégst tva veckor. Personer som fétt ett arbete som bérjar inom
tre manader men som skulle kunna arbeta inom hogst tvd veckor réknas
ocks& som arbetsldsa. Som I&ngtidsarbetsldsa redovisas personer som varit
arbetslésa minst 12 mé&nader.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB). Frén och med 2021 omfattar rampopulationen personer i &ldern 15-89
ar (tidigare 15-74 &r). Denna forandring gjordes i enlighet med
Europaparlamentets och r&dets forordning (EU) 2019/1700. For svenska
forhdllanden omfattar redovisningen fortfarande 15-74-8ringar.

Urvalet utgérs av en delméngd ur befolkningen (15-89 &r). Urvalsforfarandet
ar ett stratifierat systematiskt urval med roterande panelurval. Urvalet roteras
pé sd satt att en 3ttondel byts ut mellan tvd pd varandra foljande
undersokningstillfallen (manader). Manadsurvalet omfattar cirka 17 000
individer i dldrarna 15-89 ar.

Svarsandelen i AKU var 44,5 procent &r 2022.
Antal arbetslosa langre &n 12 manader, 15-74 &r.

Antal personer i arbetskraften (sysselsatta + arbetslosa), 15-74, som svarat
pd frdgan.

2021 gjordes en forandring avseende vilka variabler som anvands som
hjalpinformation vid skattning av sysselsatta och arbetslosa. Férandringen
uppskattas ge en forandring for andel arbetslosa -0,1 procentenheter. Fran
och med 2021 skedde definitionsforandringar till foljd av en ny férordning for
den sociala statistiken som medfort tidsseriebrott. Lankade uppgifter for
2005-2020 finns framtagna. Resultat fér perioden 2018 Q2 - 2020 Q2
baseras pa ett reducerat urval. Det minskade urvalet gor att jamforelser av
férandringsskattningar pd arsbasis forsvaras. Frén och med publiceringen av
AKU avseende oktober 2007 gick SCB 6ver till att helt redovisa i
Overensstéammelse med ILO:s rekommendationer och EU:s forordningar.
Detta medftrde ett tidsseriebrott och tidsserier ar lankade bakat i tid for att
mojliggdra jamforelser dver tid.
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Felkallor De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att frdgor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osakerheten beroende p3 att
undersokningen ar baserad pé ett urval redovisas i form av osékerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer aven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Fokusomréde Att ha ett arbete
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Tabell 32. Beskrivning av indikator Tidsbegransad anstallning.

MO3.10

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel
Taljare
Namnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Tidsbegransad anstallning

Andel personer 15-74 3r med tidsbegransad anstélining. Procent.
Tidsbegransad anstallning

MO03.10

Nej

Tidsbegrénsade anstallningar kan fungera som en inkdrsport till en
tillsvidareanstallning, och kan ocksd ge arbetsgivare mer flexibilitet vid
temporara férandringar. For den anstéllda ar dock en tidsbegransad
anstallning ofta ett mer osdkert alternativ an tillsvidareanstéllning. Andelen
med tidsbegrdnsade anstallningar i Sverige ar storst bland unga, personer
fédda utanfor Europa och personer med i 6vrigt svag stallning pad
arbetsmarknaden, t.ex. de som saknar gymnasieutbildning och i arbeten utan
krav pd utbildning.

Lag andel efterstravas
Resultatindikator

Arbetskraftsundersékningarna (AKU), SCB. AKU ar en urvalsundersékning om
sysselsattning och arbetsléshet. Undersékningen baseras pd befolkningen i
dldern 15-74 ar.

Nationell datakélla. Datainsamling sker I6pande varje vecka under &ret.

Tidsbegransat anstdllda omfattar personer som under en referensvecka haft
vikariat, anstallningsstdd, sasongsarbete, provanstalining eller
objekts/projektanstallning samt 6vriga former av tidsbegrdnsade
anstallningar.

Sveriges folkbokférda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB). Frén och med 2021 omfattar rampopulationen personer i 8ldern 15-89
ar (tidigare 15-74 &r). Denna forandring gjordes i enlighet med
Europaparlamentets och rddets forordning (EU) 2019/1700. For svenska
férhdllanden omfattar redovisningen fortfarande 15—-74-8ringar.

Urvalet utgérs av en delméngd ur befolkningen (15-89 &r). Urvalsforfarandet
ar ett stratifierat systematiskt urval med roterande panelurval. Urvalet roteras
pd s& satt att en dttondel byts ut mellan tvd pd varandra foljande
undersokningstillfallen (manader). Manadsurvalet omfattar cirka 17 000
individer i dldrarna 15-89 &r.

Svarsandelen i AKU var 44,5 procent ar 2022.
Antal tidsbegransat anstéllda, 15-74 &r.
Antal anstéllda, 15-74 &r, som svarat pa frégan.

2021 gjordes en forandring avseende vilka variabler som anvands som
hjélpinformation vid skattning av sysselsatta och arbetslésa. Fran och med
2021 skedde definitionsférandringar till féljd av en ny férordning fér den
sociala statistiken som medfort tidsseriebrott. Lankade uppgifter for 2005—
2020 finns framtagna. Resultat fér perioden 2018 Q2 - 2020 Q2 baseras pa
ett reducerat urval. Det minskade urvalet gor att jamforelser av
férandringsskattningar pd arsbasis forsvaras. Frén och med publiceringen av
AKU avseende oktober 2007 gick SCB &ver till att helt redovisa i
Overensstammelse med ILO:s rekommendationer och EU:s forordningar.
Detta medftrde ett tidsseriebrott och tidsserier ar lankade bakat i tid for att
mojliggora jamforelser over tid.
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Felkallor De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att frdgor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osakerheten beroende p3 att
undersokningen ar baserad pé ett urval redovisas i form av osékerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer aven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s bedémning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Fokusomréde Goda arbets- och anstéliningsforhdllanden
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Tabell 33. Beskrivning av indikator Undersysselsatta deltidsanstallda.

MO3.13
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Undersysselsatta deltidsanstallda

Andel undersysselsatta fordelade efter deltidssysselsatta och darav
deltidssysselsatta arbetssokande av samtliga sysselsatta, 15-74 &r. Procent.

Undersysselsatta deltidsanstallda
MO3.13
Nej

Deltidsarbete ar mer vanligt forekommande bland kvinnor an man. Det beror
pd att kvinnor generellt har mer omfattande omsorgsansvar och darmed
lagger mer tid pd obetalt omsorgs- och hushdllsarbete (UO), men ocksd p&
att kvinnor i hdgre grad ar undersysselsatta deltidsanstallda, dér de endast
erbjuds att arbeta deltid trots att de vill arbeta 100 procent. Detta resulterar i
att kvinnor riskerar att halka efter ekonomiskt med en lagre 16n och lagre
pension.

Lag andel efterstravas
Resultatindikator

Arbetskraftsundersékningarna (AKU), SCB. AKU ar en urvalsundersékning om
sysselsattning och arbetsléshet. Undersékningen baseras pd befolkningen i
dldern 15-74 ar.

Nationell datakélla. Datainsamling sker I6pande varje vecka under &ret.

Undersysselsatta omfattar personer som ar sysselsatta men som arbetar
mindre &n de skulle vilja gbra och som hade kunnat borja arbeta mer under
referensveckan eller inom 14 dagar frén referensveckans slut.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB). Frén och med 2021 omfattar rampopulationen personer i &ldern 15-89
ar (tidigare 15-74 &r). Denna forandring gjordes i enlighet med
Europaparlamentets och r&dets forordning (EU) 2019/1700. For svenska
forhdllanden omfattar redovisningen fortfarande 15-74-8ringar.

Urvalet utgérs av en delméngd ur befolkningen (15-89 &r). Urvalsforfarandet
ar ett stratifierat systematiskt urval med roterande panelurval. Urvalet roteras
pé sd satt att en 3ttondel byts ut mellan tvd pd varandra foljande
undersokningstillfallen (manader). Manadsurvalet omfattar cirka 17 000
individer i dldrarna 15-89 ar.

Svarsandelen i AKU var 44,5 procent &r 2022.

Antal personer som ar sysselsatta men som arbetar mindre @n de skulle vilja
gbra, 15-74 &r.

Antal sysselsatta, 15-74, som svarat pd fragan.

2021 gjordes en forandring avseende vilka variabler som anvands som
hjélpinformation vid skattning av sysselsatta och arbetslésa. Fran och med
2021 skedde definitionsférandringar till féljd av en ny férordning for den
sociala statistiken som medfort tidsseriebrott. Lankade uppgifter for 2005—
2020 finns framtagna. Resultat fér perioden 2018 Q2 - 2020 Q2 baseras pa
ett reducerat urval. Det minskade urvalet gor att jamforelser av
férandringsskattningar pd arsbasis forsvaras. Frén och med publiceringen av
AKU avseende oktober 2007 gick SCB &ver till att helt redovisa i
Overensstammelse med ILO:s rekommendationer och EU:s forordningar.
Detta medftrde ett tidsseriebrott och tidsserier ar lankade bakat i tid for att
mojliggora jamforelser over tid.
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Felkallor De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att frdgor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osakerheten beroende p3 att
undersokningen ar baserad pé ett urval redovisas i form av osékerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer aven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Fokusomréde Goda arbets- och anstéliningsforhdllanden
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Tabell 34. Beskrivning av indikator Tillgdng till foretagshalsovard.

MO3.14
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Tillgéng till féretagshélsovard

Andel forvarvsarbetande som har tillgdng till foretagsvard genom sitt arbete.
Procent.

Tillgdng till foretagshalsovard
MO3.14
Nej

Tillgdng till foretagshalsovard &r viktig for att forebygga och rehabilitera
arbetsrelaterade halsoproblem.

Hog andel efterstravas
Strukturindikator

Arbetsmiljéundersokningen (AMU), Arbetsmiljéverket. Sedan 1989 har
Statistiska centralbyrdn (SCB) gjort undersckningar vartannat dr om
arbetsférhallanden inom svenskt arbetsliv pd uppdrag av Arbetsmiljoverket.
Arbetsmiljéundersokningen ar en tillaggsundersokning till
Arbetskraftsundersokningarna (AKU), SCB.

Nationell datakélla med datainsamling vartannat &r, senast 2021.

Tillgdng till foretagshalsovard definieras som de som svarat ja pd frégan "Har
du tillgdng till foretagshalsovdrd genom ditt arbete?” Frdgan har
svarsalternativen Ja, nej samt vet inte. De som svarat "ja” p& frdgan har
tillgéng till foretagshalsovard.

Sveriges folkbokférda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB). Frdn och med 2021 omfattar rampopulationen personer i 8ldern 15-89
ar (tidigare 15-74 &r). Denna forandring gjordes i enlighet med
Europaparlamentets och radets forordning (EU) 2019/1700. For svenska
férhallanden omfattar redovisningen fortfarande 15-74-8ringar.

Urvalet till AKU utgors av en delmangd ur befolkningen (15-89 &r).
Urvalsforfarandet ar ett stratifierat systematiskt urval med roterande
panelurval. Urvalet roteras pd sd sitt att en attondel byts ut mellan tvd pd
varandra foljande undersékningstillfallen (m&nader). M8nadsurvalet omfattar
cirka 17 000 individer i dldrarna 15-89 ar. Urvalet till AMU &r ett delurval av
urvalet i AKU. AMUs urval for 2021 omfattar personer i dldern 16—-74 &r som
deltagit i AKU for 2:a till 4:e gdngen under fjarde kvartalet 2021 samt de som
deltagit for 6:e och 8:e gdngen under forsta kvartalet 2022.

AMU ar en delméngd av AKU. Svarsandelen i AKU bland dem med
sysselsattning, 16—74 &r, var 48 procent &r 2021. Av de sysselsatta, 16-74 ar,
som deltog i AKU besvarade 80 procent telefonintervjun i AMU och 36
procent aven en kompletterande postenkat.

Antal personer som har tillgéng till foretagshalsovdrd genom sitt arbete, 16—
74 &r.

Antal sysselsatta, 16-74, som svarat pa fragan.

Vid AMU 2011 genomfordes ett experiment med blandad insamling dar ett
delurval om cirka 40 procent fick mdjligheten att besvara enkaten elektroniskt
i en webbenkat. SCB kan inte garantera att underscékningens resultat inte
pdverkats av de justeringar som gjorts. Infér 2015 &rs undersokning gjordes
en oversyn av frdgorna bade i telefonintervjun och i enkaten for att anpassa
undersokningen till dagens arbetsmiljo. Ett femtontal frdgor togs bort och
drygt 20 nya fragor lades till i frdgeformuléren. I cirka tio fr&gor gjordes
forandringar. Det kan inte med sdkerhet faststallas om en signifikant skillnad i
resultaten mellan 2013 och 2015 i de dndrade frdgorna beror pad en faktisk
férandring eller pd att frdgan har andrats.
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Felkallor De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att frdgor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osakerheten beroende p3 att
undersokningen ar baserad pé ett urval redovisas i form av osékerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer aven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Fokusomréde En fysiskt och psykosocialt héllbar arbetsmiljo
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Tabell 35. Beskrivning av indikator Krav-kontroll i arbetet.

MO3.15
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Krav-kontroll i arbetet

Andel personer som uppger att de har hog anspanning det vill saga hoga
krav, men liten kontroll i sitt arbete. Procent.

Krav-kontroll i arbetet
MO3.15
Ja

For en god psykosocial arbetsmiljo kravs balans mellan de krav som stélls i
arbetet och den kontroll och det inflytande Gver arbetsuppgifter som den
anstallda har, vilket brukar kallas for krav-kontroll i arbetet. Krav och kontroll
i arbetet skiljer sig mellan sdvél kvinnor och man som mellan olika yrken.
Medarbetares inflytande 6ver arbetsvillkoren kan ocksd anvandas for att
analysera hur organisationen framjar ett héllbart medarbetarengagemang.

Lag andel efterstravas
Resultatindikator

Arbetsmiljoundersokningen (AMU), Arbetsmiljéverket. Sedan 1989 har
Statistiska centralbyrdn (SCB) gjort undersokningar vartannat 3r om
arbetsférhallanden inom svenskt arbetsliv pd uppdrag av Arbetsmiljoverket.
Arbetsmiljoundersdkningen ar en tilldggsundersdkning till
Arbetskraftsundersékningarna (AKU), SCB.

Nationell datakélla med datainsamling vartannat &r, senast 2021.

For att kunna folja krav och kontroll éver tid har ett kravindex och ett
kontrollindex utarbetats. Varje index grundar sig pa fyra fragor ur
Arbetsmiljbundersékningen. Svarsalternativ pd frdgor ur
Arbetsmiljoundersdkningen som ligger till grund for respektive index har
grupperats for att skapa de olika svarsalternativen som anvands for
berakningen av respektive index. For varje individ registreras om de angett
de olika svarsalternativen nedan pd minst tvd av fyra fragor. Index for hdga
krav i arbetet berdknas utifrdn svaren pd féljande fyra frdgor: Tvungen att
varje vecka dra in pd luncher, arbeta 6ver eller ta med jobb hem; S8 stressigt
att man minst halva tiden inte hinner prata om eller ens ténka pa ndgot annat
an arbetet; Arbetet kraver nastan hela tiden uppmarksamhet och
koncentration; Alldeles fér mycket att gora, instammer helt/delvis. Index for
18g kontroll i arbetet berdknas p& underlag av féljande fyra fr&gor: Ar for det
mesta inte/aldrig med och beslutar om upplagget av det egna arbetet; Kan
for det mesta inte/aldrig sjalv bestamma nar olika arbetsuppgifter ska goras;
Har som mest halva tiden mdjlighet att sjdlv bestdmma sin arbetstakt;
Upplever att man har for lite inflytande, instdmmer helt/delvis. Jobb med hog
anspannaning har de som enligt index har héga krav och 13g kontroll.

Sveriges folkbokférda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB). Frdn och med 2021 omfattar rampopulationen personer i 8ldern 15-89
ar (tidigare 15-74 &r). Denna forandring gjordes i enlighet med
Europaparlamentets och radets forordning (EU) 2019/1700. For svenska
férhallanden omfattar redovisningen fortfarande 15-74-8ringar.

Urvalet till AKU utgors av en delmangd ur befolkningen (15-89 &r).
Urvalsforfarandet ar ett stratifierat systematiskt urval med roterande
panelurval. Urvalet roteras pd sd sitt att en attondel byts ut mellan tvd p&
varandra foljande undersékningstillfallen (m&nader). M8nadsurvalet omfattar
cirka 17 000 individer i dldrarna 15-89 ar. Urvalet till AMU &r ett delurval av
urvalet i AKU. AMUs urval for 2021 omfattar personer i dldern 16—74 &r som
deltagit i AKU for 2:a till 4:e gdngen under fjarde kvartalet 2021 samt de som
deltagit for 6:e och 8:e gdngen under forsta kvartalet 2022.

AMU ar en delméngd av AKU. Svarsandelen i AKU bland dem med
sysselsattning, 16—74 8r, var 48 procent &r 2021. Av de sysselsatta, 16-74 &r
som deltog i AKU besvarade 80 procent telefonintervjun i AMU och 36
procent dven en kompletterande postal enkat.
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Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Antal personer som uppger att de har hdg anspanning det vill sdga hdga
krav, och liten kontroll i sitt arbete, 1674 ar.

Antal sysselsatta, 16-74, som svarat pd fragan.

Vid AMU 2011 genomfordes ett experiment med blandad insamling dar ett
delurval om cirka 40 procent fick mdjligheten att besvara enkaten elektroniskt
i en webbenkdt. SCB kan inte garantera att undersdkningens resultat inte
pdverkats av de justeringar som gjorts. Infér 2015 &rs undersdkning gjordes
en oversyn av frdgorna bade i telefonintervjun och i enkaten for att anpassa
undersokningen till dagens arbetsmilj6. Ett femtontal frdgor togs bort och
drygt 20 nya fragor lades till i frdgeformularen. I cirka tio fr&gor gjordes
férandringar. Det kan inte med sdkerhet faststallas om en signifikant skillnad i
resultaten mellan 2013 och 2015 i de dndrade frdgorna beror pd en faktisk
férandring eller pd att frdgan har andrats.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att frégor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osakerheten beroende p3 att
undersokningen ar baserad pé ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pad 6vriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddémning &r att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

En fysiskt och psykosocialt h8llbar arbetsmiljé
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Tabell 36. Beskrivning av indikator Fysisk péfrestning i arbetet.

MO3.17
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet over
tid

Fysisk pafrestning i arbetet

Andel personer som upplever att de har ett p&frestande tungt arbete.
Procent.

Fysisk pafrestning i arbetet
MO03.17
Ja

Fysisk arbetsmiljé pdverkar halsan. L&sta arbetsstiliningar och monotont
upprepade rorelser innebdr ofta konstanta spanningar och kan medféra
fysiska problem. Att arbeta framétbdjd utan stod for hénderna ar exempel pd
en sddan typ av fysisk belastning.

Lag andel efterstravas
Resultatindikator

Arbetsmiljéundersokningen (AMU), Arbetsmiljéverket. Sedan 1989 har
Statistiska centralbyrdn (SCB) gjort undersokningar vartannat 3r om
arbetsforhdllanden inom svenskt arbetsliv pd uppdrag av Arbetsmiljéverket.
Arbetsmiljéundersokningen ar en tillaggsundersokning till
Arbetskraftsundersékningarna (AKU), SCB.

Nationell datakalla med datainsamling vartannat &r, senast 2021.

Indikatorn baseras pé fr&gan "Upplever du att du har ett péfrestande tungt
arbete eller att det ar fysiskt mycket 1att?” med svarsalternativen:
péfrestande tungt arbete, instdmmer helt, pafrestande tungt arbete,
instdmmer delvis, varken eller, fysiskt mycket latt arbete, instammer delvis,
fysiskt mycket latt arbete, instammer helt. De som instammer helt eller delvis
med att ha ett fysiskt pdfrestande arbete har fysik péfrestning i arbetet.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB). Frén och med 2021 omfattar rampopulationen personer i 8ldern 15-89
dr (tidigare 15-74 &r). Denna foréndring gjordes i enlighet med
Europaparlamentets och r&dets forordning (EU) 2019/1700. For svenska
férhallanden omfattar redovisningen fortfarande 15-74-8ringar.

Urvalet till AKU utgdrs av en delmangd ur befolkningen (15-89 &r).
Urvalsforfarandet ar ett stratifierat systematiskt urval med roterande
panelurval. Urvalet roteras pd sd satt att en attondel byts ut mellan tvd pd
varandra foljande undersckningstillféllen (manader). Manadsurvalet omfattar
cirka 17 000 individer i &ldrarna 15-89 ar. Urvalet till AMU &r ett delurval av
urvalet i AKU. AMUs urval for 2021 omfattar personer i dldern 16—-74 &r som
deltagit i AKU for 2:a till 4:e gdngen under fjarde kvartalet 2021 samt de som
deltagit fér 6:e och 8:e g&ngen under forsta kvartalet 2022.

AMU ar en delmangd av AKU. Svarsandelen i AKU bland dem med
sysselsattning, 16-74 &r, var 48 procent &r 2021. Av de sysselsatta, 16-74 ar
som deltog i AKU besvarade 80 procent telefonintervjun i AMU och 36
procent dven en kompletterande postal enkat.

Antal personer som upplever att de har ett pafrestande tungt arbete, 16-74
ar.

Antal sysselsatta, 16—74, som svara pd frdgan.

Vid AMU 2011 genomfdrdes ett experiment med blandad insamling dar ett
delurval om cirka 40 procent fick mdjligheten att besvara enkaten elektroniskt
i en webbenkat. SCB kan inte garantera att underscékningens resultat inte
paverkats av de justeringar som gjorts. Infér 2015 drs understkning gjordes
en Gversyn av frdgorna bdde i telefonintervjun och i enkaten for att anpassa
undersokningen till dagens arbetsmiljo. Ett femtontal frdgor togs bort och
drygt 20 nya frdgor lades till i frdgeformuldren. I cirka tio frdgor gjordes
forandringar. Det kan inte med sdkerhet faststallas om en signifikant skillnad i
resultaten mellan 2013 och 2015 i de dndrade frdgorna beror pad en faktisk
forandring eller pd att frdgan har andrats.
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Felkallor De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att frdgor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osakerheten beroende p3 att
undersokningen ar baserad pé ett urval redovisas i form av osékerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer aven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Fokusomréde En fysiskt och psykosocialt héllbar arbetsmiljo
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Tabell 37. Beskrivning av indikator Bullrig arbetsmiljo.

MO3.18
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Bullrig arbetsmiljo

Andel sysselsatta som utsatts for buller minst en fjardedel av arbetstiden,
fordelat pd olika yrken. Procent.

Bullrig arbetsmiljo
MO3.18
Nej

Buller pd arbetet kan ge bestdende skador pd hérseln och dven leda till att
man kanner sig trottare och mer stressad. Om man behdver hdja rosten pd
grund av buller kan det aven leda till problem med rosten.

Lag andel efterstravas
Resultatindikator

Arbetsmiljoundersokningen (AMU), Arbetsmiljéverket. Sedan 1989 har
Statistiska centralbyrdn (SCB) gjort undersokningar vartannat 3r om
arbetsférhallanden inom svenskt arbetsliv pd uppdrag av Arbetsmiljoverket.
Arbetsmiljoundersdkningen ar en tilldggsundersdkning till
Arbetskraftsundersékningarna (AKU), SCB.

Nationell datakélla med datainsamling vartannat &r, senast 2021.

Indikatorn baseras pd fradgor om bullrig arbetsmilj6. Frégan stélls enligt
féljande: Utsatts du for ndgot av detta i ditt arbete? Buller, som &r sd hogt att
man inte kan samtala i normal samtalston. Med svarsalternativen: Nastan
hela tiden; Ungefar 3/4 av tiden; Halva tiden; Ungefdr 1/4 av tiden; Ungefar
1/10 av tiden; Nej inte alls. Den som har svarat minst en fjardedel av tiden
har bullrig arbetsmiljo.

Sveriges folkbokférda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB). Frén och med 2021 omfattar rampopulationen personer i 8ldern 15-89
ar (tidigare 15-74 &r). Denna forandring gjordes i enlighet med
Europaparlamentets och radets forordning (EU) 2019/1700. For svenska
férhallanden omfattar redovisningen fortfarande 15—-74-8ringar.

Urvalet till AKU utgors av en delmangd ur befolkningen (15-89 &r).
Urvalsforfarandet ar ett stratifierat systematiskt urval med roterande
panelurval. Urvalet roteras pd sd sitt att en attondel byts ut mellan tvd pd
varandra foljande undersékningstillfallen (m&nader). M8nadsurvalet omfattar
cirka 17 000 individer i dldrarna 15-89 ar. Urvalet till AMU &r ett delurval av
urvalet i AKU. AMUs urval for 2021 omfattar personer i dldern 16—-74 &r som
deltagit i AKU for 2:a till 4:e gdngen under fjarde kvartalet 2021 samt de som
deltagit for 6:e och 8:e gdngen under forsta kvartalet 2022.

AMU ar en delméngd av AKU. Svarsandelen i AKU bland dem med
sysselsattning, 16—74 8r, var 48 procent &r 2021. Av de sysselsatta, 16-74 &r
som deltog i AKU besvarade 80 procent telefonintervjun i AMU och 36
procent dven en kompletterande postal enkat.

Antal sysselsatta som utsatts for buller minst en fjardedel av arbetstiden, 16—
74 &r.

Antal sysselsatta, 16—74, som svara pd frdgan.

Vid AMU 2011 genomfordes ett experiment med blandad insamling dar ett
delurval om cirka 40 procent fick mdjligheten att besvara enkaten elektroniskt
i en webbenkat. SCB kan inte garantera att underscékningens resultat inte
pdverkats av de justeringar som gjorts. Infér 2015 &rs undersokning gjordes
en oversyn av frdgorna bade i telefonintervjun och i enkaten for att anpassa
undersokningen till dagens arbetsmiljo. Ett femtontal frdgor togs bort och
drygt 20 nya fragor lades till i frdgeformularen. I cirka tio fr&gor gjordes
forandringar. Det kan inte med sdkerhet faststallas om en signifikant skillnad i
resultaten mellan 2013 och 2015 i de dndrade frdgorna beror pad en faktisk
férandring eller pd att frdgan har andrats.
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Felkallor De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att frdgor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osakerheten beroende p3 att
undersokningen ar baserad pé ett urval redovisas i form av osékerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer aven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Fokusomréde En fysiskt och psykosocialt héllbar arbetsmiljo
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Tabell 38. Beskrivning av indikator Ekonomisk standard.

MO4.01
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel
Taljare
Némnare

Jamforbarhet over
tid

Ekonomisk standard

Ekonomisk standard (definierad som disponibel inkomst per
konsumtionsenhet baserat pd hushall). SEK.

Ekonomisk standard
MO04.01
Ja

Bristande ekonomiska resurser kan paverka halsan pd flera satt, dels genom
en samre kopkraft som kan leda till brist pd nodvandigheter sdsom mat och
tryggt boende, och dels genom sociala och psykologiska svarigheter som ar
forknippade med ekonomisk utsatthet. Det ger samre forutsattningar for
halsosamma levnadsvanor, och oro fér ekonomin kan pdverka halsan
negativt. Vidare kan ekonomisk utsatthet vara forknippat med svarigheter att
delta i samhallet pd samma satt som andra, och kan darmed innebéra en risk
for social exkludering.

Hogt varde efterstravas

Resultatindikator

Inkomst- och taxeringsregistret (IoT), SCB.

IoT sammanstalls en géng per &r och referenstiden &r respektive inkomstar.

Ekonomisk standard definieras som disponibel inkomst per konsumtionsenhet
baserat pd hushéll. Ekonomisk standard avser en ekvivalerad disponibel
hushallsinkomst, det vill sdga summan av hushdlismedlemmarnas inkomster
inklusive kapitalinkomster, efter det att skatt och andra negativa
transfereringar dragits av, dividerat med en ekvivalensskala som tar hdansyn
till hushdllets storlek och sammansattning. Med detta matt antas alla
personer inom ett hushall ha samma ekonomiska standard. Hushallens
ekonomiska standard beskrivs under en given tidsperiod och utgérs av
summan av alla skattepliktiga och skattefria inkomster minus skatt och &vriga
negativa transfereringar. Medianvarden anvands, vilket ar att foredra for
denna indikator darfor att en median inte pdverkas av extremvéarden pa
samma satt som ett medelvarde.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB). Rampopulationen p& hushallsnivd avgransas enligt: 1) hushéll dar
minst en person i hushdllet &r 18 ar eller &ldre, 2) sd kallade heldrshushall,
vilket innebér att samtliga vuxna i hushéllet ska finnas i RTB per 1/1
respektive 31/12 undersokningsdret, 3) personer som &r skrivna pa
kommunen eller saknar kénd hemvist ingér €] i hushdlispopulationen, 4)
hushall vilka har en disponibel inkomst skild fran noll.

Ekonomisk standard rdknas med fasta priser, det vill séga att de rdaknas ut
utifran ett visst ars varde for att kunna gora jamforelser Gver tid oberoende
av inflation. Frdn och med inkomstdr 2011 &r I6ne- och pensionsinkomst
taxerad i 6vriga nordiska ldnder inkluderad i statistiken avseende
sammanraknad forvarvsinkomst och nettoinkomst for personer folkbokférda i
Sverige. Detta pdverkar jamforbarheten dver tid och innebér att viss
forsiktighet bor iakttas vid tidsseriejamforelser runt 2011. Observera dven att
taxerade inkomster frdn Norge till stor del saknas &r 2011, vilket framst
pdverkar statistiken och jamférbarheten fér regioner néra den norska
gransen. Inkomsterna ékar generellt mer for man an for kvinnor, samt for
personer fodda i ndgot av de 6vriga nordiska landerna. Det blir &ven en
storre procentuell pdverkan pd inkomsterna for de yngre och &ldre
dldersgrupperna, samt i de nedre delarna av inkomstférdelningen.
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Felkallor IoT baseras pd deklarationsuppgifter och kontrolluppgifter frén Skatteverket
samt andra myndigheters administrativa data avseende inkomster och anses
darmed halla god kvalitet. Registret innehéller ingen information om svarta
inkomster. Det saknas dven information om till exempel inkomstférsakring via
medlemskap i fackférbund som betalas ut vid arbetsloshet.

Fokusomréde Fordelning av inkomster i befolkningen
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Tabell 39. Beskrivning av indikator Ldg ekonomisk standard barn och unga (relativ).

MO04.05.01
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Lag ekonomisk standard barn och unga (relativ)

Andel barn och unga, 0-24 &r, som lever i hushall vars ekonomiska standard
ar mindre &n 60 procent av medianvardet for riket. Procent.

Lag ekonomisk standard barn och unga (relativ)
M04.05.01
Ja

Bristande ekonomiska resurser kan paverka halsan pd flera satt, dels genom
en samre kopkraft som kan leda till brist pd nodvandigheter sdsom mat och
tryggt boende, och dels genom sociala och psykologiska svarigheter som ar
forknippade med ekonomisk utsatthet. Det ger samre forutsattningar for
halsosamma levnadsvanor, och oro fér ekonomin kan pdverka halsan
negativt. Vidare kan ekonomisk utsatthet vara forknippat med svarigheter att
delta i samhallet pd samma satt som andra, och kan darmed innebéra en risk
for social exkludering. For definition av ekonomisk standard se MO4.01.

L3g andel efterstravas

Resultatindikator

Inkomst- och taxeringsregistret (IoT), SCB.

IoT sammanstalls en géng per ar och referenstiden &r respektive inkomstar.

L3g ekonomisk standard &r ett relativt fattigdomsmatt och avser andelen
personer som lever i hushdll vars ekonomiska standard &r mindre &n 60

procent av medianvérdet for riket. Samma matt anvénds av Eurostat for
jamforelser mellan EU-lander och dd &r datakéllan (EU-SILC).

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB). Rampopulationen pd hushallsnivd avgransas enligt: 1) hushall dar
minst en person i hushdllet ar 18 &r eller dldre, 2) s& kallade heldrshushall,
vilket innebér att samtliga vuxna i hushéllet ska finnas i RTB per 1/1
respektive 31/12 undersokningsdret, 3) personer som &r skrivna pd
kommunen eller saknar kand hemvist ingdr ej i hushallspopulationen, 4)
hushall vilka har en disponibel inkomst skild fran noll.

Antal barn och unga 0-24 8r som lever i hushdll vars ekonomiska standard &r
mindre &n 60 procent av medianvardet for riket.

Antal barn och unga 0-24 &r

Fr&n och med inkomstdr 2011 &r I6ne- och pensionsinkomst taxerad i 6vriga
nordiska lander inkluderad i statistiken avseende sammanraknad
forvarvsinkomst och nettoinkomst for personer folkbokforda i Sverige. Detta
pdverkar jamforbarheten 6ver tid och innebér att viss forsiktighet bor iakttas
vid tidsseriejamforelser runt 2011. Observera dven att taxerade inkomster
fran Norge till stor del saknas &r 2011, vilket framst p&verkar statistiken och
jamfdrbarheten for regioner nara den norska gransen. Inkomsterna okar
generellt mer for mén an for kvinnor, samt for personer fodda i ndgot av de
6vriga nordiska landerna. Det blir &ven en storre procentuell p&verkan pa
inkomsterna for de yngre och &ldre 8ldersgrupperna, samt i de nedre delarna
av inkomstférdelningen.

Den storsta osakerhetskallan beddéms vara att svarta inkomster saknas.
Denna kalla bidrar inte till osakerhet i statistiken. Inkomststatistiken &r en
totalundersokning och omfattar alla folkbokférda personer.

Ekonomiska resurser for de med knappa ekonomiska marginaler och minska
I&ngvarig ekonomisk utsatthet
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Tabell 40. Beskrivning av indikator Ldg ekonomisk standard (relativ).

MO04.05.02
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Lag ekonomisk standard (relativ)

Andel personer, 25 &r och dldre, som lever i hushdll vars ekonomiska
standard &r mindre an 60 procent av medianvérdet for riket. Procent.

L3g ekonomisk standard (relativ)
M04.05.02
Ja

Bristande ekonomiska resurser kan paverka halsan pé flera satt, dels genom
en samre kopkraft som kan leda till brist pd nodvandigheter sdsom mat och
tryggt boende, och dels genom sociala och psykologiska svarigheter som ar
forknippade med ekonomisk utsatthet. Det ger samre forutsattningar for
hélsosamma levnadsvanor, och oro fér ekonomin kan pdverka halsan
negativt. Vidare kan ekonomisk utsatthet vara forknippat med svarigheter att
delta i samhallet pd samma satt som andra, och kan darmed innebéra en risk
for social exkludering. For definition av ekonomisk standard se MO4.01.

L3g andel efterstravas

Resultatindikator

Inkomst- och taxeringsregistret (IoT), SCB.

IoT sammanstalls en géng per &r och referenstiden &r respektive inkomstar.

L3g ekonomisk standard &r ett relativt fattigdomsmatt och avser andelen
personer som lever i hushdll vars ekonomiska standard &r mindre &n 60

procent av medianvardet for riket. Samma matt anvénds av Eurostat for
jamforelser mellan EU-lander och dd &r datakéllan (EU-SILC).

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB). Rampopulationen pd hushallsnivd avgransas enligt: 1) hushall dar
minst en person i hushdllet ar 18 &r eller dldre, 2) s& kallade heldrshushall,
vilket innebér att samtliga vuxna i hushéllet ska finnas i RTB per 1/1
respektive 31/12 undersokningsdret, 3) personer som &r skrivna pd
kommunen eller saknar kand hemvist ingdr ej i hushallspopulationen, 4)
hushall vilka har en disponibel inkomst skild fran noll.

Antal personer, 25 &r och aldre, som lever i hushdll vars ekonomiska standard
ar mindre @n 60 procent av medianvardet for riket.

Antal folkbokférda personer, 25 &r och aldre.

Fr&n och med inkomstdr 2011 &r l6ne- och pensionsinkomst taxerad i 6vriga
nordiska lander inkluderad i statistiken avseende sammanraknad
forvarvsinkomst och nettoinkomst for personer folkbokforda i Sverige. Detta
paverkar jamforbarheten 6ver tid och innebér att viss forsiktighet bor iakttas
vid tidsseriejamforelser runt 2011. Observera dven att taxerade inkomster
fran Norge till stor del saknas &r 2011, vilket framst p&verkar statistiken och
jamfdrbarheten for regioner nara den norska gransen. Inkomsterna okar
generellt mer for mén &n for kvinnor, samt for personer fodda i ndgot av de
6vriga nordiska landerna. Det blir &ven en storre procentuell p&verkan pa
inkomsterna for de yngre och &ldre 8ldersgrupperna, samt i de nedre delarna
av inkomstférdelningen.

Den storsta osakerhetskallan beddéms vara att svarta inkomster saknas.
Denna kalla bidrar inte till osakerhet i statistiken. Inkomststatistiken &r en
totalundersokning och omfattar alla folkbokférda personer.

Ekonomiska resurser for de med knappa ekonomiska marginaler och minska
I&ngvarig ekonomisk utsatthet
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Tabell 41. Beskrivning av indikator Ldg inkomststandard, barn och unga (absolut).

MO04.06.01
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet over
tid

Felkallor

Fokusomréde

Lag inkomststandard, barn och unga (absolut)

Andel barn och unga, 0-24 &r, som lever i hush8ll med 1&g inkomststandard.
Procent.

L3g inkomststandard, barn och unga (absolut)
MO04.06.01
Nej

Bristande ekonomiska resurser kan paverka halsan pd flera satt, dels genom
en samre kopkraft som kan leda till brist pd nédvandigheter sdsom mat och
tryggt boende, och dels genom sociala och psykologiska svarigheter som ar
forknippade med ekonomisk utsatthet. Det ger samre forutsattningar for
halsosamma levnadsvanor, och oro fér ekonomin kan pdverka halsan
negativt. Vidare kan ekonomisk utsatthet vara forknippat med svarigheter att
delta i samhallet pd samma satt som andra, och kan darmed innebéra en risk
for social exkludering.

L3g andel efterstravas

Resultatindikator

Inkomst- och taxeringsregistret (IoT), SCB.

IoT sammanstalls en géng per &r och referenstiden &r respektive inkomstar.

L3g inkomststandard &r ett s kallat absolut matt pd inkomstfattigdom som
anvands for att klassa hushéll med I&ga inkomster och beskriver hur val
hushallets inkomster racker for att betala nédvandiga levnadsomkostnader
som boende, hemférsakring, barnomsorg, lokala resor, etc.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB). Rampopulationen pd hushallsnivd avgransas enligt: 1) hushall dar
minst en person i hushdllet ar 18 &r eller dldre, 2) s& kallade heldrshushall,
vilket innebér att samtliga vuxna i hushéllet ska finnas i RTB per 1/1
respektive 31/12 undersokningsdret, 3) personer som &r skrivna p&
kommunen eller saknar kand hemvist ingdr ej i hushallspopulationen, 4)
hushall vilka har en disponibel inkomst skild fran noll.

Antal barn och unga, 0-24 &r, som lever i hush8ll dar inkomsterna inte racker
for att betala nédvandiga levnadsomkostnader som boende, hemforsakring,
barnomsorg, lokala resor, etc.

Antal barn och unga, 0-24 &r.

Frén och med inkomstér 2011 &r Ione- och pensionsinkomst taxerad i Gvriga
nordiska lander inkluderad i statistiken avseende sammanraknad
forvarvsinkomst och nettoinkomst for personer folkbokférda i Sverige. Detta
paverkar jamforbarheten Gver tid och innebar att viss forsiktighet bor iakttas
vid tidsseriejamforelser runt 2011. Observera dven att taxerade inkomster
fran Norge till stor del saknas &r 2011, vilket framst p&verkar statistiken och
jamforbarheten for regioner ndra den norska gransen. Inkomsterna dkar
generellt mer for mén &n for kvinnor, samt for personer fodda i ndgot av de
6vriga nordiska landerna. Det blir &ven en storre procentuell p&verkan pa
inkomsterna for de yngre och éldre dldersgrupperna, samt i de nedre delarna
av inkomstfordelningen.

Den storsta osakerhetskallan beddoms vara att svarta inkomster saknas.
Denna kalla bidrar inte till osakerhet i statistiken. Inkomststatistiken &r en
totalundersokning och omfattar alla folkbokforda personer.

Ekonomiska resurser for de med knappa ekonomiska marginaler och minska
I&ngvarig ekonomisk utsatthet
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Tabell 42. Beskrivning av indikator L&g inkomststandard, (absolut).

MO04.06.02
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Lag inkomststandard (absolut)

Andel personer, 25 ar och aldre, som lever i hushdll med 1&g
inkomststandard. Procent.

L3g inkomststandard (absolut)
M04.06.02
Nej

Bristande ekonomiska resurser kan paverka hélsan pd flera satt, dels genom
en samre kopkraft som kan leda till brist p& nédvandigheter sdsom mat och
tryggt boende, och dels genom sociala och psykologiska svérigheter som &r
forknippade med ekonomisk utsatthet. Det ger samre forutsattningar for
halsosamma levnadsvanor, och oro foér ekonomin kan pdverka halsan
negativt. Vidare kan ekonomisk utsatthet vara forknippat med svérigheter att
delta i samhallet pd samma satt som andra, och kan darmed innebéra en risk
for social exkludering.

L3g andel efterstravas

Resultatindikator

Inkomst- och taxeringsregistret (IoT), SCB.

ToT sammanstélls en gang per 8r och referenstiden &r respektive inkomstar.

L3g inkomststandard &r ett s kallat absolut matt pd inkomstfattigdom som
anvands for att klassa hushdll med I3ga inkomster och beskriver hur vél
hushallets inkomster racker for att betala nédvandiga levhadsomkostnader
som boende, hemférsakring, barnomsorg, lokala resor, etc.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret 6ver totalbefolkningen
(RTB). Rampopulationen p& hushallsnivd avgransas enligt: 1) hushéll dar
minst en person i hushdllet ar 18 &r eller dldre, 2) s& kallade heldrshushall,
vilket innebdr att samtliga vuxna i hushdllet ska finnas i RTB per 1/1
respektive 31/12 undersokningsdret, 3) personer som &r skrivna pa
kommunen eller saknar kand hemvist ingdr ej i hushallspopulationen, 4)
hushall vilka har en disponibel inkomst skild frdn noll.

Antal personer, 25 ar och aldre, som lever i hushdll dar inkomsterna inte
racker for att betala nédvandiga levhadsomkostnader som boende,
hemforsakring, barnomsorg, lokala resor, etc.

Antal folkbokfoérda personer 25 3r och &ldre.

Fr&n och med inkomstdr 2011 &r I6ne- och pensionsinkomst taxerad i 6vriga
nordiska lander inkluderad i statistiken avseende sammanraknad
forvarvsinkomst och nettoinkomst for personer folkbokforda i Sverige. Detta
paverkar jamforbarheten 6ver tid och innebér att viss forsiktighet bor iakttas
vid tidsseriejamforelser runt 2011. Observera dven att taxerade inkomster
frdn Norge till stor del saknas &r 2011, vilket framst p&verkar statistiken och
jamfdrbarheten for regioner nara den norska gransen. Inkomsterna okar
generellt mer for mén &n for kvinnor, samt for personer fodda i ndgot av de
6vriga nordiska landerna. Det blir dven en storre procentuell p&verkan pd
inkomsterna for de yngre och &ldre 8ldersgrupperna, samt i de nedre delarna
av inkomstfordelningen.

Den storsta osakerhetskallan bedéms vara att svarta inkomster saknas.
Denna kalla bidrar inte till osakerhet i statistiken. Inkomststatistiken &r en
totalundersokning och omfattar alla folkbokforda personer.

Ekonomiska resurser for de med knappa ekonomiska marginaler och minska
I&ngvarig ekonomisk utsatthet

Solna Folkhalsomyndigheten, SE-171 82 Solna. Besck: Nobels vag 18. Ostersund Folkhalsomyndigheten, Box 505, 831 26 Ostersund.
Besok: Campusvégen 20. Telefon 010-205 20 00 E-post info@folkhalsomyndigheten.se www.folkhalsomyndigheten.se


http://www.folkhalsomyndigheten.se/

Sida
52 (79)

Tabell 43. Beskrivning av indikator Varaktigt 1&g ekonomisk standard, barn och unga
(relativ).

MO04.07.01
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Varaktigt 1&g ekonomisk standard, barn och unga (relativ)

Andel barn och unga, 0-24 &r, som lever i hushll vars ekonomiska standard
ar mindre @n 60 procent av medianvardet for riket och har haft en 1&g
ekonomisk standard det senaste métbara &ret samt minst tvd av de tre
foregdende dren. Procent.

Varaktigt 1&g ekonomisk standard, barn och unga (relativ)
M04.07.01
Ja

Ekonomiska problem som att inte kunna betala rékningar eller hyra kan leda
till stress och andra negativa hdlsokonsekvenser, i synnerhet om problemen
p&gdr under 18ng tid. Darmed finns halsorisker med att leva med varaktigt 18g
inkomststandard eller varaktigt 1&g ekonomisk standard. Aven att inte ha
kontantmarginal for att kunna hantera oférutsedda utgifter kan skapa stress
och leda till ohélsa.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Inkomst- och taxeringsregistret (IoT), SCB. Det senaste inkomstaret som
redovisas ar 2021.

IoT sammanstalls en géng per ar och referenstiden &r respektive inkomstar.
Varaktigt 1&g ekonomisk standard harleds dver en fyradrsperiod, dar
referenstiden avser 31/12 respektive periods slutér.

L3g ekonomisk standard &r ett relativt fattigdomsmatt och avser andelen
personer som lever i hushdll vars ekonomiska standard &r mindre &n 60
procent av medianvérdet for riket. Varaktig Idg ekonomisk standard betyder
att ha haft en 13g ekonomisk standard det senaste matbara ret samt minst
tvd av de tre féregdende aren..

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen (RTB)
under aktuellt &r och de tre féregdende dren. Rampopulationen p&
hushallsnivd avgransas enligt: 1) hushdll dér minst en person i hushdllet &r 18
ar eller aldre, 2) s& kallade heldrshushall, vilket innebar att samtliga vuxna i
hushallet ska finnas i RTB per 1/1 respektive 31/12 undersokningséret, 3)
personer som &r skrivna p& kommunen eller saknar kdnd hemvist ingdr €j i
hushéllspopulationen, 4) hushéll vilka har en disponibel inkomst skild frén
noll.

Antal barn och unga 0-24 &r som lever i hushdll vars ekonomiska standard
under aktuellt 8r &r mindre &n 60 procent av medianvérdet for riket och som
dessutom har haft 1dg ekonomisk standard minst tvd av de tre foregdende
dren.

Antal barn och unga 0-24 &r som varit folkbokforda det aktuella dret och de
tre foregdende dren.

Frén och med inkomstér 2011 &r Ione- och pensionsinkomst taxerad i Gvriga
nordiska lander inkluderad i statistiken avseende sammanraknad
forvarvsinkomst och nettoinkomst fér personer folkbokforda i Sverige. Detta
paverkar jamforbarheten Gver tid och innebar att viss forsiktighet bor iakttas
vid tidsseriejamforelser runt 2011. Observera dven att taxerade inkomster
frdn Norge till stor del saknas &r 2011, vilket framst p&verkar statistiken och
jamforbarheten for regioner ndra den norska gransen. Inkomsterna dkar
generellt mer for mén &n for kvinnor, samt for personer fodda i ndgot av de
6vriga nordiska landerna. Det blir dven en storre procentuell p&verkan pd
inkomsterna for de yngre och aldre &ldersgrupperna, samt i de nedre delarna
av inkomstfordelningen.
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Felkallor Den storsta osakerhetskallan beddéms vara att svarta inkomster saknas.
Denna kalla bidrar inte till osdkerhet i statistiken. Inkomststatistiken ar en
totalundersokning och omfattar alla folkbokférda personer.

Fokusomréde Ekonomiska resurser for de med knappa ekonomiska marginaler och minska

I&ngvarig ekonomisk utsatthet
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Tabell 44. Beskrivning av indikator Varaktigt 1&g ekonomisk standard, (relativ).

MO04.07.02
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Varaktigt 1&g ekonomisk standard (relativ)

Andel personer, 25 &r och dldre, som lever i hushdll vars ekonomiska
standard &r mindre an 60 procent av medianvardet for riket och har haft en
1&g ekonomisk standard det senaste méatbara dret samt minst tvd av de tre
foregdende dren. Procent.

Varaktigt 1&g ekonomisk standard (relativ)
M04.07.02
Ja

Ekonomiska problem som att inte kunna betala rékningar eller hyra kan leda
till stress och andra negativa halsokonsekvenser, i synnerhet om problemen
p&gdr under 18ng tid. Darmed finns halsorisker med att leva med varaktigt 18g
inkomststandard eller varaktigt 1&g ekonomisk standard. Aven att inte ha
kontantmarginal for att kunna hantera oftrutsedda utgifter kan skapa stress
och leda till ohalsa.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Inkomst- och taxeringsregistret (IoT), SCB. Det senaste inkomstaret som
redovisas ar 2021.

ToT sammanstélls en gang per 8r och referenstiden &r respektive inkomstar.
Varaktigt 1&g ekonomisk standard harleds dver en fyradrsperiod, dar
referenstiden avser 31/12 respektive periods slutér.

L3g ekonomisk standard &r ett relativt fattigdomsmatt och avser andelen
personer som lever i hushdll vars ekonomiska standard &r mindre &n 60
procent av medianvérdet for riket. Varaktig Idg ekonomisk standard betyder
att de hade en 13g ekonomisk standard det senaste matbara dret samt minst
tvd av de tre féregdende 8ren.

Sveriges folkbokférda befolkning enligt Registret ver totalbefolkningen (RTB)
under aktuellt 8r och de tre foregdende dren. Rampopulationen pd
hushallsnivd avgransas enligt: 1) hushdll dér minst en person i hushdllet &r 18
ar eller aldre, 2) s& kallade heldrshushall, vilket innebar att samtliga vuxna i
hushallet ska finnas i RTB per 1/1 respektive 31/12 undersokningsaret, 3)
personer som &r skrivna p& kommunen eller saknar kdnd hemvist ingdr €j i
hushéllspopulationen, 4) hushéll vilka har en disponibel inkomst skild frén
noll.

Antal personer, 25 &r och aldre, som lever i hushdll vars ekonomiska standard
under aktuellt 8r &r mindre &n 60 procent av medianvérdet for riket och som
dessutom har haft 13g ekonomisk standard minst tvd av de tre foregdende
aren.

Antal personer, 25 &r och dldre, som varit folkbokforda det aktuella &ret och
de tre foregdende &ren.

Fr&n och med inkomstdr 2011 &r 16ne- och pensionsinkomst taxerad i 6vriga
nordiska lander inkluderad i statistiken avseende sammanraknad
forvarvsinkomst och nettoinkomst for personer folkbokforda i Sverige. Detta
paverkar jamforbarheten 6ver tid och innebér att viss forsiktighet bor iakttas
vid tidsseriejamforelser runt 2011. Observera dven att taxerade inkomster
frdn Norge till stor del saknas &r 2011, vilket framst p&verkar statistiken och
jamfdrbarheten for regioner nara den norska gransen. Inkomsterna okar
generellt mer for mén &n for kvinnor, samt for personer fodda i ndgot av de
6vriga nordiska landerna. Det blir dven en storre procentuell p&verkan pd
inkomsterna for de yngre och &ldre 8ldersgrupperna, samt i de nedre delarna
av inkomstfordelningen.
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Felkallor Den storsta osakerhetskallan beddoms vara att svarta inkomster saknas.
Denna kalla bidrar inte till osdkerhet i statistiken. Inkomststatistiken ar en
totalundersokning och omfattar alla folkbokférda personer.

Fokusomréde Ekonomiska resurser for de med knappa ekonomiska marginaler och minska

I&ngvarig ekonomisk utsatthet
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Tabell 45. Beskrivning av indikator inkomststandard, barn och unga (absolut).

MO04.08.01
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet over
tid

Varaktigt 1&g inkomststandard, barn och unga (absolut)

Andel barn och unga, 0-24 &r, som lever i hushdll med 1&g inkomststandard
det senaste métbara dret samt minst tvd av de tre foreg&ende dren. Procent.

Varaktigt 1&g inkomststandard, barn och unga (absolut)
M04.08.01
Ja

Ekonomiska problem som att inte kunna betala rakningar eller hyra kan leda
till stress och andra negativa halsokonsekvenser, i synnerhet om problemen
pé&gér under I&ng tid. Darmed finns halsorisker med att leva med varaktigt lag
inkomststandard eller varaktigt I8g ekonomisk standard. Aven att inte ha
kontantmarginal for att kunna hantera oftrutsedda utgifter kan skapa stress
och leda till ohdlsa.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Inkomst- och taxeringsregistret (IoT), SCB. Det senaste inkomstaret som
redovisas ar 2021.

ToT sammanstélls en gang per 8r och referenstiden &r respektive inkomstar.
Varaktigt 1&g ekonomisk standard harleds Gver en fyradrsperiod, dar
referenstiden avser 31/12 respektive periods slutar.

L3g inkomststandard &r ett s kallat absolut matt pd inkomstfattigdom som
anvands for att klassa hushdll med I3ga inkomster och beskriver hur vél
hushallets inkomster récker for att betala nédvandiga levhadsomkostnader
som boende, hemforsakring, barnomsorg, lokala resor, etc. Varaktig 1&g
inkomststandard betyder att de hade en 1&g inkomststandard det senaste
matbara ret samt minst tvd av de tre féregdende 8ren.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen (RTB)
under aktuellt &r och de tre féregdende dren. Rampopulationen p&
hushallsnivd avgransas enligt: 1) hushdll dér minst en person i hushdllet &r 18
ar eller sldre, 2) sd kallade heldrshushall, vilket innebéar att samtliga vuxna i
hushallet ska finnas i RTB per 1/1 respektive 31/12 undersokningséret, 3)
personer som &r skrivna p& kommunen eller saknar kdnd hemvist ingdr €j i
hushallspopulationen, 4) hushéll vilka har en disponibel inkomst skild fr&n
noll.

Antal barn och unga 0-24 3r som lever i hushdll dar inkomsterna inte racker
for att betala nddvandiga levhadsomkostnader som boende, hemforsakring,
barnomsorg, lokala resor, etc. och som dessutom haft en 13g inkomststandard
det senaste méatbara dret samt minst tvd av de tre féregdende dren.

Antal barn och unga 0-24 &r som varit folkbokférda det aktuella ret och de
tre foregdende &ren.

Frén och med inkomstér 2011 &r Ione- och pensionsinkomst taxerad i Gvriga
nordiska lander inkluderad i statistiken avseende sammanraknad
forvarvsinkomst och nettoinkomst for personer folkbokforda i Sverige. Detta
paverkar jamforbarheten Gver tid och innebar att viss forsiktighet bor iakttas
vid tidsseriejamforelser runt 2011. Observera dven att taxerade inkomster
fran Norge till stor del saknas &r 2011, vilket framst p&verkar statistiken och
jamforbarheten for regioner ndra den norska gransen. Inkomsterna dkar
generellt mer for mén &n for kvinnor, samt for personer fodda i ndgot av de
6vriga nordiska landerna. Det blir &ven en storre procentuell p&verkan pa
inkomsterna for de yngre och aldre &ldersgrupperna, samt i de nedre delarna
av inkomstfordelningen.
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Felkallor Den storsta osakerhetskallan beddéms vara att svarta inkomster saknas.
Denna kalla bidrar inte till osdkerhet i statistiken. Inkomststatistiken ar en
totalundersokning och omfattar alla folkbokférda personer.

Fokusomréde Ekonomiska resurser for de med knappa ekonomiska marginaler och minska

I&ngvarig ekonomisk utsatthet
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Tabell 46. Beskrivning av indikator Varaktigt 1&g inkomststandard, (absolut).

MO04.08.02
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Varaktigt 1&g inkomststandard (absolut)

Andel personer, 25 &r och dldre, som lever i hush8ll med 1&g inkomststandard
det senaste méatbara dret samt minst tvd av de tre féregéende dren. Procent.

Varaktigt 1&g inkomststandard (absolut)
M04.08.02
Ja

Ekonomiska problem som att inte kunna betala rakningar eller hyra kan leda
till stress och andra negativa halsokonsekvenser, i synnerhet om problemen
pé&gér under I&ng tid. Darmed finns halsorisker med att leva med varaktigt lag
inkomststandard eller varaktigt I8g ekonomisk standard. Aven att inte ha
kontantmarginal for att kunna hantera oftrutsedda utgifter kan skapa stress
och leda till ohdlsa.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Inkomst- och taxeringsregistret (IoT), SCB. Det senaste inkomstaret som
redovisas ar 2021.

ToT sammanstélls en gang per 8r och referenstiden &r respektive inkomstar.
Varaktigt 1&g ekonomisk standard hérleds Gver en fyradrsperiod, dar
referenstiden avser 31/12 respektive periods slutar.

L3g inkomststandard &r ett s kallat absolut matt pd inkomstfattigdom som
anvands for att klassa hushdll med I3ga inkomster och beskriver hur vél
hushallets inkomster racker for att betala nédvandiga levhadsomkostnader
som boende, hemforsakring, barnomsorg, lokala resor, etc. Varaktigt 1&g
inkomststandard betyder att de hade en 1&g inkomststandard det senaste
matbara ret samt minst tvd av de tre féregdende 8ren.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen (RTB)
under aktuellt &r och de tre féregdende dren. Rampopulationen p&
hushallsnivd avgransas enligt: 1) hushdll dér minst en person i hushdllet &r 18
ar eller sldre, 2) sd kallade heldrshushall, vilket innebéar att samtliga vuxna i
hushéllet ska finnas i RTB per 1/1 respektive 31/12 undersokningséret, 3)
personer som &r skrivna p& kommunen eller saknar kdnd hemvist ingdr €j i
hushallspopulationen, 4) hushéll vilka har en disponibel inkomst skild fr&n
noll.

Antal personer, 25 ar och aldre, som lever i hushdll dar inkomsterna inte
racker for att betala nédvandiga levhadsomkostnader som boende,
hemférsékring, barnomsorg, lokala resor, etc. och som dessutom haft en 1&g
inkomststandard det senaste matbara dret samt minst tvd av de tre
foregdende aren.

Antal personer, 25 &r och dldre, som varit folkbokforda det aktuella &ret och
de tre foregdende &ren.

Fr&n och med inkomstdr 2011 &r I6ne- och pensionsinkomst taxerad i 6vriga
nordiska lander inkluderad i statistiken avseende sammanraknad
forvarvsinkomst och nettoinkomst for personer folkbokforda i Sverige. Detta
paverkar jamforbarheten 6ver tid och innebér att viss forsiktighet bor iakttas
vid tidsseriejamforelser runt 2011. Observera dven att taxerade inkomster
frdn Norge till stor del saknas &r 2011, vilket framst p&verkar statistiken och
jamfdrbarheten for regioner nara den norska gransen. Inkomsterna okar
generellt mer for mén &n for kvinnor, samt for personer fodda i ndgot av de
6vriga nordiska landerna. Det blir dven en storre procentuell p&verkan pd
inkomsterna for de yngre och &ldre 8ldersgrupperna, samt i de nedre delarna
av inkomstfordelningen.
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Felkallor Den storsta osakerhetskallan beddéms vara att svarta inkomster saknas.
Denna kalla bidrar inte till osdkerhet i statistiken. Inkomststatistiken ar en
totalundersokning och omfattar alla folkbokférda personer.

Fokusomréde Ekonomiska resurser for de med knappa ekonomiska marginaler och minska

I&ngvarig ekonomisk utsatthet
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Tabell 47. Beskrivning av indikator Saknar kontantmarginal.

MO04.09
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Namnare
Jamforbarhet 6ver

tid

Felkallor

Fokusomréde

Saknar kontantmarginal

Andel personer 16-84 ar som inte klarar av en ovéntad utgift och som
darmed saknar kontantmarginal. Procent.

Saknar kontantmarginal
MO04.09
Nej

Ekonomiska problem som att inte kunna betala rakningar eller hyra kan leda
till stress och andra negativa halsokonsekvenser, i synnerhet om problemen
varar under I&ng tid. Det finns halsorisker med att leva med varaktigt 1&g
inkomststandard eller ekonomisk standard. Aven att inte ha kontantmarginal
for att kunna hantera of6rutsedda utgifter kan skapa stress och leda till
ohdlsa.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkhalsoenkaten — Halsa pé lika villkor (HLV)
Folkhalsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes arligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfors
den vartannat &r, med undantag for 2021 da en extra undersékning
genomfordes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn baseras pa en fréga om kontantmarginal: Skulle du/ditt hushall
inom en manad klara av att betala en ovantad utgift pd 13 000 kronor utan
att 13na eller be om hjalp? Svarsalternativ: Ja, Nej. (Andelen som redovisas &r
de som inte klarar en ovéntad utgift, det vill siga de som svarade nej pd
fragan.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 3r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkéten till ett regionalt urval som skiljer sig frén &r till &r.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).

Antal personer 16-84 &r som svarat att de inte klarar en ovantad utgift pa 13
000 kronor utan att 1&na eller be om hjalp.

Antal personer 16-84 ar som har svarat p& fr&gan.

Frdgan har funnits med sedan 2016. I 2018 ars enkat andrades placeringen
av svarsalternativen och alternativet "Nej” lades Gverst. Storleken pd summan
utgifter réknas upp 6ver tid for att majliggora jamforbarhet over tid.

De osakerhetskallor som har storst betydelse ar urvalsfel (beror pé att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att fr&gor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osdkerheten beroende pd att
undersokningen &r baserad pd ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Ekonomiska resurser for de med knappa ekonomiska marginaler och minska
I&ngvarig ekonomisk utsatthet
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Tabell 48. Beskrivning av indikator Avstétt frén att g& ut ensam av radsla.

MO5.07
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Avstatt frén att gd ut ensam av ridsla

Andel personer 16-84 ar som ofta eller ibland avstdr fran att g ut ensamma
av radsla for att bli 6verfallna, rénade eller pd annat satt ofredade. Procent.

Avsttt frén att g& ut ensam av radsla
MO5.07
Ja

Med en dkad trygghet i ndromradet ar det farre som avstdr fran att g8 ut
ensamma och det blir lattare att nyttja de utomhusmiljoer som frémjar halsa.
Det handlar om allt frdn att kunna ga eller cykla till och frdn skola och arbete,
till att vistas p& lek- och idrottsplatser, i terrdngspér och liknande. Andelen
ungdomar som begransas pa grund av radsla for brott p&verkar ocksd hur
utomhusmiljoer nyttjas, men kan dven péverka andra delar av livet som att
forsamra skolresultat och psykisk halsa.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkh&lsoenk&ten — Halsa pa lika villkor (HLV)
Folkhalsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes drligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfdrs
den vartannat 8r, med undantag for 2021 dd en extra undersokning
genomfordes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn baseras pd frdgan: Hander det att du avstdr frdn att g& ut ensam
av radsla for att bli 6verfallen, rénad eller pd annat satt ofredad?
Svarsalternativ: Nej; Ja, ibland; Ja, ofta. Andelen som redovisas ar de som
svarade "Ja, ibland” eller “Ja, ofta”.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 3r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkéten till ett regionalt urval som skiljer sig frén &r till &r.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).

Antal personer 16—84 ar som svarat att ibland eller ofta avstatt fran att g& ut
ensam av radsla.

Antal personer 16-84 ar som har svarat p& fr&gan.

Frégan inkluderades i undersckningen 2005 och har inte éndrats.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att fr&gor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osakerheten beroende pa att
undersokningen &r baserad pd ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s bedémning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Bostadsomr&den som &r socialt héllbara
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Tabell 49. Beskrivning av indikator Stérd sémn av trafikbuller.

MO5.14
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Stord somn av trafikbuller

Andel personer 16-84 r som uppger att de upplever stord sémn av
trafikbuller i eller i narheten av bostaden. Procent.

Stord somn av trafikbuller
MO5.14
Ja

Langvarig exponering for trafikbuller i eller i ndrheten av bostaden kan ha en
pdverkan pd halsan, men har behtvs mer studier.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkh&lsoenk&ten — Halsa pa lika villkor (HLV)
Folkhdlsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes arligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfors
den vartannat 8r, med undantag for 2021 dd en extra undersokning
genomfdrdes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn baseras pa frdgan: Medfor trafikbuller (vag-, tdg- eller flygtrafik), i
eller i ndrheten av din bostad, ndgra av foljande stérningar? Svart att vistas
pé balkong eller uteplats, Svart att fora ett vanligt samtal, Svért att somna,
Blir vackt, Svart att ha fonster 6ppet pd dagtid, Svart att sova med 6ppet
fonster. Med “i eller i narheten av din bostad” menas inomhus samt utomhus
alldeles i nérheten, som t.ex. pd balkong, pé innergdrd, i tradgard eller vid
entrén. Varje ovan alternativ har svarsalternativen: Ja dagligen, Ja varje
vecka dret runt, Ja varje vecka vissa delar av &ret, Ja men mer sillan, Nej
aldrig. Indikatorn presenterar de som svarat “Ja dagligen” eller "Ja varje
vecka dret runt pd ndgot av alternativen "har svart att somna” eller "blir
vackt”.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret 6ver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 8r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkaten till ett regionalt urval som skiljer sig fran &r till ar.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).

Antal personer 16-84 ar som svarat att de dagligen eller varje vecka 8ret runt
har svart att somna (delfrdga 3) eller blir vackt (delfréga 4) av trafikbuller.

Antal personer 16-84 ar som har svarat p& fr&gan.

Fr&gan inkluderades i undersokningen 2018 och har inte dndrats.

De os&kerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pé att frégor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osakerheten beroende pd att
undersokningen &r baserad pd ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd 6vriga felkéllor har inte kvantifierats. Det férekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s bedémning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Sunda boendemiljcer pd jamlika villkor
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Tabell 50. Beskrivning av indikator Stérd sémn av trafikbuller.

MO06.01

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel
Taljare
Némnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Tobaksrokning, daglig

Andel personer 16-84 ar som roker dagligen. Procent.
Tobaksrokning, daglig

MO06.01

Ja

Daglig tobaksrékning ger negativa halsokonsekvenser och &r en av de
framsta riskfaktorerna for sjukdomsbdrdan och fortida dod i Sverige. Rokning
ar forknippat med en 6kad risk for bland annat lungcancer, diabetes, KOL och
hjart- och karlsjukdom och varannan rékare dor i fortid. Rokning har ocksd
ett tydligt samband med 18g socioekonomisk position. Viktiga dtgarder for att
minska tobaksrelaterade skadeverkningar och problem &r att begransa
tillgdng och tillganglighet.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkhalsoenkaten — Halsa pé lika villkor (HLV)
Folkhalsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes arligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfors
den vartannat &r, med undantag for 2021 da en extra undersékning
genomfordes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn baseras pa frdgan: Roker du? Svarsalternativ: Nej; Ja, ibland; Ja,
dagligen. Frdgorna om rokning omfattar tobaksvaror s&som cigaretter,
cigariller och piptobak. Andelen som redovisas ar de som svarat "Ja,
dagligen”.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret 6ver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 8r 2022 bestod av 45 000 personer.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).
Antal personer 16-84 ar som svarat att de roker dagligen.

Antal personer 16-84 ar som svarat pa fragan.

Frdgan har funnits med sedan 2004. I 2018 ars enkét andrades placeringen
av svarsalternativen och alternativet “Nej” lades Gverst.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att fr&gor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osakerheten beroende pa att
undersokningen &r baserad pa ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s bedémning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Begransad tillganglighet till halsoskadliga produkter
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Tabell 51. Beskrivning av indikator Alkohol, riskkonsumtion.

MO06.04

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Alkohol, riskkonsumtion

Andelen personer 16-84 ar som har en riskkonsumtion av alkohol. Procent.
Alkohol, riskkonsumtion

M06.04

Ja

Riskkonsumtion av alkohol &r forknippat med 6kad risk for beroendesyndrom
och blodtrycks-, lever- och cancersjukdomar. Alkohol bidrar dven till vald,
trafikolyckor och andra olyckor sdsom drunkning. Ett alkoholberoende kan
ocksd ge negativa konsekvenser for narstdende, familjeliv och arbete. Den
alkoholrelaterade dodligheten ar hdgre bland grupper med lagre
socioekonomisk position.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkh&lsoenk&ten — Halsa pa lika villkor (HLV)
Folkhdlsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes arligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfors den
vartannat 8r, med undantag for 2021 d& en extra undersékning genomférdes
mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn Riskkonsumtion av alkohol visar andelen individer i dldrarna 16-84
ar vars uppgivna konsumtion av alkohol medfér en 6kad risk for
alkoholrelaterade skador. Indikatorn bygger pé frdgor hamtade fran
frageinstrumentet AUDIT (Alcohol Use Disorder Identification Test). AUDIT
har utvecklats av Varldshéalsoorganisationen (WHO) i syfte att identifiera
personer vars alkoholkonsumtion kan skada deras hélsa. Instrumentet bestdr
av tre frdgor om hur ofta personen som svarar pd frdgorna dricker alkohol,
hur mycket hen dricker en typisk dag nar hen dricker alkohol och hur ofta
hen dricker 6 standardglas alkohol eller fler vid ett och samma tillfélle. Varje
frdga kan ge maximalt 4 poang och gransen for riskkonsumtion av alkohol
har satts till 6 poang totalt for man och 5 poéng totalt fér kvinnor. Frégorna i
AUDIT: Hur ofta har du druckit alkohol under de senaste 12 manaderna?
Svarsalternativ: 4 g&nger/vecka eller mer, 2-3 gdnger/vecka, 2—4
ganger/manad, 1 gdng/ménad eller mer séllan, Aldrig. Hur mé&nga glas drack
du en typisk dag d& du dricker alkohol under de senaste 12 mdnaderna?
Svarsalternativ: 1-2, 3—4, 5-6, 7-9, 10 eller fler, Vet inte. Hur ofta drack du
sex eller flera glas eller fler vid samma tillfalle under de senaste 12
manaderna? Svarsalternativ: Dagligen eller néstan varje dag, Varje vecka,
Varje mdnad, Mer séllan &n en g&ng i m&naden, Aldrig. Hur ofta har du under
de senaste 12 manaderna druckit s& mycket alkohol att du varit berusad?
Svarsalternativ: Dagligen eller néstan dagligen, N&gra gdnger/vecka, 1
gang/vecka, 2-3 génger/manad 5, 1 gdng/ménad, N&gon eller ndgra génger
per halvér, Mer séllan eller aldrig. I syfte att identifiera riskkonsumenter
beréknas ett summaindex utifrdn frdga de tre forsta frdgorna.
Svarsalternativen till frdgorna ges poang och bildar sedan ett index utifrén
den summapoang som frdgorna ger. Forsta och tredje frdgan far poangen 4,
3, 2, 1, 0 och den andra frégan far 0, 1, 2, 3, 4 och svarsalternativet vet inte
raknas som internbortfall. Podngen frén de tre frdgorna summeras sd att
bortfall pd en av fr&gorna inte betyder att det blir bortfall for summaindexet.
Indexet kan anta vardet 0—-12. Man med en summa p& 6-12 podng raknas
som riskkonsumenter av alkohol. Motsvarande grans ar for kvinnor 5-12
poang.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret 6ver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 8r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkaten till ett regionalt urval som skiljer sig fran &r till ar.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).
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Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Antal personer 16—-84 8r vars uppgivna konsumtion av alkohol definieras som
riskkonsumtion.

Antal personer 16—84 ar som har svarat pa frégan.

De tre frdgorna har funnits med sedan 2004. Frdgan "Hur ofta dricker du sex
"glas” eller fler vid samma tillfélle?” byttes 2016 till aktuell formulering av
frdgan: "Hur ofta dricker du 6 standardglas alkohol eller fler vid ett och
samma tillfalle?”.

De osakerhetskallor som har storst betydelse ar urvalsfel (beror pé att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att frégor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osdkerheten beroende pd att
undersokningen &r baserad pa ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Begransad tillganglighet till halsoskadliga produkter
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Tabell 52. Beskrivning av indikator Narkotikaanvandning.

MO06.07
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Némnare
Jamforbarhet dver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Narkotikaanvandning

Andel personer 16-84 8r som anvant narkotika de senaste 12 m&naderna.
Procent.

Narkotikaanvandning
M06.07
Nej

Narkotikabruk medfor okade risker fér skador ur bade ett medicinskt och ett
socialt perspektiv. Problemen p&verkar inte bara dem som anvéander narkotika
utan dven deras familjer och samhallet i stort. Den narkotikarelaterade
dodligheten ar relativt hdg i Sverige och hdgre bland man an bland kvinnor.
Dodligheten &r ocksd hogre bland personer med lagre socioekonomisk
position.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkhalsoenkaten — Halsa pé lika villkor (HLV)
Folkhalsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes arligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfors
den vartannat &r, med undantag for 2021 da en extra undersékning
genomfordes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn baseras pd tva frdgor. Har du ndgon géng anvant hasch eller
marijuana? Svarsalternativ: Nej; Ja, for mer an 12 manader sedan; Ja, under
de senaste 12 mdnaderna; Ja, under de senaste 30 dagarna. Har du ndgon
gang anvant ndgon annan narkotika &n hasch eller marijuana (t.ex.
amfetamin, kokain, heroin, ecstacy eller LSD)? Samma svarsalternativ som
ovan. Andelen som redovisas ar de som svarat “Ja, under de senaste 12
manaderna” p& minst en av de tva fr&gorna.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret 6ver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 8r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkaten till ett regionalt urval som skiljer sig fran &r till ar.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).
Antal personer 16-84 ar som svarat att de anvént narkotika.
Antal personer 16—84 ar som har svarat pa frégan.

Fr&gan om annan narkotika an hasch eller marijuana (t.ex. amfetamin,
kokain, heroin, ecstacy eller LSD) introducerades 2014 och frdgorna har inte
andrats efter det.

De os&kerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pé att fr&gor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osakerheten beroende pd att
undersokningen &r baserad pd ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd 6vriga felkéllor har inte kvantifierats. Det férekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s bedémning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Begransad tillgénglighet till halsoskadliga produkter
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Tabell 53. Beskrivning av indikator Riskabelt spelande.

MO06.10

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet over
tid

Felkallor

Fokusomréde

Riskabelt spelande

Andel personer 16-84 8r med riskabla spelvanor. Procent.
Riskabelt spelande

MO06.10

Nej

Spelproblem kan ge negativa konsekvenser for sdval individen som anhériga
och samhallet. Spelproblem har visats samvariera med bland annat psykisk
ohalsa, suicid och alkoholproblem. Otrygga uppvaxtvillkor okar risken for att
utveckla spelproblem, och att ha spelproblem som ung 6kar &@ven risken att f&
spelproblem igen senare i livet.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkh&lsoenk&ten — Halsa pa lika villkor (HLV)
Folkhalsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes drligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfdrs
den vartannat 8r, med undantag for 2021 dd en extra undersokning
genomfordes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn baseras pd frdgor som rér spel om pengar och avser framfor allt
att mata prevalensen av problematiskt spelande. Inom folkhalsoomrédet
anvands ofta matinstrumentet PGSI (Problem Gambling Severity Index), som
bestdr av nio fragor, for att mata grad av spelproblem. I nationella
folkhalsoenk&ten anvands fyra av frdgorna som ett kortinstrument:. Har du
under de senaste 12 mdnaderna ... Satt ett kryss pa varje rad. Spelat for mer
an du verkligen haft rad att forlora? Behovt spela med stérre summor for att
fa samma kénsla av spanning? Atervant en annan dag for att forsoka vinna
tillbaka pengarna du forlorat? L&nat pengar eller sdlt n&got for att ha pengar
att spela f6r? Svarsalternativ: Aldrig, Ibland, Ofta, Nastan alltid. For att fa
fram ett matt pd spelproblem och spelberoende enligt kortinstrumentet
berdknas ett summaindex utifrdn de fyra delfrdgorna. Det forsta
svarsalternativet "aldrig” ger vardet 0, det andra "Ibland” ger vérdet 1, det
tredje "Ofta” ger vardet 2 och det fjérde alternativet "nastan alltid” ger vérdet
3. De fyra fr&gorna kan ddrmed maximalt ge 12 podng. Om summan
oOverstiger 0 anses personen ha riskabla spelvanor.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 3r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkaten till ett regionalt urval som skiljer sig frén &r till &r.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).

Antal personer 16-84 ar som enligt index anses ha ett riskabelt spelande. Se
"Definition”.

Antal personer 16-84 ar som svarat pa fragan.

Frégan inkluderades 2014 och har inte éndrats.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att fr&gor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osakerheten beroende pd att
undersokningen &r baserad pa ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s bedémning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Begransad tillganglighet till halsoskadliga produkter
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Tabell 54. Beskrivning av indikator Dricker sotad dryck.

MO06.13
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Dricker sotad dryck

Andel personer 16-84 ar som dricker Iask, saft eller andra s6tade drycker
minst 2 ganger per vecka. Procent.

Dricker sétad dryck
MO06.13
Nej

Ohdlsosamma matvanor ar en av de framsta riskfaktorerna for sjukdom och
fortida dod i Sverige, och har samband med flera kroniska sjukdomar sdsom
hjért- och karlsjukdomar, diabetes och cancer. Ett hdgt intag av sotad dryck
och lask har ett samband med Gvervikt och fetma, men dven tandhalsa.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkh&lsoenk&ten — Halsa pa lika villkor (HLV)
Folkhalsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes drligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfors
den vartannat 8r, med undantag for 2021 dd en extra undersokning
genomfordes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn baseras pa frdgan: Hur ofta dricker du lask, saft eller andra sétade
drycker? Svarsalternativ: 4 génger per vecka eller oftare, 2-3 ganger per
vecka, 1 gdng per vecka, Mindre &n 1 géng per vecka, Aldrig. Andelen som
redovisas &r de som svarat 2-3 ganger per vecka eller oftare.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 3r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkéten till ett regionalt urval som skiljer sig frén &r till &r.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).

Antal personer 16-84 ar som dricker l&sk, saft eller andra sétade drycker
minst 2 ganger per vecka.

Antal personer som svarat p& frégan.

Frégan inkluderades 2016 och har inte éndrats.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att fr&gor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osakerheten beroende pd att
undersokningen &r baserad pa ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s bedémning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Begransad tillganglighet till halsoskadliga produkter
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Tabell 55. Beskrivning av indikator Fysisk aktivitet.

MO06.18
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel
Taljare
Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Fysisk aktivitet

Andel personer 16-84 ar som &r fysiskt aktiva minst 150 minuter per vecka.
Procent.

Fysisk aktivitet
M06.18
Ja

Fysisk aktivitet ar kopplat till en minskad risk fér bland annat hjart- och
karlsjukdom, vissa former av cancer, psykisk ohélsa och fortida dod. En
majoritet bland b3de kvinnor och mén uppger att de &r fysiskt aktiva i
enlighet med WHO:s rekommendationer (minst 150 minuter per vecka). Aven
fysisk aktivitet bland barn och unga har positiva halsoeffekter.

Hog andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkh&lsoenk&ten — Halsa pa lika villkor (HLV)
Folkhdlsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes arligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfors
den vartannat 8r, med undantag for 2021 dd en extra undersokning
genomfdrdes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn baseras pd frédgorna: Hur mycket tid &gnar du en vanlig vecka at
fysisk traning som far dig att bli andfadd, till exempel 16pning,
motionsgymnastik eller bollsport? Svarsalternativ: 0 minuter/ingen tid, Mindre
an 30 minuter, 30-59 minuter (0,5—1 timme), 60-89 minuter (1-1,5 timmar),
90-119 minuter (1,52 timmar), 2 timmar eller mer. Hur mycket tid agnar du
en vanlig vecka &t vardagsaktiviteter, till exempel promenader, cykling eller
trédgdrdsarbete? Rakna samman all tid (minst 10 minuter &t géngen).
Svarsalternativ: 0 minuter/ingen tid, Mindre an 30 minuter, 30-59 minuter
(0,5-1 timme), 60—-89 minuter (1-1,5 timmar), 90-149 minuter (1,5-2,5
timmar), 150-299 minuter (2,5-5 timmar), 5 timmar eller mer. Den forsta
frdgan handlar om regelbunden motion och tréningsaktiviteter som gor att en
blir andfddd och svettas, medan den andra frdgan handlar om mattligt
anstrangande fysisk aktivitet som far en att andas ndgot kraftigare &n
normalt. Mittenvérdet i respektive valt intervall i de tvd frégorna vags
samman till s& kallade aktivitetsminuter per vecka. Tiden dgnad &t motion och
tréning (forsta frdgan) ges dubbelt s& stor vikt som tiden i mattlig fysisk
aktivitet (andra frdgan). Andel svarande med 150 eller fler aktivitetsminuter
per vecka redovisas.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 3r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkaten till ett regionalt urval som skiljer sig frén &r till &r.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).
Antal personer 16—-84 ar som uppndr 150 aktivitetsminuter per vecka.
Antal personer 16-84 ar som svarat pa fragan.

Fr&gan inkluderades 2016 och har inte &ndrats.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att frégor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osakerheten beroende pd att
undersokningen &r baserad pd ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd 6vriga felkéllor har inte kvantifierats. Det férekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s bedémning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Oka tillgéngligheten till hélsofrdmjande produkter, miljder och aktiviteter
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Tabell 56. Beskrivning av indikator Stillasittande.

MO06.20
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Stillasittande

Andel personer 16-84 ar som uppger att de &r stillasittande 10 timmar eller
mer per dygn. Procent.

Stillasittande
MO06.20
Nej

Stillasittande kan utgdra en hélsorisk utéver brist pd fysisk aktivitet. Aven
stillasittande bland barn och ungdomar utgér en risk om det p&gér under en
stor del av all vaken tid.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkhalsoenkaten — Halsa pé lika villkor (HLV)
Folkhalsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes arligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfors
den vartannat &r, med undantag for 2021 da en extra undersékning
genomfordes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Redovisningen bygger pa frdgan: Hur mycket sitter du under ett normalt
dygn om man raknar bort sémn? Svarsalternativ: Mer &n 15 timmar, 13-15
timmar, 10-12 timmar, 7-9 timmar, 4-6 timmar, 1-3 timmar, Aldrig. Tid som
tillbringas sittande under vaken tid utgdr ofta frén ett antagande om att vi
sover eller ligger ned 8 timmar per dygn. Sdledes finns 16 timmar kvar av
dygnet. Andelen som redovisas ar de som svarat 10 timmar eller mer.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 8r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkéten till ett regionalt urval som skiljer sig frén &r till &r.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).

Antal personer som uppger att de ar stillasittande 10 timmar eller mer per
dygn.

Antal personer som svarat pd frdgan.

Fr&gan inkluderades 2016 och har inte &ndrats.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pé att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att fr&gor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osdkerheten beroende pd att
undersokningen &r baserad pa ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Oka tillgangligheten till halsofrémjande produkter, miljder och aktiviteter
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Tabell 57. Beskrivning av indikator Grénsaks- och rotfruktsintag, dagligt.

MO06.22

M3tt

Namn
Indikatorbeteckning
Karnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Gronsaks- och rotfruktsintag, dagligt

Andel personer 16-84 r som uppger att de &ter gronsaker dagligen. Procent.
Gronsaks- och rotfruktsintag, dagligt

M06.22

Ja

En hélsosam kost kan férebygga fetma och karies och minskar pd 1&ng sikt
aven risken for hjart- och karlsjukdom, diabetes och cancer.

Hbg andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkh&lsoenk&ten — Halsa pa lika villkor (HLV)
Folkhalsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes drligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfdrs
den vartannat 8r, med undantag for 2021 dd en extra undersokning
genomfordes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn Gronsaks- och rotfruktsintag, dagligt, baseras pa frdgan: Hur ofta
ater du gronsaker och rotfrukter? Galler alla typer av grénsaker, baljvaxter
och rotfrukter (utom potatis). Galler farska, frysta, konserverade, stuvade,
gronsaksjuicer, gronsakssoppor m.m. Svarsalternativ: 3 génger per dag eller
oftare, 2 ganger per dag, 1 gang per dag, 5-6 génger per vecka, 3—4 génger
per vecka, 1-2 ganger per vecka, Mindre dn 1 géng per vecka eller aldrig.
Andelen som svarat ”2 génger per dag” eller “3 ganger per dag eller oftare”
redovisas.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 8r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkéten till ett regionalt urval som skiljer sig frén &r till &r.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).

Antal personer 16-84 ar som enligt index har ett intag av grénsaker och
rotfrukter mist tvd gdnger per dag.

Antal personer som svarat pd frdgan.

Ingen forandring sedan 2004.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pé att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att fr&gor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osdkerheten beroende pd att
undersokningen &r baserad pa ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Oka tillgangligheten till halsofrémjande produkter, miljder och aktiviteter
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Tabell 58. Beskrivning av indikator Valdeltagande.

MO7.01
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status

Definition

Rampopulation
Urval
Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Valdeltagande

Andel personer som har rostat i minst ett av valen till riksdag,
regionfullmaktige eller kommunfullmaktige. Procent.

Valdeltagande
MO7.01
Ja

Kontroll, inflytande och delaktighet i samhallet &r viktiga resurser fér en god
och jamlik hdlsa. Valdeltagande i allmanna val och mgjlighet till inflytande i
kommunen &r exempel pd deltagande i demokratin.

Hbg andel efterstravas
Resultatindikator

Allmanna val, valresultat, SCB.
Uppgifter insamlas vid varje allmant val.

Valdeltagande innebar att ha rostat i minst ett av valen till riksdag,
regionfullmaktige eller kommunfullmaktige.

Rampopulationen utgors av rostlangden for respektive val.

Antal personer som har réstat i minst ett av valen till riksdag,
regionfullmaktige eller kommunfullmaktige.

Totalt antal rostberattigade till ndgot av valen.

Uppgiften finns frdn och med 2018. Det har inte skett ndgon férandring efter
det.

Statistiken ar totalrdknad och darmed &r inte statistiken paverkad av
osakerheter pga. urval. Den storsta felkdllan bedoms vara bearbetning.

Ett jamlikt deltagande i demokratin
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Tabell 59. Beskrivning av indikator Tillit till andra, I&g.

MO7.05
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel
Taljare
Namnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Tillit till andra, 1&g

Andel personer 16-84 8r som uppger att man i allménhet inte kan lita pd de
flesta manniskor. Procent.

Tillit till andra, 1&g
MQO7.05
Ja

I vilken utstréckning manniskor kanner tillit och har fortroende fér andra
paverkar upplevelsen av inflytande och delaktighet i samhéllet. Det kan ocksd
ha en direkt pdverkan pd halsan.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkhalsoenkaten — Halsa pé lika villkor (HLV)
Folkhalsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes arligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfors
den vartannat &r, med undantag for 2021 da en extra undersékning
genomfordes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn baseras pa frégan; Tycker du att man i allménhet kan lita pd de
flesta manniskor? Svarsalternativ: Ja, Nej. Andelen som svarat “Nej”
redovisas.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 8r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkéten till ett regionalt urval som skiljer sig frén &r till &r.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).
Antal personer som har 13g tillit till andra.
Antal personer som svarat p& frégan.

Ingen forandring sedan 2004.

De os&kerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att frégor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osdkerheten beroende pd att
undersokningen &r baserad pa ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s bedémning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Ett jamlikt deltagande i det civila samhallet
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Tabell 60. Beskrivning av indikator Utsatt for krankande behandling eller bemétande.

MO7.06
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel
Taljare
Namnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Utsatt for krankande behandling eller bemétande

Andel personer 16-84 ar som har blivit utsatta for krankande behandling eller
bemétande. Procent.

Utsatt for krankande behandling eller bemétande
MO7.06
Ja

Att bli utsatt for diskriminering och kréankande behandling kan allvarligt
begransa individers och gruppers kontroll, inflytande och delaktighet och pé
sd satt dven forutsattningarna for en god och jamlik halsa. Diskriminering
handlar om att en person missgynnas eller krénks genom en orattvis
behandling, exempelvis trakasserier eller sexuella trakasserier, ndgot som
forekommer pd bland annat arbetsplatser och i skolan.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkhalsoenkaten — Halsa pé lika villkor (HLV)
Folkhalsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes arligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfors
den vartannat &r, med undantag for 2021 da en extra undersékning
genomfordes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Har du under de senaste 3 mdnaderna blivit behandlad eller bemétt pa ett
satt s& att du kant dig krankt? Svarsalternativ: Nej; Ja, ndgon gang; Ja, flera
ganger. Andelen som svarat “Ja, ndgon géng” eller "Ja, flera génger”
redovisas.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret 6ver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 8r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkaten till ett regionalt urval som skiljer sig fran &r till ar.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).
Antal personer som blivit utsatta for krankande behandling eller bem&tande.
Antal personer som svarat pd frdgan.

Ingen forandring sedan 2004.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pé att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att fr&gor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osdkerheten beroende pd att
undersokningen &r baserad pa ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Arbetet for de manskliga rattigheterna
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Tabell 61. Beskrivning av indikator Utsatt for vald eller hot om vald.

MO7.08
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel
Taljare
Namnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Utsatt f6ér vald eller hot om vald

Andel personer 16-84 ar som blivit utsatta for fysiskt vald och/eller hot eller
hotelser om vald under de senaste 12 manaderna. Procent.

Utsatt for vald eller hot om véld
MO7.08
Ja

Att bli utsatt for vald eller att bli utsatt for hot om vald bidrar ocksa till
otrygghet och vld i néra relationer, inklusive sexuellt vald, utgor ett
samhallsproblem och ar ett allvarligt hot mot hdlsan. Utsatthet for sexuellt
vald bland barn innebar ocksd ett hot mot hélsan och kan ge konsekvenser
aven senare i livet.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkh&lsoenk&ten — Halsa pa lika villkor (HLV)
Folkhdlsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes arligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfors
den vartannat 8r, med undantag for 2021 dd en extra undersokning
genomfdrdes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn bygger pd de tv& fr&gorna "Har du under de senaste 12
manaderna blivit utsatt for fysiskt vald?” och "Har du under de senaste 12
manaderna blivit utsatt fér hot eller hotelser om vald s att du blev radd?”
Svarsalternativen till bda frdgorna &r "Ja” och “Nej”. Andelen personer som
svarat "Ja” pd minst en av de tva frdgorna redovisas.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret 6ver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 8r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkaten till ett regionalt urval som skiljer sig fran &r till ar.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).
Antal personer som blivit utsatta for vald eller hot om vald.
Antal personer som svarat pa frdgan.

Ingen forandring sedan 2004.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pé att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att fr&gor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osdkerheten beroende pd att
undersokningen &r baserad pa ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Arbetet for de manskliga rattigheterna
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Tabell 62. Beskrivning av indikator Avstétt Idkarvard trots upplevt behov.

MO08.01
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning

Typ av indikator
Datakalla
Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel
Taljare
Némnare

Jamforbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

Avstatt likarvard trots upplevt behov

Andel personer 16 8r och &ldre som avstdtt frén lakarvard trots upplevt
behov. Procent.

Avstétt lakarvard trots behov
MO08.01
Ja

For en jamlik halso- och sjukvdrd maste vérden vara tillganglig for alla som
behdver den. Detta géller alla typer av vard. Idag finns det mdnga som avstar
frdn att soka vard trots upplevt behov. Det kan bero p& att man inte anser sig
ha rdd, att den typen av v8rd som behévs inte finns tillgénglig dar man bor,
att man upplevt sig diskriminerad eller inte tror att man skulle f3 hjélp. Det
kan ocksd handla om att man inte kan navigera i vdrden och inte vet vart
man ska vanda sig.

Lag andel efterstravas

Resultatindikator

Undersokningarna av levnadsférhdllanden (ULF), SCB.
Arlig datainsamling under forsta halvaret.

Indikatorn baseras pé frégan: Avstdtt frén lakarbesok trots behov de senaste
12 mdnaderna. Med svarsalternativen: ja, nej, vet ej, vill €j svara. Andelen
som svarat "Ja” redovisas.

Sveriges folkbokférda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Urvalet till ULF bestod 2021 av 20 000 individer i ldrarna 16 3r och &ldre.
Svarsandelen var 44 procent for 2021 3rs undersokning.

Antal som svarat att de avstatt fr&n lakarbesok trots behov.

Antal respondenter.

Fr&gan har andrats flera génger och stéllts i sin nuvarande form 2017 och
framat.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att frdgor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osdkerheten beroende p3 att
undersokningen ar baserad pé ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pad 6vriga felkallor har inte kvantifierats. Det férekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s beddmning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

Tillganglighet for att méta olika behov
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Tabell 63. Beskrivning av indikator MPR-vaccination, barn.

MO08.06
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Namnare
Jamférbarhet 6ver

tid

Felkallor

Fokusomréde

MPR-vaccination, barn

Andel 2-8ringar som vaccinerats for massling, pdssjuka och réda hund.
Procent.

MPR-vaccination, barn
MO08.06
Ja

Méssling, p&ssjuka och rdda hund &r allvarliga men férebyggbara sjukdomar
bland barn. Alla barn erbjuds darfor vaccination enligt
barnvaccinationsprogrammet.

Hbg andel efterstravas
Resultatindikator
Nationella vaccinationsregistret (NVR), Folkhdlsomyndigheten.

NVR startade den 1 januari 2013 och ar en halsodatabas som é&r till for att
folja upp det svenska barnvaccinationsprogrammet, covid-19-vaccinationer
samt pneumokockvaccinationer for riskgrupper. Arlig datainsamling.

Barn som vid 2 8rs 8lder vaccinerats mot massling, p&ssjuka och réda hund
(MPR) med minst en dos.

Sveriges folkbokférda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB), barn det &r de fyller tva ar.

Antal barn fédda ett visst &r med minst en dos MPR-vaccination registrerad i
NVR.

Antal barn fodda ett visst ar.

Statistikredovisningen fér 2021 och framat har nationella vaccinationsregistret
som datakalla. Den nya statistiken ar inte jamforbar med den tidigare som
samlats in pd annat satt.

Det férekommer underrapportering av vaccinationer inom
barnvaccinationsprogrammet, vilket betyder att alla vaccinationer som utfors,
inte rapporteras till NVR. Relativt Idga tackningsgrader i vissa kommuner och
regioner beror oftast pd detta. Endast vaccinationer givna i Sverige
registreras i NVR. Darmed syns inte de vaccinationer som barn fatt i andra
lénder i statistiken, ndgot som finns med i den statistik fran
barnavérdscentraler som samlades in tidigare. I NVR-statistiken finns
dessutom endast vaccinationer givna till barn med personnummer eller
samordningsnummer med. Barn som ar vaccinerade under tiden de inte haft
personnummer och som senare far ett personnummer blir ofullstandigt
vaccinerade eller ovaccinerade i NVR-statistiken.

Halso- och sjukvardens halsoframjande och férebyggande arbete
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Tabell 64. Beskrivning av indikator HPV-vaccination, barn.

MO08.07
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval
Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamférbarhet 6ver
tid

Felkallor

Fokusomréde

HPV-vaccination, barn

Andel flickor respektive pojkar som &r vaccinerade med HPV-vaccin vid 12 &rs
dlder. Procent.

HPV-vaccination, barn
MO08.07
Nej

For att férebygga allvarliga sjukdomar erbjuds alla barn vaccination enligt
barnvaccinationsprogrammet. Huvudsyftet med HPV-vaccination ar att minska
férekomsten av cancer. Den vanligaste cancerformen orsakad av HPV ar
livmoderhalscancer. HPV-vaccin skyddar ocks& mot kondylom.

Hbg andel efterstravas
Resultatindikator
Det nationella vaccinationsregistret (NVR).

NVR startade den 1 januari 2013 och ar en halsodatabas som é&r till for att
folja upp det svenska barnvaccinationsprogrammet, covid-19-vaccinationer
samt pneumokockvaccinationer for riskgrupper. Arlig datainsamling.

Barn vaccinerade med 2 doser HPV-vaccin vid 12 &rs lder.

Sveriges folkbokférda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB), barn de &r de fyller 12.

Antal barn fédda ett visst &r med minst tvd HPV-vaccinationer registrerade i
NVR.

Antal barn fodda ett visst ar.

HPV-vaccin har erbjudits flickor i &rskurs 5 eller 6 inom det allméanna
vaccinationsprogrammet for barn. Vid 13 &rs alder bor de flesta ha fatt
erbjudande om vaccination. Sedan augusti 2020 erbjuds vaccination till alla
barn, oavsett kén, i drskurs 5.

Det férekommer en viss underrapportering till det nationella
vaccinationsregistret, som kan bero sdval pd den tekniska som den manskliga
faktorn. Den verkliga andelen vaccinerade kan darfor vara hogre i flera
kommuner. Det forekommer underrapportering av vaccinationer inom
barnvaccinationsprogrammet, vilket betyder att alla vaccinationer som utfors,
inte rapporteras till NVR.

Halso- och sjukvardens halsoframjande och forebyggande arbete
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Tabell 65. Beskrivning av indikator Avstatt tandvard av ekonomiska skal trots behov.

MO0S8.14
Matt

Namn
Indikatorbeteckning
Kéarnindikator

Motivering

Riktning
Typ av indikator
Datakalla

Datakallans status

Definition

Rampopulation

Urval

Svarsandel

Taljare

Namnare

Jamforbarhet over
tid

Felkallor

Fokusomréde

Avstatt tandvard av ekonomiska skil trots behov

Andel personer 16-84 r som uppger att de varit i behov av tandlakarvard
men har avstdtt p& grund av ekonomiska skal. Procent.

Avstdtt tandvard av ekonomiska skal trots behov
MO08.14
Ja

Det &r vanligare att avstd frén tandlakarvard (trots behov) av ekonomiska
skl &n att avstd annan vérd. D3lig tandhélsa &r ett problem i sig, men det &r
aven kopplat till sjukdomar sdsom diabetes och hjart- och karlsjukdom. Det
preventiva arbetet i tandvarden har varit framgangsrikt, men skillnaderna i
kariesforekomst dkar mellan olika sociala grupper. Personer med hogre
inkomst har battre tandhdlsa &n personer med lagre inkomst, och sambandet
blir tydligare med stigande &lder.

L3g andel efterstravas
Resultatindikator

Nationella folkh&lsoenk&ten — Halsa pa lika villkor (HLV)
Folkhalsomyndigheten.

Undersokningen genomfordes drligen 2004-2016. Sedan 2018 genomfdrs
den vartannat 8r, med undantag for 2021 dd en extra undersokning
genomfordes mot bakgrund av covid-19-pandemin.

Indikatorn baseras pd frdgorna: Har du under de senaste tre m&naderna
ansett dig vara i behov av tandldkarvdrd men &nd& avstatt frén att sdka vard?
Svarsalternativ: Ja, Nej. Vilken var orsaken eller orsakerna till att du inte
sokte tandlakarvérd? Svarsalternativ (flera kan anges): Besvaren gick dver,
Ekonomiska skal, Drar mig for att g& (tandlakarskréck), Hade inte tid, Annan
och sedan uppgivit “ekonomiska skal”

mwan

orsak. Andelen som svarat "ja
redovisas.

Sveriges folkbokforda befolkning enligt Registret dver totalbefolkningen
(RTB).

Det nationella urvalet 3r 2022 bestod av 45 000 personer. Dessutom skickas
enkéten till ett regionalt urval som skiljer sig frén &r till &r.

Svarsandel i 2022 &rs undersokning var 37,9 % (16 971 personer).

Antal personer 16—-84 ar som svarat att de avstatt tandlakarvard av
ekonomiska skal.

Antal personer 16-84 ar som har svarat p& fr&gan.

Frégan har funnits med sedan 2004, men stélldes inte 2015 och 2016.

De osakerhetskallor som har storst betydelse &r urvalsfel (beror pd att ett
specifikt urval undersokts), bortfallsfel (beror pd att svar helt eller delvis
saknas for vissa personer i urvalet) samt matfel (beror framst pd att fr&gor
och/eller svar missforstds). Den slumpmassiga osdkerheten beroende pa att
undersokningen &r baserad pd ett urval redovisas i form av osakerhetstal.
Storlek pd Gvriga felkallor har inte kvantifierats. Det forekommer dven
tackningsfel pga. brister i urvalsramen (RTB), men SCB:s bedémning ar att
tackningsbristerna inte snedvrider resultaten.

En god, tillgénglig och jamlik tandvérd
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