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Verksamhetsberittelse for Svenskt Neonatalt Kvalitetsregister (SNQ), 2017.

En vision for svensk neonatalvard ar att varje familj och deras barn far den vard de behoéver, nar den
behovs, dar familjen 6nskar, och att varden ges med utmarkt bemdtande och hogsta kvalitet. Svenskt
neonatalt kvalitetsregister (SNQ) ser som sitt sarskilda uppdrag att bidra till denna vision genom att
forse beslutsfattare, profession och allmanhet med underlag som kan stimulera till forbattringar,
forskning och sjukvardsutveckling.

Vid verksamhetsarets slut fanns 177 872 vardtillfallen och 141 878 barn registrerade sedan 2001 vil-
ket gor SNQ till landets storsta pediatriska kvalitetsregister. Antal utskrivna barn och vardtillfllen &r
nagot lagre 2017 an under de féregaende fyra aren. Det forklaras av en viss efterslapning i registre-
ringen. Det genomsnittliga antalet vardtillfallen per barn under perioden ar 1,34.

Antal registrerade barn i SNQ per utskrivningsar. Antal registrerade vardtillfallen i SNQ per utskrivningsar.
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Under verksamhetsaret 2017 har styrgruppen haft 2 moéten foérlagda till Stockholm (20170315,
20170921-22). Vid motet i mars avgick bitrddande registerhallare Gunnar Sjors, Uppsala pa egen be-
gdran. Han ersattes av Mikael Norman, Stockholm. Justerade protokoll upprattades vid motena. For
beskrivning av styrgruppens aktuella sammansattning hanvisas till SNQs registerprofil och SNQs
Oppna hemsida.

Vid motet i september anvandes 1 dag for att ta fram en ny strukturfor arsrapporten som vilar pa ne-
onatalvardens kapacitet (struktur och produktion), interventioner (key performance indicators) och
resultat (utfall matt i 6verlevnad, neonatala komplikationer och langsiktig hélsa).

En organisationsskiss av SNQ med fordjupningsomraden* presenteras nedan:

SNQ utgor huvudregistret som inkluderar barn som tagits in for
vard vid neonatalavdelning under de fyra forsta
levnadsveckorna (dag 0-27). Registret ar nationellt heltackande
och registreringen pagar tills barnet skrivs ut till hemmet eller
avlider. Det forekommer ofta att barn remitteras mellan
kliniker med olika vardniva. For dessa barn skapas en
sammanhallen kedja av vardtillfallen. Det ar ocksa vanligt att
- barn skrivs ut till s.k. hemvard. Det betyder att kliniken
SN Quransport bibehaller en stédfunktion till fordldrar med regelbunden

% kontakt och hembesok. Vid hemvard genereras ett nytt

vardtillfalle i SNQ.

»
SNQuppfﬁ]inim;

SNQtransport innehaller information som syftar till att
SwedROP kvalitetssdkra neonatala transporter (indikation, évervakning,
utforare, fardsatt och ev. avvikelser). SNQtransport startade
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2012 och innehdll (20171231) uppgifter om 8005 utférda transporter, varav 1613 registrerade
transport-uppdrag under 2017. Data kan registreras under pagaende transport och elektronisk
overforing kan ske fran datorplatta till SNQtransport.

Antal registrerade transporter per ar.
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SNQuppféljning bestar av ett multidisciplinart protokoll for kartlaggning av barnens halsa vid 2
respektive 5% ars alder. Langtidsuppfoljningen avser barn med neonatala komplikationer som medfér
okad risk for olika former av funktions-nedsattning senare i livet. Registreringen har paborjats under
2015 och innehaller 882 barn som undersokts vid 2 ar alder och 286 barn som undersokts vid 5% ars
alder t.o.m. 2017-12-31.

SwedROP ér ett foérdjupningsomrade med data om mycket tidigt fédda barn (<31 fullgangna gravidi-
tetsveckor) som screenas och behandlas for retinopati av 6gonldkare. Registret innehaller uppgifter
om = 9000 barn och antalet nya registreringar ar cirka 700 per ar. SwedROP drivs av 6gonladkare vid
universitetsklinikerna i landet. Information om patienter som skall screenas for retinopati 6verfors
fran SNQ till SwedROP och resultat fran undersékning och uppgift om behandling exporteras tillbaka
till SNQ. SNQ och SwedROP har under 2017 anvants for att klarlagga omfattning av och orsaker till
blindhet bland mycket tidigt fodda barn.

SNQreg ar ett nytt verktyg for daglig web-baserad rapportering av data som levereras till SNQ. Alla
data summeras automatiskt under vardtillfallet och en sammanfattning av hela vardtillfallet ar klar
nar barnet skrivs ut. Verktyget har utvecklats for att forbattra datakvalitet och underlatta det kliniska
arbetet. Det ersatter det pappersprotokoll som hittills utgjort underlag fér att mata in uppgifter via
internet till SNQ och utgor ett konkret stod i det kliniska arbetet. SNQreg skapar en kontinuerlig sam-
manfattning av vardtillfallet som ar komplett direkt vid utskrivningen av barnet. Sarskilt for barn som
ar mycket for tidigt fédda kan varden vara langvarig, och komplicerad. Vardtider pa 3-4 manader &r
inte ovanligt och manga har upplevt det betungande att fylla i pappersprotokollet i efterhand, vilket
ocksa innebar en 6kad risk for att data blir otillforlitliga. Anvandningen av SNQreg har expanderat
kraftigt under 2017, fran 4 kliniker vid arets borjan till f.n. 19. Senast ar 2020 berdknas samtliga klini-
ker vara anslutna till SNQreg. Systemet har ocksa forberetts for direkt 6verforing av data fran elektro-
niska évervakningssystem (PDMS) inom intensivvard for nyfédda barn.

SNQ har under verksamhetsaret forstarkt det ndra samarbetet med Graviditetsregistret.
Representanter for respektive register deltar dmsesidigt i registrens styrgrupper. SNQ importerar
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numera digitala data fran Graviditetsregistret som beskriver maternell bakgrund och uppgifter fran
graviditet och forlossning for de barn som registreras i SNQ. Det faktum att bada registren har
samma IT-plattform underlattar forskning och kvalitetsutveckling av hela den vardkedja som
omfattar graviditet-forlossning-neonatalvard. Samhorigheten mellan registren illustreras ocksa av
det faktum att vi har en gemensam konfigurering av vara logotyper.

Fran och med 20070101 har SNQ nationell tackning med web-baserad rapportering. Samtliga Barn-
och ungdomskliniker med neonatalavdelning rapporterar till SNQ (N=37). Till SNQ rapporteras
process- och utfallsmatt om alla patienter (diagnoser och atgarder) som vardas pa landets neonatal-
avdelningar. De utgor omkring 10 % av alla levande fédda. Registret har en aterféringsfunktion som
bestar dels av en rapportgenerator dar anvandaren viljer olika fordefinierade parametrar, dels en
maijlighet att fritt valja bland ingdende variabler summerat per barn eller per vardtillfalle. En
anvandare kan bara hamta individdata inom egna vardgivargranser, men aggregerade,
avidentifierade data for jamforelse av utfall och produktion kan hamtas via SNQs rapportgenerator.
Forvalda produktionsdata per sjukhus och arsrapporten ér tillganglig pa den 6ppna delen av SNQs
hemsida. Utfallsdata ar aggregerade pa regionniva medan produktionsdata &r aggregerade pa
sjukhusniva. Anvandare har tillgang till SNQ och utdata efter inloggning med SITHS-kort. M&jligheten
till inloggning via losenord och SMS-kod kommer att avvecklas gradvis.

*| arets verksamhetsberéttelse har vi frangatt benamningen ”sidoregister” till forman for “férdjupningsomrade” for att
tydligéra att verksamheterna sker inom SNQ.

Aktiviteter 2017

e Anvandardagar: SNQ-dagarna for anvdandare arrangerades 16-17 mars 2017 i
Stockholm/Arlanda med knappt 100 deltagare fran hela landet. Under den forsta dagen gav
docent Arild Rgnnestad, Oslo, en forelasning om det norska neonatala kvalitetsregistret som
varit forebild for utvecklingen av SNQreg. Darutdver gavs en presentation av
Graviditetsregistret och nya funktioner for uttag av data fran SNQ. Under dag 2 redovisades
grupparbeten rérande pagaende kvalitetsutvecklingsprojket om vardrelaterade infektioner,
neonatala transporter och nutrition.

e |nternationellt samarbete: SNQ deltar i ett internationellt samarbetsprojekt, iNeo, med
deltagande av populationsbase-rade neonatala natverk fran 11 lander (Australien, Nya
Zeeland, Japan, Kanada, England, Sverige, Schweiz, Spanien, Israel, Finland, Italien). Syftet
med samarbetet ar att beskriva olikheter och framgangsfaktorer i varden av barn som éar
mycket for tidigfodda (fore 31 graviditetsveckor) for att pa sa satt vinna kunskap om hur
varden optimalt skall utformas. Jamforelse av data fran samtliga lander pagar. Projektet har
fatt fornyade anslag under 2 ar, 2018-19 och gruppen har genererat ett flertal publikationer
och abstracts. Se férteckning nedan.

e Tackningsgrad och validering: Ett arbete med analys av tackningsgrad och validering av SNQ
data mot uppgifter i halsodataregister (Medicinska fédelseregistret, Patientregistret och
Dodsorsaksregistret) pagar med stod fran Registerservice vid Socialstyrelsen. En kontinuerlig
arlig validering av mortalitet for barn som registrerats i SNQ goérs i samarbete med
Registercentrum/SoS. En nationell validering av SNQ-data mot journal fér barn fodda fore 27
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graviditetsveckor har genomforts.

Redovisning, uttag av data: Ett arbete for forenklad och forbattrad extraktion av data for
anvandarna har tagits i bruk under 2017, med utformning av rapporter som grafer och
tabeller for valda dataset. Teknik for férenklad och standardiserad presentation av data on
line via sk "dashboard” med uppgifter om vardproduktion och neonatala transporter har
tagits i bruk och utvidgats.

Rapportering: Data fran SNQ avseende vardrelaterade infektioner redovisas till Varden i
siffror (VIS). Ytterligare indikatorer for redovisning i VIS skall presenteras under 2018.
Arsrapporten for SNQ 2017 baseras pa data fér barn som ar utskrivna under aret t.o.m

2017-12-31. Rapporteringen baseras pa utskrivningsdatum for att undvika den
efterslapning som sker vid registrering av langvariga vardtillfdllen som ser mot slutet av
rapporteringsaret. Arsrapporten ar tillginglig pa SNQs 6ppna hemsida.

Uttag av data: Leverans av data for 7 olika forskningsprojekt. Darutover leverans av data for
2 omfattande projekt for uppféljning och kvalitetsutveckling inom Region Vastra Gotaland.
Ett flertal uttag av data for professionella &ndamal inom Svensk Neonatalférening har gjorts.
Darutover sker ett stort antal uttag av lokala data som redovisas i utbildningsprojekt for
sjukskoterskor och lakare.

”On-line support”: SNQ-anvandare kan via e-post till info@snq.se fa stéd och hjalp med
problemldsning med kort varsel.

Méten 2017:

- Januari. Registerhallare och Bitr. registerhallare besokte IT-utvecklare i Vilnius.

- April. Registerhallare och Bitr. registerhallare i méte med ledningen fér MedSciNet AB.
- Maj. iNeo, méte i San Fransisco och daremellan manatliga telefonkonferenser.

- September. Inviterad presentation av SNQ vid mote i Australien,, samt styrgruppsmote
under 2 dagar

- November. Kvalitetsregisterkonferensen i Stockholm, samt Registerhallare och Bitr.
registerhallare besok till IT-utvecklare i Vilnius.

Exempel pa konkret forbattringsarbete som ar baserat pa SNQ-data, helt eller delvis:

En fordjupad analys av data fran SwedROP for perioden 2008-2009 har resulterat i féréandrad
uppféljningsrutin som innebar farre 6gonundersokningar av det prematura barnet utan att
sakerheten avseende diagnostik och behandlingsresultat blivit lidande. Arbetet ar publicerat i
vetenskaplig tidskrift.

Data fran SNQ har anvants for att bedoma utfall for barnet i relation till olika strategier for

handlaggning av 6verburenhet. Resultaten visar att en aktiv intervention for férlossning vid
uppnadda 42 graviditetsveckor minskar risken for férlossningsrelaterade skador pa barnet

och har anammats vid flertalet forlossningskliniker. Arbetet ar publicerat i vetenskaplig
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tidskrift.

e Data ang. vardrelaterade infektioner (VRI) har skapat 6kat fokus pa denna problematik och
givit upphov till konstruktiva diskussioner, 6kad vaksamhet och mer strikt tillampning av
hygienrutiner. Data uppdateras arligen och redovisas i Varden i Siffror.

Ett nationellt projekt med fokus pa VRI efter intervention med sarskild rutin for desinfektion
av centrala infarter har visat en signifikant minskning av antalet infektionsepisoder.
Presentation av data beraknas kunna ske under 2018.

e Data fran SNQ har anvénts for att kartlagga aktuell epidemiologi av svar neonatal gulsot i
Sverige, dess orsaker och langsiktigt skadepanorama, samt i vilken utstrdackning undvikbara
vardskador bidragit till att barn drabbats av bestaende hjarnskada. Resultaten har
presenterats varen 2018 och visar att 11 av 13 barn med bestaende hjarnskada hade kunnat
undvikas om nationella riktlinjer for screening, diagnos och behandling hade féljts. SNQ
kommer darfor att under 2018 ta initiativ till forbattrade beslutsstéd i neonatalvarden.

o Riktlinjer for omhandertagande av extremt for tidigt foddda barn har utarbetats mot bakgrund
av uppgifter i SNQ (referens nr. 8 nedan). Forbattrade overlevnadssiffror visas i arsrapporten
for 2016, fig. 3:1. SNQ kommer dven vara bas for den andra nationella kohortstudien (den
forsta samlades in 2004-2007, den s.k. EXPRESS-studien) av hur det gar for extremt tidigt
fodda barn med aseende pa 6verlevnad, neonatala komplikationer och langtidshalsa. Arbetet
pabérjades under 2017 och studien har fran SNQ inkluderat 936 barn som fotts levande aren
2014-2016.

Figur 3:1 Overlevnad efter extrem for tidig fodelse.

Overlevnad (%, 95%C1) vid extremt for tididig fodelse fore 28 fullgdngna
graviditetsveckor. Inkluderar barn som tagits in for neonatalvard.
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e Minskad forekomst (halvering) av allvarliga neonatala infektioner orsakade av grupp B
streptokocker. Redovisning av data som ar insamlade m.h.a. SNQ och befolkningsregister i
vetenskaplig publikation 2017 (referens nr. 4 nedan).

Publicerade artiklar/abstracts 2017 som helt eller delvis bygger pa data fran SNQ;:

1. Survival in Very Preterm Infants: An International Comparison of 10 National Neonatal
Networks.
Helenius K, Sjors G, Shah PS, Modi N, Reichman B, Morisaki N, Kusuda S, Lui K, Darlow BA,
Bassler D, Hadkansson S, Adams M, Vento M, Rusconi F, Isayama T, Lee SK, Lehtonen L; In-
ternational Network for Evaluating Outcomes (iNeo) of Neonates.
Pediatrics. 2017 Nov 21. pii: e20171264. doi: 10.1542/peds.2017-1264.
29162660

2. Perinatal Outcomes After Treatment With ADHD Medication During Pregnancy.
Norby U, Winbladh B, Kallén K.
Pediatrics. 2017 Nov 10. pii: €20170747. doi: 10.1542/peds.2017-0747.
29127207

3. Increased frequency of retinopathy of prematurity over the last decade and significant
regional differences.
Holmstrém G, Torngvist K, Al-Hawasi A, Nilsson A, Wallin A, Hellstrom A.
JAMA Ophthalmol. 2017;135:854-861.
29068172

4. Reduced incidence of neonatal early-onset group B streptococcal infection after prom-
ulgation of guidelines for risk-based intrapartum antibiotic prophylaxis in Sweden:
analysis of a national population-based cohort.

Hakansson S, Lilja M, Jacobsson B, Kallén K.
Acta Obstet Gynecol Scand. 2017 Aug 19. doi:10.1111/a0gs.13211.
28832916

5. Blood pressure in 6-year-old children born extremely preterm
AK Edstedt Bonamy, LA Mohlkert, J Hallberg, P Liuba, V Fellman, M Domell6f, M Norman
J American Heart Association 2017 Aug 1;6(8). pii: e005858. doi: 10.1161/JAHA.117.005858
28765277

6. Comparing very low birth weight versus very low gestation cohort methods for out-
come analysis of high risk preterm infants.
Lui K; Australian and New Zealand Neonatal Network; Canadian Neonatal Network; Swedish
Neonatal Quality Register.
BMC Pediatr. 2017 Jul 14;17(1):166. doi: 10.1186/s12887-017-0921-X.
28709451

7. Reduction of Rod and Cone Function in 6.5-Year-Old Children Born Extremely Preterm.
Molnar AEC, Andréasson SO, Larsson EKB, Akerblom HM, Holmstrém GE.
JAMA Ophthalmol. 2017;135:854-861.
28662245

8. Riktlinjer vid hotande fortidsbord ska ge battre och mer jamlik vard. Konsensusdoku-
ment for enhetligt omhandertagande av gravida och extremt for tidigt fodda barn.
Domell6f M, Pettersson K.

Lakartidningen 2017;114:772-4
28463389
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Perinatal health services organization for preterm births: a multinational comparison
Kelly LE, Shah PS, Hakansson S, Kusuda S, Adams M, Lee SK, Sjors G, Vento M, Rusconi F,
Lehtonen L, Reichman B, Darlow BA, Lui, Feliciano LS, Gagliardi L, Bassler D, Modi N.

J Perinatol. 2017 Apr 6. doi; 10.1038/jp.2017.45. [Epub ahead of print]

28383541

Antenatal corticosteroid administration-to-birth interval and survival in extremely pre-
term infants

Norberg H, Kowalski J, Marsal K, Norman M.

BJOG. 2017 Mar 15. doi: 10.1111/1471-0528.14545. [Epub ahead of print]

28294496

International variations and trends in the treatment for retinopathy of prematurity
Darlow BA, Lui K, Kusuda S, Reichman B, Hakansson S, Bassler D, Modi N, Lee SK, Lehto-
nen L, Vento M, Isayama T, Sjors G, Helenius KK, Adams M, Rusconi F, Morisaki N, Shah
PS; International Network for Evaluating Outcomes of Neonates.

Br J Ophthalmol. 2017 Mar 7. pii: bjophthalmol-2016-310041. doi: 10.1136/bjophthalmol-2016-
310041. [Epub ahead of print]

28270489

Case mix adjusted variation in cesarean section rate in Sweden.

Mesterton J, Ladfors L, Ekenberg Abreu A, Lindgren P, Saltvedt S, Weichselbraun M, Amer-
Wabhlin 1.

Acta Obstet Gynecol Scand 2017;96:597.

28222233

Preterm arteries in childhood: dimensions, intima-media thickness and elasticity of the
aorta, coronaries and carotids in 6-year-old children born extremely preterm

Mohlkert LA, Broberg O, Hellstrom M, Pegelow-Halvorsen C, Hallberg J, Sjoberg G, Edstedt
Bonamy AK, Liuba P, Fellman V, Domell6f M, Norman M.

Pediatric Research 2017 Feb;81(2):299-306. doi: 10.1038/pr.2016.212. Epub 2016 Oct 27
28195589

Central macular thickness in 6.5-year-old children born extremely preterm is strongly
associated with gestational age even when adjusted for risk factors.

Molnar AEC, Rosén RM, Nilsson M, Larsson EKB, Holmstrom GE, Hellgren KM.

Retina. 2017 Dec;37(12):2281-2288.

28098724

Changes in the prevalence of breast feeding in preterm infants discharged from neona-
tal units: aregister study over 10 years.

Ericson, J., Flacking, R. , Hellstrém-Westas, L. & Eriksson, M.

BMJ Open. 2016;6:e012900

27965252

Neonatal Morbidity After Maternal Use of Antidepressant Drugs During Pregnancy
Noérby U, Forsberg L, Wide K, Sjérs G, Winbladh B, Kéllén K.

Pediatrics. 2016 Nov;138(5). pii: €20160181.

27940758

Sodium supply influences plasma sodium concentration and the risks of hyper- and hy-
ponatremia in extremely preterm infants.

Spath C, Sjostrom ES, Ahlsson F, Agren J, Domelléf M.

Pediatr Res. 2017;81:455-460.

27935901
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Durations of second stage of labor and pushing, and adverse neonatal outcomes: a
population-based cohort study

Sandstrom A, Altman M, Cnattingius S, Johansson S, Ahlberg M, Stephansson O.

J Perinatol. 2017 Mar;37(3):236-242. doi: 10.1038/jp.2016.214. Epub 2016 Dec 8.
27929527

Scoping review shows wide variation in the definitions of bronchopulmonary dysplasia
in preterm infants and calls for a consensus.

Hines D, Modi N, Lee SK, et al. International Network for Evaluating Outcomes (iNeo) of Neo-
nates.

Acta Paediatr. 2017;106:366-74.

27862302

Aggressive posterior retinopathy of prematurity is associated with multiple infectious
episodes and thrombocytopenia.

Lundgren P, Lundberg L, Hellgren G, Holmstrom G, Hard AL, Smith LE, Wallin A, Hallberg B,
Hellstrom A.

Neonatology. 2017;111:79-85.

27631399

Pediatric Academic Societies, San Fransisco, 2017. Poster Schedule.

ABSTRACT TITLE: Variations in management of patent ductus arteriosus and use of echocar-
diography in preterm neonates <29 weeks gestation: An international survey

DATE: 05/07/2017

PRESENTER: Tetsuya Isayama

ABSTRACT TITLE: Variations in healthcare workforce availability, allocation and developmen-
tal supportive infrastructure for preterm neonates <29 weeks gestation: An international sur-
vey

DATE: 05/08/2017

PRESENTER: Prakesh Shah

ABSTRACT TITLE: Variations in physical layout, available facilities and family visiting policies
for preterm neonates <29 weeks gestation: An international survey

DATE: 05/08/2017

PRESENTER: Prakesh Shah

ABSTRACT TITLE: Variations in feeding practices and probiotics usage in preterm neonates
<29 weeks gestation: An international survey

DATE: 05/09/2017

PRESENTER: Mark Adams

ABSTRACT TITLE: Variations in oxygen saturation targets for preterm neonates <29 weeks
gestation: An international survey

DATE: 05/09/2017

PRESENTER: Brian Darlow

ABSTRACT TITLE: Variations in screening and treatment criteria of retinopathy of prematurity
among neonatal intensive care units: An international survey

DATE: 05/09/2017

PRESENTER: Brian Darlow
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ABSTRACT TITLE: Variation in management of critically ill infants in preterm neonates: An
international survey

DATE: 05/09/2017

PRESENTER: Naho Morisaki

ABSTRACT TITLE: Variations in prevention and detection of neurological injury among pre-
term neonates <29 weeks of gestation: An international survey

DATE: 05/09/2017

PRESENTER: Naho Morisaki

ABSTRACT TITLE: Variations in delivery room deaths with and without active resuscitation in
extremely low gestational age infants: An international survey

DATE: 05/09/2017

PRESENTER: Naho Morisaki

10. ABSTRACT TITLE: Gestational-age specific survival in very preterm infants: an international

comparison of 10 national neonatal networks
DATE: 05/09/2017
PRESENTER: Kjell Helenius
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Bokslut 2017:

Anslag fran SKL 2017 uppgick till totalt 1785 tkr. Utgifter under aret uppgick till 3648 tkr.
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Underskottet har tackts med positiv ingaende balans (952 tkr) och klinikavgifter (1019 tkr). De 6kade
anslagen 2014-2015 har medgivit 6kade strategiska satsningar for att pa olika satt forbattra registrets
utformning rérande datafangst och redovisning, bade for SNQ och fordjupningsomradena. Anslagen
tillsammans med klinikavgifter har ocksad majliggjort kostnadstackning for nationella arrangemang
med anvandarmoten och kvalitetsforbattringsprojekt. Huvudkonto for transaktioner for SNQ utgors
av ett projektkonto under Barn- och ungdomscentrum, Norrlands universitetssjukhus, Umea. For
SwedROP hanteras ekonomiska transaktioner pa konto vid Uppsala lans landsting. Kontona omfattas

av landstingens revision. De storsta utgiftsposterna under 2016 utgjordes av IT-underhall och

programutveckling, Ioner och méten/resor for anvandarna.

Sammanfattning av ekonomiska transaktioner for SNQ och SwedROP 2017:

Intakter (tkr)

SKL
Grundanslag 1785
Ingdende balans (SNQ) 876
Ingaende balans (SwedROP) 76
Klinikavgifter
SNQ 733
SwedROP 286
Summa intakter 3756
Utgifter (tkr)
Lonekostnader (registerledning/assistent) 1625
IT-system (underhall och utveckling) 1520
Resor och Méten 381
Statistik/Arsrapport 66
Ovrigt 56
Summa utgifter 3648
Utgaende balans (tkr)
SNQ 42
SwedROP 67
Summa utgaende balans 2017 109
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