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Bakgrund och omfattning

Vart tionde nyfott barn laggs in pa en av
landets avdelningar for nyféddhetsvard
(neonatalavdelning) for att det behdver extra
hjalp och vard i samband med fédseln. For
flertalet ror det sig om ett kort vardbehov, dar
barnet under nagra dagar far hjalp med att
klara den stora omstélining som kravs vid
fodseln, varefter barnet och dess familj kan ga
hem och fortsatta ut i livet. Fér en mindre
grupp barn ar vardbehovet betydligt stérre och
langre; och fér nagra barn — som de mycket for
tidigt fodda, eller de som féds med
komplicerade, medfédda tillstdnd — kan det
handla om ett flera manader langt behov av
avancerad intensivvard.

| Svenskt Neonatal Kvalitetsregister (SNQ)
registreras alla barn som laggs in pa
neonatalavdelning i samband med fédseln
eller inom 28 dagar darefter. Registrets
avgransning utgors saledes inte av en specifik
diagnos eller diagnosomrade, utan av barnets
alder och den mycket speciella fas i livet som
nyféddhetsperioden utgor.

Underburna barn; barn med misstankt
infektion; och barn med évergaende
svarigheter med omstallningen till det
extrauterina livet (andningsstorningar,
nyféddhetsgulsot, nutritionsproblem mm) utgor
— tilsammans med barn med medfédda
missbildningar - de storsta patientgrupperna i
registret. | SNQ registreras dock aven
inledningsskedet av ett mycket stort antal
hdgst disparata tillstand, som upptacks och
diagnosticeras i samband med fédseln, och
darefter kraver langvarig (inte sallan livslang)
vardkontakt.

Sedan registret startade ar 2001 har SNQ
successivt vuxit, sa att det nu omfattar
samtliga 38 neonatalavdelningar i Sverige.
Den sista region som dvergick till att registrera
direkt i SNQ var region Lund (Sdédra
sjukvardsregionen), dar flertalet enheter
bdrjade registrera vardtillfallen i SNQ den
forsta januari 2011, och de tva sista
neonatalavdelningarna anslét sig januari 2012.
SNQ har aven tillgang till motsvarande data
fran Perinatal Revision Syd (PRS) for region
Lund fran 2007 och framat. Dessa data
anvands dock inte i denna rapport.

Fran 2012 tacker SNQ saledes samtliga
vardtillfallen vid landets neonatalenheter, och
darigenom sa gott som all vard som ges till
nyfdédda barn. Kanda undantag ar framst det
fatal nyfédda som vardas vid annan pediatrisk
enhet an neonatalavdelning, till exempel vissa
enheter for barnkirurgi, barnintensivvard och

barnkardiologi. Arbete pagar med att fa in aven
dessa barn i SNQ.

Under 2014 foddes 114 907 barn i Sverige,
varav 11 310 vardades pa neonatalavdelning
och 12 792 vardtillféllen registrerades i SNQ.
Den genomsnittliga vardtiden varierar i hog
grad med orsaken till att barnet laggs in pa
neonatalavdelningen. Exempelvis &r den 4
dagar for fullgédngna barn, och 125 dagar for
de mest for tidigt fddda barnen (22-24 veckor,
median).

Arsrapportens innehall

Foljande arsrapport ar uppdelad i tva
huvuddelar. | den forsta delen aterges ett antal
matt pa vardproduktion och -tyngd vid de
deltagande vardenheterna. | arets
sammanstalining ingar endast vardtillfallen pa
neonatalavdelning, till skillnad fran foregaende
arsrapporter, dar aven vardtillfallen pa BB och i
hemsjukvard ingick.

| den andra delen redovisas insatser och
resultatmatt for landets nyfdddhetsvard.
Neonatalvarden efterstravar — och uppnar i
stor utstrackning — en hég grad av
centralisering av varden for de svarast sjuka
barnen. Darfér kan (och bor) vardresultaten
inte redovisas per klinik, utan sammanfattat for
hela den vardkedja som samarbetar for att
optimera nyféddhetsvardens resultat. Manga
av de mest vardkravande barnen har vardats
vid tva eller flera neonatalenheter (vanligen
regionklinikens och det lokala sjukhusets). Ett
flertal saval svenska som internationella
studier har visat att man genom att centralisera
intensivvardsfasen av de sjukaste och/eller
mest for tidigt fddda barnen optimerar saval
vardresultat som resursanvandning.

Vi har darfor valt att aterge vardresultaten
antingen per hemlan eller per hemregion,
baserat pa barnets folkbokféringsadress vid
forlossningen. Harigenom visas resultatet av
de insatser som vardgivaren planerat for att
optimera omhandertagandet av den mycket
speciella patientgrupp som de nyfédda barnen
utgor.

Inom varje I1an blir de arliga variationerna i
incidens av for tidig fédsel och i vardresultat for
gruppen mycket for tidigt fédda barn stora.
Darfor redovisas dessa uppgifter for 5-
arsperioden 2010-2014 (fér region Lund for
aren 2011-2014), i vissa rapporter 2012-2014.

| rapporten benamns sjukvardsregionerna

genomgaende efter staderna dar respektive
regionsjukhus ar belaget.
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Del 1:
Vardens omfattning

| rapportens forsta del redovisas uppgifter som aterspeglar
verksamhetens omfattning vid de deltagande neonatala
vardenheterna. Eftersom varden av de mest kravande barnen
ar hoggradigt centraliserad, sa att barnen under den mest
kritiska perioden till stor del vardas vid regionklinikerna, skiljer
sig patientgruppens sammansattning vasentligt mellan
regionkliniker och oOvriga sjukhus, med betydligt mer
intensivvard vid de tidigare.

Till skillnad mot tidigare ar ingar endast de barn som vardats
vid neonatalavdelning i arets rapporter. Tidigare har aven
neonatala vardtillfallen i hemvard och pa BB raknats in.



1:1 Andel inlagda under nyfoddhetsperioden, per hemlan
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Andel av samtliga nyfédda skrivna i respektive 1an som under 2014 vardats pa

neonatalavdelning under nyféddhetsperioden (0-28 dagar efter fodseln).




1:2 Antal inlagda barn per sjukhus
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Antal barn som vardats vid respektive sjukhus neonatalavdelning under 2014, jamfort

med féregaende femarsperiod.




1:3 Antal inlagda barn per gestationsalder och sjukhus
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Antal registrerade barn per gestationsalder (vecka) vid respektive sjukhus under ar

2014.




1:4 Antal vardtillfallen per sjukhus
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Antal registrerade vardtillfallen vid respektive sjukhus neonatalavdelning under 2014,
jamfort med foéregaende femarsperiod.




1:5 Antal varddygn per sjukhus
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Antal registrerade varddygn vid respektive sjukhus neonatalavdelning under 2014,
jamfort med foéregaende femarsperiod.




1:6 Antal varddygn per gestationsvecka och sjukhus
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De registrerade varddygnens fordelning enligt barnets gestationsalder vid fédseln

(veckor) under 2014.
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1:7 Antal barn som vardats i NCPAP per sjukhus
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Antal registrerade barn som vardats med andningsstéd i form av nCPAP (nasalt
applicerat kontinuerligt positivt luftvagstryck under spontanandning) vid respektive
sjukhus neonatalavdelning under 2014, jamfért med den féregaende femarsperioden.
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1:8 Andel inlagda barn (%) som behandlats med nCPAP
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Andel (%) av barnen vid respektive avdelning som behandlats med andningsstod i
form av nCPAP (nasalt applicerat kontinuerligt positivt luftvagstryck under
spontanandning) under 2015, jamfoért med den férgaende femarsperioden.
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1:9 Antal barn som vardats i konventionell respirator
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Antal registrerade barn som vid nagot tillfalle vardats i konventionell respirator (IMV)
vid respektive sjukhus neonatalavdelning under 2014, jamfort med den féregaende
femarsperioden.
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1:10 Andel inlagda barn vardade i konventionell respirator
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Andel (%) av barnen vid respektive enhet som vid nagot tillfalle behandlats med
konventionell respirator (IMV) under 2014, jamfort med den féorgaende

femarsperioden.
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1:11 Antal barn som vardats i HFV-respirator
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Antal barn vid respektive enhet som vid nagot tillfalle under vardtiden behandlats
med HFOV (hdgfrekvent oscillatorisk ventilation) under 2014, jamfort med den
foregaende femarsperioden.
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1:12 Andel inlagda barn vardade i HFV-respirator
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Andel (%) av de registrerade barnen vid respektive enhet som vid nagot tillfalle

behandlats med HFOV (hogfrekvent oscillatorisk ventilation) under 2014, jamfort med
den férgaende femarsperioden.
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1:13 Antal nCPAP-dagar
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Antal varddagar med andningsvard med nCPAP (nasalt applicerat kontinuerligt
positivt luftvagstryck under spontanandning) per neonatalavdelning 2014, jamfort

med den féregaende femarsperioden.
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1:14 Antal respiratordagar (IMV + HFV)
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Antal registrerade varddagar med respiratorvard (konventionell respirator (IMV) +
hdgfrekvent ventilation (HFV)) per neonatalavdelning 2014, jamfort med den
foregaende femarsperioden.
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1:15 Antal varddagar med andningsstdd
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Antal registrerade varddagar med barn i andningsstdéd (nCPAP eller respirator) per
neonatalavdelning ar 2014.
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1:16 Andel varddagar med andningsstod
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Andel (%) varddagar med barn i andningstdd (nCPAP eller respirator) i relation till det
totala antalet varddagar vid enheten under ar 2014.
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1:17 Barn behandlade med hypotermi, per hemlan 2009-2014
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Antal barn som behandlats med kontrollerad sankning av kroppstemperaturen for att
motverka neurologisk skada efter traumatisk forlossning, samt dessa barns andel av
det totala forlossningstalet i respektive lan, ar 2009-2014 (for Skane, Blekinge,

21

Kronobergs och Hallands Ian ar 2011-2014).



Del 2:
Vardinsatser och -resultat

| rapportens andra del redovisas ett urval vardinsatser
och vardresultat. Eftersom neonatalvarden har en hog
grad av centralisering, sarskilt for de mest vardkravande
barnen, redovisas merparten av resultaten per sjuk-
vardsregion enligt moderns mantalsskrivningsort vid
barnets fodsel. Eftersom antalet barn som fods for tidigt
ar relativt lagt, redovisas vissa vardresultat som medel-
varden for 5-arsperioden 2010-2014.

Nytt for i ar ar diagrammen 2:5-2:10 som beskriver
frekvens av olika typer av behandlingar. Siffrorna visar
pa en del slaende olikheter i behandlingsrutiner mellan
regionerna, t . ex. anvandningen av postnatala steroider,
insulin vid hyperglukemi, inotopa farmaka och kirurgisk
slutning av duktus arteriosus. Olikheterna kan var
utgangspunkt for en fordjupad analys av vardresultat pa
kort och lang sikt.
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2:1 Antal barn per gestationsalder (GA, veckor), 2014
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Antal barn, folkbokfoérda i respektive region, som vardats pa neonatalavdelning under
2013, uppdelade per gestationsalder (fullgangna graviditetsveckor). Avlidna barn
ingar.
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2:2 Andel barn som behandlats med nCPAP, 2014

Region Uppsala 90%
88%
Region Umea 93%
95%
93%
Region
Stockholm 93%
95%
/ 0
Region Orebro 79% “>41
90% ©37-41
u32-36
. 28-31
Region Lund
B oo u 25-27
° u<=24
Region
Linkopin 82%
ping ’89%
3
Region
Goteborg 78%
91%
0% 20% 40% 80% 100% 120%

Andel (%) barn, inlagda pa neonatalavdelning under 2014, som behandlats med
nCPAP (nasalt kontinuerligt positivt luftvagstryck under spontanandning), uppdelade
per gestationsalder (fullgangna graviditetsveckor) och hemregion. Avlidna barn ingar.
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2:3 Vardtid i nCPAP

2.2.19. CPAP behandlade barn, antal pdboérjade dygn, median
(avlidna barn ej medrdknade)
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Vardtid (dygn, median, 5:e och 95:e percentil) i nNCPAP (nasalt kontinuerligt positivt
luftvagstryck under spontanandning) for nCPAP-behandlade dverlevande barn, fodda
under 2014 och inlagda pa neonatalavdelning, uppdelat per gestationsalder
(fullgangna graviditetsveckor).
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2:4 Vardtid med andningsstdd

2.2.20 Barn med andningsstod, antal pdbérjade dygn, median
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Vardtid (dygn, median, 5:e och 95:e percentil) med andningsstdd (respirator eller
NCPAP) for dverlevande barn som kravt andningsstod, fédda under 2014 och inlagda
pa neonatalavdelning, uppdelat per gestationsalder (fullgangna graviditetsveckor).
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2:5 Andel barn behandlade med surfaktant, 2012-2014
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Andel barn behandlade med surfaktant per gestationsalder (veckor) och region,
2012-2014. For tidigt fodda barn har en brist pa surfaktant (en
ytspanningsnedsattande substans i lungorna), vilket medfor 6kad risk
andningssvarigheter och lungsjukdom.
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2:6 Andel barn behandlade med steroider, 2012-2014
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Andel barn behandlade med postnatala steroider per gestationsalder (veckor) och
region, 2012-2014. Behandling med steroider syftar till att minska det for tidigt fodda
barnets risk for svar lungsjukdom (BPD). Behandlingens effekt och eventuella
biverkningar ar dock omdiskuterad.

28



2:7 Andel barn behandlade med insulin, 2012-2014
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Andel barn behandlade med insulin per gestationsalder (veckor) och region, 2012-
2014. Behandling med insulin syftar till att motverka hogt blodsocker och dka det for
tidigt fodda barnets férmaga att tillgodogora sig tillférd naring. Gransvarde for nar
insulinbehandling ska sattas in ar omdebatterad.
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2:8 Andel barn behandlade med inotropi, 2012-2014
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Andel barn behandlade med inotropa (hjartstarkande) lakemedel per gestationsalder
(veckor) och region, 2012-2014. For tidigt fodda barn behandlas med inotropa
lakemedel for att motverka lagt blodtryck. Gransvarde for nar inotropi bor sattas in ar
dock ej sakerstalld.
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2:9 Andel barn behandlade med farmaka for PDA, 2012-2014
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Andel barn behandlade med lakemedel for att stanga ductus arteriousus (DA), per
gestationsalder (veckor) och region, 2012-2014. Blodkarlet DA, som under
fostertiden forbinder lungartéaren med kroppspulsadern, stanger sig normalt inom
nagra dygn efter fodseln. Hos for tidigt fodda barn sker detta dock ofta betydligt
senare, och DA kan da belasta barnets cirkulation och andning.
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2:10 Andel barn opererade for PDA, 2012-2014
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Andel barn opererade for att stanga ductus arteriousus (DA), per gestationsalder
(veckor) och region, 2012-2014. Blodkarlet DA, som under fostertiden forbinder
lungartaren med kroppspulsadern, stanger sig normalt inom nagra dygn efter
fodseln. Hos for tidigt fodda barn sker detta dock ofta betydligt senare, och DA kan
da belasta barnets cirkulation och andning.
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2:11 Andel barn med "sen” infektion
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Andel (%) barn, inlagda pa neonatalavdelning under 2014, som fatt diagnosen
infektion (odlingsverifierad) med symptomdebut 23: e varddygnet (dvs ej medfodd),
uppdelat per gestationsalder (fullgangna graviditetsveckor). Antalet patienter i region
Orebro &r begransat, sarskilt i de laga gestationsaldrarna.
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2:12 Andel barn med "sen” infektion per hemlan, 2014
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Andel (%) barn, inlagda pa neonatalavdelning under 2013, som fatt diagnosen
infektion (odlingsverifierad) med symptomdebut 23: e varddygnet, uppdelat per

hemlan.
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2:13 "Sena” infektioner per 100 vardade barn och sjukhus, 2014
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"Sena” infektioner per 100 (%) barn, vardade pa neonatalavdelning under 2014, med
symptomdebut 23: e varddygnet, uppdelat per behandlande sjukhus.
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2:14 Alder vid hemgang
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1.1.3. Alder vid hemgdng/utskrivning till hemvard i relation till fullgdngen tid, mediai
(avlidna barn ej medraknade)
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Alder (dagar, median, 5:e och 95:e percentil) vid hemgang i relation till barnets
beraknade fodelsedatum for 6verlevande barn, fodda under 2013 och vardade pa
neonatalavdelning, uppdelat per gestationsalder vid fddseln (graviditetsveckor).
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2:15 Incidens av underburenhet, 2010-2014
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Andel for tidigt fddda barn, inlagda pa neonatalavdelning under aren 2010-2014, per
gestationsalder (fullgangna graviditetsveckor), redovisat per barnets hemregion.
Eftersom det fods fa barn per ar, sarskilt i de lagsta gestationsaldrarna, ar det inte
meningsfullt att redovisa incidensen pa arsbasis. For region Lund galler uppgifterna
aren 2011-2014.
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2:16 Steroidbehandling innan fodseln, 2010-2014
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Andel (%) barn inlagda pa neonatalavdelning under perioden 2010-2014, vars moder

behandlats med steroider innan férlossningen, redovisat per gestationsalder vid

fodseln. Steroidbehandling ges till modern vid hotande mycket for tidig forlossning for
att bland annat uppna 6kad lungmognad hos det for tidigt fodda barnet. For region

Lund géller uppgifterna aren 2011-2014. Antalet patienter i region Orebro &r
begransat, sarskilt i de lagsta gestationsaldrarna.
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2:17 Andel

barn (<32 fgv) med IVH grad 3-4, 2010-2014
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Andel (%) barn, fédda fére 32:e graviditetsveckan och inlagda pa neonatalavdelning
under aren 2010-2014, med intraventrikular blédning (IVH) grad 3-4, grupperade
enligt region och gestationsalder (fullgangna graviditetsveckor). Intraventrikulara

blédningar intraffar vanligen vid férlossningen eller under perioden narmast darefter.

Till skillnad mot mindre blédningar (grad 1-2) har IVH grad 3-4 koppling till
kommande neurologisk utveckling. For region Lund galler uppgifterna aren 2011-
2014. Antalet patienter i region Orebro ar begransat, sarskilt i de lagsta

gestationsaldrarna.
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2:18 Andel barn (<32 fgv) med ROP grad =3, 2010-2014
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Andel (%) 6verlevande barn, fédda fére 32:e graviditetsveckan och inlagda pa
neonatavdelning under aren 2019-2014, som utvecklat en uttalad grad av
Odgonsjukdomen ROP, dar nathinnans tillvaxt rubbas pa ett satt som kan leda till
nedsatt syn och/eller blindhet. Lagre grader av ROP har god prognos, men ROP
grad =3 medfor en Okad risk for dgonskada, och féranleder darfor behandling. For
region Lund galler uppgifterna aren 2011-2014. For gestationsaldrar upp till 27 v ar
antalet patienter i region Orebro begrénsat.
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2:19 Andel barn med BPD, 2010-2014
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Andel (%) 6verlevande barn, fédda fére 32:e graviditetsveckan och inlagda pa
neonatalavdelning under aren 2010-2014, som utvecklat bronkopulmonell dysplasi
(BPD), definierat som behov av extra syrgastillférsel vid 36 veckors korrigerad alder

(dvs "lindrig BPD”) . BPD ar en mer langvarig stoérning av lungfunktionen som medfér
Okad risk for obstruktiva besvar senare i livet, och som i sin svaraste form kan
medféra uttalade lungbesvar. For region Lund géller uppgifterna aren 2011-2014. Foér
gestationsaldrar upp till 27 v &ar antalet patienter i region Orebro begransat.
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2:20 Mortalitet per GA, 2010-2014
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Andel (%) barn, inlagda pa neonatalavdelning under aren 2010-2014 avlidna under

nyfoddhetsperioden, grupperat enligt gestationsalder (fullgangna graviditetsveckor).

For region Lund galler uppgifterna aren 2011-2014. For gestationsaldrar upp till 27 v
ar antalet patienter i region Orebro begransat.
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2:21 Antal levande fodda GA 22-24 veckor, 2010-2014
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Antalet levande fodda efter 22, 23 respektive 24 graviditetsveckor under
femarsperioden 2010-2014, uppdelat efter hemregion. Bla staplar anger antalet
avlidna efter fédseln. Pa grund av det laga antal barn som fods i dessa
gestationsveckor ar det inte meningsfullt att redovisa ettars resultat. For region Lund
galler uppgifterna endast aren 2011-14.
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2:22 Varddygn per GA, 2010-2014
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Antal varddygn (median, 5:e och 95:e percentil) per GA (fullgangna
graviditetsveckor) for dverlevande barn, fédda under perioden 2010-2014 och
vardade pa neonatalavdelning.
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2:23 Amning vid hemgang, 2010-2014

78% u32-36 v
' 67%
Sverige ’ ~28-31v
28%
. <
Region Uppsala o
_
82%
' . 60%
Region Umea 49%
76%
. 72%
Region Stockholm 50%
39%
_ 87%
o 71%
Region Orebro 29%
20%
72%
. 63%
Region Lund 39%
38%
_ 80%
. . . 61%
Region Linképing 45%
i
82%
. . 74%
Region Goteborg 48%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Andel (%) 6verlevande barn, inlagda pa neonatalavdelning under 2010-2014, som
ammas helt eller delvis vid utskrivning till hem eller hemsjukvard efter vard pa
neonatalavdelning, grupperat efter barnets gestationsalder (fullgangna
graviditetsveckor) vid fédseln. Antalet barn med gestationsalder upp till 27 veckor i
region Orebro &r begransat.
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