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Sammanfattning

Hélsobokslutet syftar att ge en bild av hur hélsan ser ut i Norrbotten
bland barn och unga, vuxna mitt i livet samt aldre ar 2018 och vad som &r

de viktiga trenderna att ha koll pa.

Ur ett globalt perspektiv ar hdlsan i Norrbotten god. De flesta barn och
unga uppger att de mar bra och trivs i skolan. I flera avseenden utvecklas
halsan ocksa positivt; for aven om lanet ligger lagt i forhallande till riket
sa okar medellivslangden, fler skattar sin allmanna halsa som god jamfort
med for tio ar sedan och forstagangsinfarkter och forstagangsstroke
minskar. Utvecklingen skiljer sig emellertid at mellan olika grupper i
samhallet och for ytterligare forbéattringar av folkhédlsan behdver hélsan
hojas sarskilt for dem med samst hélsa. Utbildniva har betydelse i de
flesta aspekter av halsa till fordel for dem med lang utbildning.
Medellivslangden har 6kat dver tid, vilket speglas av att dodligheten
minskar pa flera omraden. Exempelvis minskar dodligheten i hjart- och
karl sjukdomar och de vanligaste formerna av cancer. Lanet ligger
fortsatt lagre an riket vad géller insjuknande och dodlighet i
tumorsjukdomar. Allt fler &ldre skattar sin halsa som god och far fler
friska ar. Insjuknande i flera sjukdomar kopplade till alder har minskat
och kan paverkas &nnu mer genom fortsatt arbete med goda levandsvanor

samt forebyggande behandling.

Barn och unga
e De flesta barn och unga i trivs i skolan och mar bra.

e Den psykiska halsan bland unga ar ett omrade att halla koll pa, da
andelen som upplever sig ma bra visar tendenser pa att minska
samtidigt som gruppen som ofta eller alltid &r ledsen och
nedstamd ar jamforelsevis hog senaste lasaret. Allt fler unga
soker hjalp for psykiska diagnoser bade bland unga flickor och
unga pojkar. Sjalvmordsfrekvensen bland unga i lanet har 6kat

senaste aren och ligger pa en hogre niva for unga man.

e Tandhalsan har blivit battre bland barn och unga.



Bruk av alkohol och tobak har minskat bland unga.

Nér det géller dvervikt och fetma, kost och fysisk aktivitet och
fysisk inaktivitet sa finns en hel del att arbeta med i lanet.
Framforallt pojkar har ett hogre laskdrickande och en évervikt

och fetma som tydligt 6kar med aren till det att de blir vuxna.

Abortfrekvensen har minskat i lanet bland tonaringar och unga

vuxna.
Klamydiafallen i lanet har minskat senaste aren.

Stor variation kan ses mellan lanets kommuner hur det ser ut pa
olika omraden vad galler barn och ungas halsa och omraden som
paverkar hélsan pa sikt. Foraldrars utbildningsniva samt om de

har utlandsk bakgrund paverkar.

Vuxna

Medellivslangden i lanet ligger under rikets genomsnitt. Mannen
avviker mest negativt och vissa kommuner visar pa mycket stora
skillnader vad géller mans forvantade medellivslangd jamfort

med i kommuner i riket men aven i lanet.

Den vanligaste dodsorsaken bland man och kvinnor i l&net &r
hjart- och karlsjukdomar och ndst vanligaste tumdrer. Den hdga
dodligheten i hjért- och karlsjukdomar i lanets kommuner &r
bidragande till den, jamfort med riket, laga medellivslangden

bland framforallt man.

Jamfort med riket har lanet ett lagre insjuknande i maligna

tumorsjukdomar.

Psykisk ohélsa ar 6kande med fler som upplever stress och

angslan, oro angest och betydligt fler som soker vard.

Nar det galler 6vervikt och fetma ligger lanet hogt jamfért med
riket och fetman har okat. Fysisk aktivitet och framforallt
kostvanor &r ett forbattringsomrade som kan ge stora

halsovinster.



e Mindre an en av tio norrbottningar roker dagligen vilket ar i niva

med riket. Yngre roker mindre &n medelalders man och kvinnor.

e Variationerna i lanets kommuner kan vara stora pa olika

omraden vad galler halsa och dven levnadsvanor.

Aldre

e Sjalvskattad halsa bland aldre dkar successivt och fler uppger att

de mér bra.

e Med stigande alder okar vark och manga vardtunga diagnoser
som aven ses i tidigare aldrar i lanet sa som hjart- och
karlsjukdomar, diabetes typ 2, tumorer, andningsorganens
sjukdomar med fler.

e Fallolyckor bland befolkningen i lanet 6ver 80 ar har minskat och

ligger strax under riket.

e Att soka vard for depression har blivit vanligare senaste 5 aren

aven bland aldre i Norrbotten, man och kvinnor 65 &r och aldre.

e Liksom i 6vriga aldrar finns stora halsovinster i gruppen aldre
norrbottningar att battra kostvanor samt dka fysiskaktivitet samt

fortsatta minska tobaksrokning.

e Alkoholriskbruk bland aldre ar nagot att halla koll pa da det har

Okat succesivt senaste aren.

e Liksom yngre aldrar ar inte halsan jamt férdelad bland aldre
utan beror till stor del av socioekonomi sa som uthildning och

arbetsforhallanden i tidigare ar.

Barn och unga

rygga och goda uppvaxtvillkor fér barn och ungdomar &ar avgorande for
folkhalsan pa lang sikt. Under barndomen laggs grunden for halsa i
vuxen alder. | november 2018 hade Norrbottens 52 234 folkbokforda



barn och unga i aldern 0-19 ar. Enligt Statistiska centralbyran, SCB, ar
prognosen att denna grupp kommer 6ka med cirka fem procent fram till
ar 2035.

Hur barnen i Norrbotten mar

De flesta barn och unga i lanet uppger att de mar bra. | skolskoterskornas
arliga halsosamtal bland arskurs 4, 7 samt ar ett pa gymnasiet uppger drygt 9
av 10 i arskurs fyra att de mar bra. Sedan minskar det nagot successivt till
gymnasiet ar 1 dér 8 av 10 uppger att de mar bra. Detta ar inte helt
jamforbart med den nationella undersokningen Skolbarns hélsa och
levnadsvanor, dar eleverna far svara pa hur de upplever sin hélsa vilket ger
mycket hégre siffror da halsa och maende tolkas olika. Senaste fyra aren har
gruppen som uppger att de mar bra eller mycket bra minskat bland bade
flickor och pojkar i gymnasiet och arskurs 7.

| lanet ses att variationen mellan kommunerna inte ar sa stor i arskurs fyra
men blir storre ju aldre eleverna blir. Det kan dock variera fran ar till ar vilka

kommuner som ligger battre eller samre till.

Overvikt och fetma

Overvikt och fetma hos barn ar en betydande riskfaktor for okad sjuklighet i
vuxen alder. Manga barn med fetma har forhojt blodtryck och forhojt
fasteblodsocker. Att behandla fetma tidigt i 3-5 ars alder ger betydligt battre
effekt &n nér behandling sétts in senare. Det ar darfér av hogsta vikt att ge
tidiga insatser for att minska Gvervikt och fetma hos barn och minska de
foljdsjukdomar som &r kopplade. Diagrammet nedan visar att andelen med
dvervikt och fetma har legat relativt stabilt senaste tio aren bland 4-ariga
pojkar i l1anet, medan flickornas har minskat till att ndrma sig pojkarnas
nagot lagre niva. Ar 2017 &rs métningar via barnhilsovarden av 6vervikt och
fetma hos 4-aringar (barn fodda ar 2013) visar att totalt sett 13,5 procent
lider av 6vervikt eller fetma (flickorna 15 procent och pojkarna 12 procent)

vilket ar hdgre an rikets 11,7 procent (flickor 12,7 och pojkar 9,8 procent).



Under de senaste arens matningar ses att vissa kommuner aterkommande
ligger hogre &n andra medan vissa ligger dterkommande lagre. Overtorned
och Haparanda ligger aterkommande hogre medan Jokkmokk aterkommande
ligger lagre &n genomsnittet.

Utveckling av 6vervikt och fetma bland fyraaringar i Norrbottens lan ar 2006-2017
(observera skalan)
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Kalla: Barnhalsovarden, Region Norrbotten

Med stigande alder ékar dvervikt och fetma bland pojkar

Flickorna ligger i regel hogre an pojkar vad géller 6vervikt och fetma vid 4-
ars kontrollen vid BVC och aven i forskoleklass. Nagon gang runt arskurs 4
gar pojkarna om i andel med Gvervikt och fetma och fortsatter sedan att dra
ifran for varje arskurs. | gymnasiet lider 3 av10 gymnasiepojkar samt 2,5 av
10 gymnasieflickor av dvervikt eller fetma i lanet. Sett till senaste tre aren
ses en tendens till 6kning av Gvervikt/fetma bland gymnasieflickor medan i

ovrigt relativt stabila nivaer 6ver tid.

Vad paverkar?



Barns vikt paverkas av arftlighet, matvanor och hur mycket barnet ror pa sig.
Overvikt och fetma anstranger kroppen, vilket 6kar risken for sjukdomar
som diabetes eller hjartsjukdomar. Att frekvent dricka lask, energidryck eller
annan sotad dryck ar vanligare bland pojkar an bland flickor i lanet bade i
arskurs sju och gymnasiet men med hogre nivaer i gymnasiet bland bade
flickor och pojkar'. Bland deltagarna i Livsmedelsverkets undersékning
Riksmaten ungdom 2016-17 var det en stérre andel barn i hushall med hogre
utbildning eller inkomst som uppgav att de ater fisk minst en gang i veckan
och gronsaker dagligen. Samtidigt drack barn i hushall med lagre
utbildningsniva oftare sockersétad dryck mer 4n en gang i veckan. Overvikt
var mindre vanligt i hushall med hdg utbildningsniva samt i mer tatbebyggda
kommuner. Breda, langsiktiga insatser som involverar manga olika
samhéllsaktorer konkluderar Livsmedelsverket behovs for att minska de
sociala klyftorna i samhéllet och utjdmna skillnaderna i matvanor och halsa.
Exempel pa insatser av betydelse for ungdomar &r att gora halsosam mat mer

tillganglig och begrdnsa marknadsféring av ohélsosam mat.

Tandhalsa

Munhalsan har stadigt forbattrats hos barn och ungdomar. Pa 1980-talet hade

40 procent av lanets fyradringar haft karies och nu ar andelen &tta procent.

For Norrbottens 19-aringar har medeltalet lagade tander minskat fran dver
tio till under 2,5 tander. Under 2018 hade 67 procent av 19-aringarna (71
procent bland flickor och 63 procent bland pojkar) inga kariesskador pa
tandernas kontaktytor, vilket ar en forbattring dver tid, men nagot lagre &n
rikets 70 procent (ar 2015).

Utatriktad verksamhet i samverkan med andra aktorer, forebyggande insatser
och anvéndande av vavnadsbevarande metoder bidrar till den positiva
utvecklingen av tandhalsan. Frisktandvardsavtalen bidrar till att fler unga

vuxna behaller sin regelbundna kontakt med tandvarden. Bland vuxna har

L www.norrbotten.se/elevhalsosamtal



allt fler alla tander i behall och andelen aldre med avtagbara proteser har
minskat kraftigt de senaste tjugo aren.

Vad paverkar?

1177 vardguidens rad for att forebygga karies ar att ga pa regelbundna
tandhélsokontroller, undvika sdtsaker och anvanda fluortandkrdm vid
tandborstning. En fordjupad analys av Socialstyrelsen fran ar 2013 dar
Norrbotten ingick, visar att foraldrarnas sociala férhallanden har betydelse
for barn och unga bade nar det galler att komma (eller inte komma) till
tandvarden och nar det galler att fa karies. Att ha invandrade foraldrar fran
lander utanfor Norden och Véasteuropa, att familjen far ekonomiskt bistand,
att foréldrarna har hdgst grundskoleutbildning, att fordldrarna &r unga och
sjalva har dalig tandhélsa sags i studien ha storst paverkan pa risken att ha
karies som barn. Skillnader i vardagliga vanor avseende kost och hygien,
familjens halsotraditioner, utbildningsniva och ekonomiska situation

paverkar barns tandhélsa.

Psykisk ohalsa

Under de fem aren 2014 fram till 2017 var det 10 barn upp till 19 ar som tog
sitt liv i Norrbotten. Ytterligare 38 unga norrbottningar i aldern 20-29 ar tog
sitt liv under dessa ar. Norrbotten ligger nagot hogre an Gvriga riket nar det
géller suicid bland unga. Bland unga mén har lanet lange legat hégre men
bland unga kvinnor &r det en utveckling som har setts under senare ar. Bade
unga ses senaste aren en 6kning i antal sjalvmord per 100 000, vilket inte ses
for riket. Tankar om sjalvmord &r vanligast bland unga och skiljer sig inte
med riket och har varken 6kat eller minskat senaste aren. Bland yngre
vuxna i aldern 16-29 ar uppger 8 procent respektive 6 procent av unga
kvinnor och unga man att de har haft tankar om att ta sitt liv under

senaste 12 manaderna.?

4-arsmedeltal sjalvmord i befolkningen unga 15-29 ar, utveckling éver tid. Antal per
100 000 invanare. Norrbotten jamfort med riket.

? Nationella folkhalsoenkéten Halsa pa lika villkor www.norrbotten.se/hlv
| aldern 16-84 ar har 3 procent av norrbottningarna haft tankar om att ta
sitt liv senaste aret vilket ar i niva med riket.



http://www.norrbotten.se/hlv
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Kélla: Socialstyrelsen (Dddsorsaksregistret) och SCB

Besdk i barn och ungdomspsykiatrin

Antal besok och patienter i den specialiserade 6ppenvarden med psykiska
besvar sa som depression eller stressrelaterade akommor har 6kat bland unga
liksom i vuxna befolkningen béade i lanet och riket (se diagram nedan). Med
specialiserad 6ppenvard menas specialistvard som utfors utan inlaggning, det
vill sdga dagbehandling. Barn och ungdomspsykiatrin ingar i specialiserad
oppenvard. Neurotiska, stressrelaterade diagnoser &r lika forekommande i
lanet som i riket bland unga kvinnor upp till 19 ar, unga man i lanet har lagre
forekomst an i riket.® Férstamningssyndrom (depression mm) &r sedan

senaste tva aren vanligare i lanet an i riket.

%2017 I4g antal patienter per 100 000 invanare i lder 0-19 &r med diagnos
neurotiska, stressrelaterade syndrom pa 936 for kvinnor i lanet och riket, méan i lanet
369 och riket 381. Forstamningssyndrom lag p& 996 for kvinnor i lanet och 624 i
riket, 361 for mén i lanet och 246 i riket. Enligt socialstyrelsens patientregister.



Antal patienter 0-19 ar i specialiserad 6ppenvard i Norrbotten med
forstdmningssyndrom (depression, manier etc) samt neurotiska stressrelaterade

syndrom
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Skolskoterskornas arliga halsosamtal visar att det ar vanligare idag an for

fem &r sedan att ofta ha varit ledsen eller nedstamd under de senaste tre

manaderna, bland flickor i arskurs 7 och gymnasiet ar 1. En 6kning fran

15 till 19 procent i gymnasiet och 7 till 12 procent i arskurs 7 medan

pojkar har 6kat 2 procentenheter i arskurs sju respektive gymnasiet under

de senaste fem aren.
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Ofta eller alltid ledsen eller nedstdmd i Norrbottens lan (%), arskurs 4, 7 samt ar 1 pa
gymnasiet, ldsaren 2006/07 tom 2017/18 (observera skalan)

30

25

o \/\/
i

10
5 /\V /—/ o

;M;Mm-

Flickor Ak 4 Flickor Ak 7 Flickor Gy 1
=== Pojkar Ak 4 === Pojkar Ak 7 Pojkar Gy 1

Kélla: Halsosamtalen i skolorna, Region Norrbotten

Stress

Att kdnna stress over skolarbete har blivit vanligare de senaste fem aren i
lanet och aven riket bland elever i framférallt arskurs sju och gymnasiet.
Okningen ses tydligt bland unga flickor dar 6kningen ar fran 22 till 37
procent i gymnasiet samt 18 till 29 procent i arskurs sju. 17 procent av
alla pojkar i arskurs sju samt gymnasiet ar 1 kanner sig ofta eller alltid
stressad Over skolarbete vilket kan jdmforas med 8 respektive 11 procent

fem ar tidigare.
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Ofta eller alltid stressad 6ver skolarbete i Norrbottens Idn (%), arskurs 7 samt ar 1 pa
gymnasiet, lasaren 2006/07 tom 2017/18
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Kélla: Halsosamtalen i skolorna, Region Norrbotten

I nationella folkhalsoenkaten ses ocksa att det har blivit betydligt vanligare
att vara ganska eller valdigt mycket stressad bland unga méan och kvinnor i
aldersgruppen 16-29 ar samt att ha bade lattare och svarare besvar av
angslan, &ngest och oro (se @ven avsnitt psykisk hélsa under avsnitt ”Vuxna

mitt i livet och aldre”).

Vad paverkar?

Det finns manga olika orsaker till psykisk ohalsa. Alla manniskor &r olika
kansliga for pafrestningar under livet. En pafrestning kan vara stress, oro,
angest och sorg. Psykisk ohalsa kan paverkas av arv (genetik) och miljo.
Miljon ar det runtomkring oss dar en person vaxt upp eller lever just nu. Arv
och miljé r tillsammans de saker som formar manniskan.* Miljén som barn

och unga lever i formas till stor del av familj, férskola och skola.

9 av 10 av eleverna i Norrbotten trivs bra eller mycket bra i skolan bland
bade flickor och pojkar lasaret 2017/2018. Lika manga anser ocksa att de har

en vuxen att prata med och &ven en kompis. Enkatundersékningen, som

41177.se
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utgor grunden i halsosamtalet, har gjorts under mer an tio lasar och under
den tiden har andelen som trivs i skolan legat stabilt. Gruppen pojkar i
arskurs fyra och sju visar under undersékningstiden lagst andel som trivs i
skolan. Nastan 9 av 10 av eleverna i grundskolans arskurs sju uppger att de
aldrig &r hemma fran skolan utan att vara sjuk, i gymnasiet ar jamforbara
siffror nagot lagre, 7 av 10. Att sjalv uppleva mobbing men ocksa att ha
mobbning i sin nérhet p& skolan har visat sig héja risken for psykisk ohélsa®.
Att framja kamratrelationer och motverka mobbning ar darfor betydelsefullt
inte bara for en liten grupp elever utan nagot som gynnar elevhalsan i stort.
Andelen elever i Norrbotten som uppger att de blivit retad, utstétt eller illa
behandlad av andra elever pa skolan ar som hogst i arskurs fyra och gar
sedan ner till aldre arskurser. 1 &rskurs fyra uppger 11 av 100 elever att de
blivit utsatt for mobbing, utstétt eller utfryst av andra elever. Spridningen
mellan lanets kommuner ar stor och det kan variera mellan aren hur
kommunerna ligger till. Andelen som upplever mobbing eller utfrysning i
lanet som helhet har varken 6kat eller minskat enligt uppgifter fran
halsosamtalen i skolan. Nationella folkhalsoenkéaten visar att ha varit utsatt
for krankningar har ckat bland unga vuxna 16-29 ar senaste fyra aren liksom
att kénna sig otrygg utomhus, dar framférallt den forsta har visat sig ha

koppling till psykisk ohdlsa.

Sexuell halsa

Klamydia bland lénets unga fortsétter minska

Under 2018 rapporterades totalt 653 nya fall av klamydia (304 mén och
349 kvinnor) vilket ar nagot lagre férekomsten i riket®. Antalet fall av
klamydia har fortsatt minska successivt sedan ar 2015 da totala antalet
klamydia fall lag pa 988 i lanet. Minskningen ar framst i aldersgruppen
20-24 ar och aven 15-19 ar. Totalt i aldersgruppen 15-29 ar var
incidensen 11,2 fall per 1000 invanare i lanet. Spridningen mellan lanets
kommuner bland unga lag mellan omkring 3 till 18 fall/1000. |

kommunerna ses senaste aren liksom for lanet en minskning av antal fall.

> ”Skolans betydelse for barns och ungas psykisk hilsa”, Socialstyrelsen 2012
® Folkhalsomyndigheten rapporterar i riket 3,33 fall per 1000 invanare ar 2017. |
lanet 2,6 fall per 1000 invénare ar 2018 och 3,17 &r 2017.
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Tondrsaborter fortsétter att sjunka i ldnet

2007 lag tonarsaborter i Norrbotten pa rekordhoga 30 per 1000 flickor i
aldern 15-19 ar samtidigt som riket 1ag pa 25 per 1000 flickor. Sedan dess
rapporterar Socialstyrelsen att siffran successivt minskat och &r 2012 lag
lanet pa samma niva som riket, 19 per 1000 flickor. Uttag ur Region
Norrbottens eget datalager darefter visar att minskningen sedan har fortsatt

(streckad linje i diagram frdn Region Norrbotten).’

Utveckling aborter per 1000 flickor i aldern 19 ar eller yngre, Norrbottens lan jamfort
med riket
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Kélla: Socialstyrelsen 2000-2012 samt Region Norrbottens datalager 2010-2018

" Lénets uppgifter finns inte langre med i Socialstyrelsens rapportering.
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Vuxna - mitt i livet samt aldre

Trots att de flesta i Norrbotten mar bra insjuknar invdnarna tidigare och
lever kortare an i riket och har dessutom fler 1angvariga sjukdomar eller
besvar fran olycka. | november 2018 var det 138240 invanare i Norrbotten i
aldern 20-64 ar. Enligt SCBs prognoser kommer denna grupp att minska
med 3 procent fram till &r 2035. | gruppen 65 ar eller aldre finns i
Norrbotten idag 60 023 personer som véntas oka med 12 procent fram till ar
2035 | denna 6kning ingar en ¢kning av 80 ar eller aldre med 48 procent
medan 65-79 ar kommer minska nagot. Det ar darmed framférallt gruppen
80 ar och aldre som 6kar under perioden fram till ar 2035.

Livslangd och sjalvskattad halsa

Mattet sjalvskattad hélsa ger tillsammans med medellivslangd en
Overgripande bild av hélsans utveckling i befolkningen. Medellivsldngd och
sjalvskattad halsa har ocksa visat sig vara korrelerade med varandra sa att
personer med som skattar sin halsa som god ofta far langre livslangd®. |
Norrbottens lan ligger befolkningen lagre i bada fallen med lagre

sjalvskattad halsa och dven kortare medellivslangd.

65 procent av kvinnorna och 68 procent av mannen i lanet uppger att de mar
bra ar 2018. Det &r i bada fallen lagre i jamforelse med riksgenomsnittet (69
procent kvinnor samt 74 procent man) och aven lagre jamfért med
foregdende matning ar 2014. °Kvinnors sjalvskattade halsa ligger i bada
matningarna nagra procentenheter lagre &n mannens men ar ocksa monstret
for riket. Sedan ar 2006 &r det de aldre aldersgrupperna fran 45 ar och uppat
som visar en tydlig positiv utveckling med allt fler som uppger en god hélsa.
Norrbotten har hogre forekomst av langvarig sjukdom, besvar efter
olycksfall, ndgon nedsatt funktion eller annat langvarigt halsoproblem, da 41
procent av mannen och 45 procent av kvinnorna uppger detta, vilket kan
jamforas med 37 respektive 41 procent i riket. Det finns socioekonomiska
skillnader dar andelen som mar bra ar signifikant lagre i grupperna med

gymnasial och férgymnasial utbildning i jamforelse med gruppen med hogre

® Folkhalsan i Sverige 2012, Folkhalsoinstitutet.

® www.norrbotten.se/hlv samt www.folkhalsomyndigheten.se (Undersékningen "Halsa pa
lika villkor? 2018”)
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utbildning. En norrbottning med lang utbildning har &nda 6verlag samre
sjalvskattad hélsa &an en person med lang utbildning i genomsnitt i riket.
Inom lanet varierar den sjalvskattade hdlsan i kommunerna bland kvinnor

mellan 52 och 71 procent och bland man mellan 56 och 71 procent.*

Statistiska centralbyrans arliga befolkningsprognos visar att Norrbottens lan
fortfarande ligger langt ner bland lanen i riket vad galler forvantad
medellivslangd vid fodseln (2013-2017) som speglar till stor del pa hur lange
befolkningen lever i dag. Den forvantade medellivslangden &r i l1anet bland
man, 78,9 ar (-1,1 jamfort med riket) och kvinnor 83,3 ar (-0,7 jamfort med
riket). Prognosen for lanets nyfodda pojkar visar att de har den lagsta
forvantade medellivslangden i riket. De inomregionala skillnaderna ar ocksa
stora, uppat 5 ar kan skilja mellan bésta och samsta kommun. Vid jamforelse
med riket ar dock skillnaderna &n storre, en nyfodd pojke i Overkalix

forvantas leva i genomsnitt 8 ar kortare an en pojke fodd i Danderyd.

Norrbotten dr det 1an som har storst skillnad mellan kdnen i medellivslangd.

Forvantad medellivslangd for kommuner i Norrbottens lan, barn fédda 2013-2017.
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Kalla: SCB

19 Haparanda lagst sjalvskattad halsa bland kvinnor &r 2018 och Arjeplog och
Overtorned hogst. Haparanda och Arjeplog lagst bland man och Kiruna, Luled och
Pited hogst sjalvskattad halsa. www.norrbotten.se/hlv
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Vad paverkar?

Okningen av medellivslangden under de senaste decennierna i Sverige
forklarar SCB framférallt fraimst med den minskade dddligheten i hjart-och
karlsjukdomar. Norrbottens lan har fortfarande ett jamforelsevis stort
utrymme for forbattring vad géller minskad dddlighet i hjart- och
karlsjukdomar, vilket forklarar en lagre medellivslangd i lanet. Norrbottens
man har ocksa en hogre dodlighet i psykiska sjukdomar. Hjart-och
karldddlighet kan bekampas genom férandrade levnadsvanor, livsvillkor
eller med medicinska insatser. Férekomsten av hjart- och kérlsjukdom som
dodsorsak ar starkt kopplat till utbildningsniva, till de lagre utbildades
nackdel. Skillnaden i medellivslangd mellan grupper med férgymnasial och
eftergymnasial utbildning har 6kat under de senaste decennierna och
skillnaden &r dryga 5 &r i livslangd.™

Vara stora sjukdomar

Hjart- och kéarlsjukdomar

Ungefar 1000 norrbottningar drabbas varje ar av hjartinfarkt och cirka 270
dor arligen. Norrbotten har det hogsta insjuknandet och dven den hogsta
dodligheten i hjartinfarkt av alla lan i riket trots en minskning under lang
tid."> N&r det galler stroke drabbas cirka 950 norrbottningar arligen, och
cirka 130 dor. Aven har ar insjuknandet och dédligheten hogre bland méan

och kvinnor i lanet an i riket, trots successiv forbattring under lang tid.

1 jvslingden i Sverige 2011-2015” SCB 2016:4

12| 8ldersgruppen 20 &r och uppét ses att lanet har 344 fall av forsta hjartinfarkter
per 100 000 invanare vilket kan jamforas med 277 for riket som helhet. Jamforda
siffror ar aldersstandardiserade vilket gor att skillnaderna som ses inte kan forklaras
av olika aldersstrukturer i befolkningen.
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Insjuknande i hjartinfarkt per 100 000 invanare (forsta) i Norrbottens lan samt riket,
fordelat pa kon. Aldersstandardiserade siffror.
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Hogt blodtryck har blivit vanligare i gruppen 45-64 ar

Riskfaktorer sa som hogt blodtryck och hogt kolesterol kan medicineras for
att forebygga hjartinfarkt och kan paverkas av kostvanor och fysisk aktivitet
liksom tobaksvanor mm. 28 procent av lanets man och kvinnor uppger att
de har hogt blodtryck.Det ar vanligare att ha hégt blodtryck i Norrbotten an i
riket™ och har dkat senaste fyra &ren bland kvinnor. Storst ar skillnaden
mellan Norrbotten och riket i aldersgruppen 45-64 ar dar det har blivit
betydligt vanligare att ha hogt blodtryck jamfort med ar 2006 (se diagram
nedan).

Spridningen i lanets kommuner gar fran 24 till 40 procent bland man dar
Lulea har lagst andel med hogt blodtryck och Haparanda hogst. Bland
kvinnor varierar kommunerna mellan 19 och 39 procent déar Arjeplog och

Jokkmokk har lagst andel och Pajala och Overkalix hogst.

13 www.norrbotten.se/hlv
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Forekomst av hogt blodtryck i Norrbottens lan ar 2006 — 2018 , fordelat pa kon och
aldersgrupp. Jamforelse med riket 2014 och 2018 (roda staplar)
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Kalla: Nationella folkhédlsoenkaten Halsa pa lika villkor, Folkhdlsomyndigheten.

| samband med att antalet aldre i befolkningen ékar blir ocksa antalet

med diabetes typ 2 storre. | den senaste befolkningsundersékningen ar

2018 bland vuxna i Norrbotten uppgav 8 procent av mannen (8 procent i

riket) och 6 procent av kvinnorna (5 i riket) att de hade diabetes.

Diabetes blir framtradande i aldersgruppen 45 och aldre och 6kar med

stigande alder. I aldersgruppen 65-84 ar uppger vara femte att de har

diabetes. Jamfort med &r 2014 har andelen mén i lanet med diabetes

minskat tva procentenheter och ligger nu i niva med riket liksom

kvinnorna i lanet.

19



Andel i befolkningen som uppger att de har diabetes typ 1 eller 2, 16-84 ar, férdelat pa
kon ar 2014 och 2018. Jamfort med riket 2018 (rod stapel)
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Kalla: Nationella folkhalsoenkéten Halsa pa lika villkor, Folkhalsomyndigheten.

Vad paverkar?

Risken for hjart- och karlsjukdom paverkas av alder och arftlighet och aven
levandsvanor. 8 av 10 av all kranskérlssjukdom kan forskjutas eller
forebyggas helt med hjalp av goda levandsvanor sa som att vara rokfri,
undvika alkohol, vara fysisk aktiv samt ha goda kostvanor. Aven risken for
aterinsjuknande kan paverkas med livsstilsatgarder. Norrbottningen roker
cigaretter ungefér sd som riket** och har liksom riket minskat andelen
dagligrokare betydligt. Jamfort med ar 2006 har antalet norrbottningar i alder
16-84 ar som roker dagligen néra halverats till att vara ungefar 14500 ar
2018. Alkoholriskbruk &r mindre férekommande i lanet &n i riket. Dér
norrbottningen sticker ut negativt jamfort med riket vad galler levnadsvanor
och halsorisker &r att inte ha en hélsosam kost liksom att det l&net ligger
nagot lagre vad galler hur vanligt det ar att uppfylla rekommendationer om
fysisk aktivitet. Ungeféar 6 av 10 uppfyller rekommendationer om 150
minuter fysisk aktivitet i veckan. Det &r dock inte mer vanligt att vara
stillasittande 10 timmar eller mer per dag i Norrbotten jamfort med riket.
Hur vanligt det ar med olika risklevandsvanor varierar i lanets kommuner

och har koppling till befolkningens alder, kén och utbildningsniva.*®

146 procent av mannen och 9 procent av kvinnorna i lanet
1> \www.norrbotten.se/hlv samt rapporten Halsa och levandsvanor i Norrbotten ur ett
jamlikhetsperspektiv, Region Norrbotten 2016.
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Tumdrsjukdomar
Var tredje person i Sverige kommer att fa ndgon cancersjukdom under sitt
liv*®. Cancer har blivit vanligare, framfér allt eftersom befolkningen blir allt
aldre. Varje ar far drygt 1 350 norrbottningar en cancerdiagnos, fler man an
kvinnor. Cancerincidensen i Norrbotten &r Iagre an rikets genomsnitt (antal
nya fall per 100 000 i befolkningen). Som en f6ljd av att de flesta
cancertyperna har jamforelsevis lang inkubationstid 6kar férekomsten av
cancer med stigande alder. Trots att fler cancerdiagnoser stalls idag jamfort
med tidigare har dodligheten, det vill sdga antal déda per 100 000 invanare
minskat for tumdérsjukdomar (se diagram nedan). Dodligheten de vanligaste
cancerformerna har minskat senaste aren prostatacancer och bréstcancer och
ligger oférandrat nér det galler tjock- och andtarmscancer. Lungcancer har
fortsatt att 6ka bland kvinnor under perioden 2009-2017, men relativt stabil
bland mén i lanet. Den dominerande orsaken till lungcancer dr rékning och
antalet lungcancerfall idag speglar rokvanorna for 20 ar sedan och langre
tillbaka.

Utveckling Over tid av antal nya fall maligna tumdrer samt antal déda i tumérsjukdomar
per 100 000 invanare i Norrbottens lan samt riket (dldersstandardiserade)
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Kalla: www.socialstyrelsen.se (Dodsorsaksregistret samt Cancerregistret)

161177.se om cancer.
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Ar 2017 insjuknade 249 man, och 65 personer dog i Norrbotten, som féljd av
prostatacancer. Brostcancer drabbade samma ar 251 kvinnor. Den cancer
som emellertid orsakade flest dodsfall bland kvinnor var lungcancer med 51
dodsfall. Andra exempel pa cancersjukdomar som orsakar manga dodsfall &r
tjocktarmscancer och cancer i bukspottkérteln.*” Det &r betydligt fler som
insjuknar &n som dor i cancer. Nast efter att fa brost- och prostatacancer ar

lungcancer samt tjocktarmscancer vanligast i lanet.

Hudcancer och malignt melanom &kar tydligt bland kvinnor och mén i riket
(framforallt s6dra Sverige) och dven kvinnor i Norrbotten, dock ej lika
tydligt bland mén i lanet. Liksom i 6vriga norra lan, ligger insjuknandet
betydligt 1agre i Norrbotten an i sédra lanen.

Insjuknande i hucancer (malignt melanom och &vrig hudcancer) i Norrbotten samt riket,
ar 1990-2017. Matt: Fall per 100 000 invanare
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Kélla: Socialstyrelsen (Cancerregistret)

Vad paverkar?

Manniskor i alla aldrar kan fa cancer. De flesta som far cancer ar dock &ldre,
dver 65 ar. Det beror dels pa att sjalva aldrandet paverkar cellerna, dels pa
att det tar lang tid for en cellforandring att utvecklas till cancer. 5-10 procent
av all cancer beror av arftliga faktorer. ** Ungefér en tredjedel av alla
cancerinsjuknanden kan forebyggas genom livsstilsatgarder. Att minska
tobaksrokningen &r den viktigaste atgarden, halsosam kost ar ocksa en viktig

faktor. Genom att minska Overvikten, dta mer gront och mindre charkuterier

17 Statistik om nyupptéckta cancerfall 2017, Socialstyrelsen.
81177.se
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och rott kott kan risken for cancer minskas. Andra satt ar att undvika

alkohol, réra pa sig regelbundet och vara forsiktig i solen.

Manniskors livsstil har till viss dess koppling till utbildningsniva och det
finns samband mellan olika typer av cancer och utbildning. Insjuknande i
vissa maligna tumdrer som exempelvis kolon- och tjocktarmscancer samt
lungcancer ar vanligare vid kort utbildning, samtidigt som vissa
cancerformer nagot mer forekommande i grupper med lang utbildning, ex

vis hudcancer och brést- samt prostatacancer™.

19 Bilaga Statistik om nyupptackta cancerfall 2017, Socialstyrelsen.
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Fetma och 6vervikt

Fetma réknas som en sjukdom och okar framforallt risken for en méngd
andra sjukdomar som till exempel hogt blodtryck, diabetes typ 2, olika
former av tumdérsjukdomar, leversjukdomar, demens, depressioner,
belastningsskador i lederna mm. Overvikt &r inte en sjukdom men

kroppsvikten ar ohalsosamt hog och risk finns att 6verga till fetma.

Overvikt och fetma har 6kat bade i lanet och riket sedan senaste mitningen
ar 2014 da befolkningen sjélva i nationella folkhalsoenkéten fick uppge
langd och vikt, men dven pa langre sikt ses en 6kning. 60 procent av man i
lanet har fetma eller 6vervikt (58 procent i riket) varav 19 procent (16
procent i riket) har fetma. 51 procent av kvinnorna i lanet har fetma eller
Overvikt (45 procent i riket) varav 18 procent har fetma. Fetma har 6kat med
ca 4 procentenheter sedan ar 2006 vilket betyder att det sammantaget ar
cirka 37 000 personer i Norrbotten i aldern 16-84 ar som lider av fetma. Nar
aven Overviktiga laggs till &r siffran uppe i ca 112 000 norrbottningar.
Vanligast ar fetma och 6vervikt i aldern 45-64 ar, dar var fjarde norrbottning

lider av fetma, vilket kan jamféras med var femte i riket.?’

Kommunen med hogst andel fetma bland man i lanet ligger pa 33 procent
och lagst andel pa 15 procent (Géllivare och Haparanda ligger hogt medan
Jokkmokk och Lulea ligger lagt). Bland kvinnor &r hogsta vardet 22 procent
och lagsta 16 procent (Jokkmokk och Alvsbyn ligger hogt medan Overkalix
och Kalix ligger lagt).

20 \www.norrbotten.se/hlv
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Overvikt och fetma i Norrbottens 1an per 8ldersgrupp &r 2006- 2018, jamfort med riket
2014 och 2018 (réda staplar)
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Kélla: www.folkhalsomyndigheten.se (Undersékningen "Halsa pa lika villkor?”)

Vad paverkar?

Overvikt och fetma kan bero pd méanga olika saker. Framférallt handlar det
om levnadsvanor. Det vill séga, att ménniskor ror sig for lite samtidigt som
kaloriintaget &r for stort.?* Tillgangligheten p& lask, godis och snabbmat
paverkar. Alkohol innehaller ocksa manga kalorier. Stillasittande, bland
annat pa grund av att manga sitter lange och tittar i olika typer av skarmar.
Arftligheten har ocksé betydelse, nar det géller forméga att lagra fett. Stress,
somnbrist, hogre alder kan ocksa gora att det ar lattare att fa overvikt eller

fetma. Aven vissa sjukdomar och ldkemedel kan paverka.

Nar jamforelser gors mellan norrbottningar med kort, mellan och lang
utbildning ses att den hdgsta andelen fetma finns i grundskolenivagruppen
dar var 25 av 100 norrbottningar lider av fetma jamfért med 16 av 100 i

gruppen med eftergymnasial utbildning.?

Psykisk ohéalsa

Psykisk ohalsa ar ett brett begrepp och innefattar allt fran stress och

nedstamdhet till psykiska sjukdomar som raknas till kroniska sjukdomar.
Sjalvskattad psykisk hélsa och besvar

Nar befolkningen sjalv far rapportera om nedsatt psykiskt vélbefinnande, hor

Norrbotten till de 1an som har nagot lagre andel med nedsatt psykisk hélsa

2L www.1177.se
22 Jamforelser i gruppen 25-74 ar, Oppna Jamforelser folkhdlsa 2018, SKL.
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och lagre andel som &r stressade. 15 procent av befolkningen i lanet uppger
psykiskt nedsatt valbefinnande ar 2018 vilket &r signifikant lagre an rikets
genomsnitt pd 17 procent. Aven nar det galler sjukskrivningar pa grund av
psykiska diagnoser ligger lanet Iagre an riket som helhet. Det &r dock den
sjukskrivningsorsak som har vuxit snabbast i Norrbotten liksom i riket under
en langre period. Kvinnor drabbas oftare &n man bade nar det galler
sjalvrapporterat nedsatt vélbefinnande, stress och av sjukskrivningar for

psykiska diagnoser.

Nedsatt psykiskt valbefinnande Norrbottens lan 2018, fordelat pa koén och alder jamfort
med riket 2014 och 2018 (roda staplar). Laga siffror onskas!
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Kalla: www.folkhalsomyndigheten.se (Undersékningen "Halsa pa lika villkor?”)

Att vara stressad ar en riskfaktor bade for den psykiska och fysiska halsan.
Bade i lanet och riket har forekomsten av stress i befolkningen dkat senaste
tio aren. 10 procent av mannen och 16 procent av kvinnorna i lanet ar ganska
eller valdigt mycket stressade vilket 4nd &r signifikant lagre &n i riket.”®
Framforallt har stress dkat bland unga i ldersgruppen 16-29 ar. Aven nar det
galler besvar av dngslan, oro eller angest har senaste fyra aren betytt tydliga
okningar och framforallt i yngsta aldersgruppen. Kvinnor har besvar av
angslan, oro eller angest i storre utstackning &n man. 29 procent av mannen
och 41 procent av kvinnorna i lanet uppger sig ha antingen latta eller svara
besvar av angslan, oro eller angest, vilket motsvarar nara 70 000

norrbottningar i aldern 16-84 ar. En 6kning med ca 10 000 sedan ar 2014. Ca

2% 12 respektive 19 procent i 4r ganska eller valdigt mycket stressade i riket ar 2018.
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10 000 norrbottningar i aldern 16-84 ar har svara besvar av angslan, oro eller
angest.

Latta och svara besvir av dngslan, oro eller angest i Norrbottens lan 2006-2018,
fordelat pa kon och alder jamfort med riket 2014 och 2018 (roda staplar).
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Kalla: www.folkhalsomyndigheten.se (Undersokningen "Halsa pa lika villkor?”)

Psykiska diagnoser i varden samt sjalvmord

Patientregistret for specialiserad 6ppenvard hos Socialstyrelsen visar att bade antal
patienter och antal per 100 000 invanare har 6kat i Norrbotten nar det galler diagnoser
kopplade till depression och &ven stressrelaterade besvar. Forstamningssyndrom sa
som depression sa har 6kat och lanet har narmat sig rikets nivaer. Stressrelaterade,
neurotiska syndrom ar fortfarande mer forekommande i riket &n i lanet men det har

Okat tydligt i Norrbotten.
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Antal patienter/100 000 inv i specialicerad 6ppenvard med diagnoser
férstdmningssyndrom (depression, manier mm) samt neurotiska stressrelaterade
syndrom i Norrbotten jamfort med riket i aldern 20-64 ar aren 2013-2017.
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Kélla: Patientregistret for specialiserad dppenvard, Socialstyrelsen.

Varje ar begar ungefar 1200 personer i Sverige sjalvmord. | lanet mellan 20
och 40 personer varje ar. Sjalvmord som dodsorsak ar betydligt vanligare
bland méan &an kvinnor. 7 av 10 av alla begangna sjalvmord begas av man. Att
d6 pa grund av sjalvmord &r nagot vanligare bland mén i Norrbotten &n méan
i riket. Aven bland unga ses att antal sjalvmord per 100 000 i &ldersgruppen,
ar aningen hogre i Norrbotten an i riket bland bade unga kvinnor och unga

man. Senaste aren ses dven en 6kning bland unga i lanet som inte ses i riket.

3 procent av norrbottningarna i aldern 16-84 ar uppger att de har haft tankar
om att ta sitt liv under senaste 12 manaderna vilket ar i niva med riket.

Vanligast ar det bland yngre i alder 16-29 ar.
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Sjalvmord i befolkningen totalt, 15 &r och aldre, ar 2004-2013. Antal per 100 000 invanare.
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Kalla: Socialstyrelsen (Dédsorsaksregistret)

Sjalvmord som dodsorsak bland éldre, 75 ar och uppat, ar ungefar lika
vanligt i lanet som i riket bland méan. Bland kvinnor i lanet ar det mindre

forekommande an i riket.

Sjalvmord i befolkningen 75 ar och aldre, fyradrsmedeltal. Antal per 100 000 invanare.
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Aldres halsa och sjukdomar
Andelen som ar éldre i vart samhalle utgor en allt stérre grupp.

Medellivslangden okar kontinuerligt och i manga kommuner i Norrbotten
ar inflédet av unga medborgare lagt. Manga kommuner i Norrbotten har
redan idag en hdg andel aldre. Aldre personer har en 6kad risk att drabbas
av sjukdomar som demens, hjértsvikt, karlkramp, benskérhet som bidrar
till hoftfrakturer och andra frakturer, aldersdiabetes med komplikationer,
stroke och Parkinsons sjukdom. Dessutom tillkommer ofta

aldersrelaterad forsamring av syn och horsel.

Aldre mér idag battre 4n p& lange och den sjalvskattade allmanhalsan
Okar successivt bade i lanet och riket och sa aven medellivslangden.
Mycket talar for att sjukligheten forskjuts till aldre aldrar vilket gor att
gruppen mycket aldre blir &nnu viktigare att halla koll pa. Jamfort med
riket i har aldre i Norrbotten ett nagot samre halsolage nar det galler
fysisk halsa. Den sjédlvskattade halsan ar lagre bland man da endast 53
procent av dldre mén i lanet uppger god sjalvskattad halsa jamfort med
60 procent i riket . Bland kvinnor uppger 54 procent en god halsa jamfor
med 56 procent i riket bland 65-84 aringar vilket inte skiljer sig
signifikant. Det ar ocksa vanligare med hogt blodtryck bland aldre i lanet
an i riket liksom att ha en langvarig sjukdom. Nar det galler psykiskt
valbefinnande rapporterar &ldre i lanet overlag ett battre psykiskt
vélbefinnande &n yngre, det & mindre vanligt att ha suicidtankar och
rapportera besvar av stress eller angest, oro eller dngslan.

Mindre an var tionde norrbottning mellan 65 och 84 ar roker dagligen
vilket ar i niva med riket men ocksa i niva med genomsnittet i lanet totalt.
Ingen tydlig 6kning eller minskning ses 6ver de senaste tio aren. Nara en
av fem lider av fetma bland 65-84 aringar i Norrbotten — detsamma géller
i riket. Overvikt och fetma okar bland dldre mén i lanet och riket. Att ha
en balanserad kost ar en utmaning for lanet i stort men ocksa bland aldre
dar Norrbotten visar lagre andel som &ter ex vis gronsaker och frukt
regelbundet. Positivt ar att tidigare undersokningar visat att det blir allt
vanligare bland aldre att vara fysiskt aktiv varje dag. Liksom i 6vriga
aldersgrupper ar halsoproblem bland &ldre mycket tydligt kopplade till

socialklass. Personer med kort utbildning rapporterar sin halsa som samre
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an personer med l&ngre utbildning. Bland de med kort utbildning finns
ocksa fler som har langvariga sjukdomar och vark. Klasskillnader bland
aldre torde till stor del vara ett resultat av ojamlika forhallanden tidigare i
livet. Det finns en Klar relation mellan inkomst och halsa. Ju hdgre

inkomst desto lagre &r sannolikheten for ohélsa.

Hogt blodtryck, diabetes, vark vanligare bland éldre

Gruppen 65 ar eller aldre &r ur halsosynpunkt en heterogen grupp. Det
finns skillnader i halsa mellan aldrarna narmast alderspension och efter
75 arsaldern. Forekomsten av vark i rorelseorganen 6kar med 6kande
alder bland kvinnor. Var fjarde kvinna och man som &r 65 ar eller aldre
har svara besvar vark, mer an varannan har hogt blodtryck och en av fem

man och kvinnor uppger att de har diabetes.

Knappt en av 10 6ver 65 ar har demenssjukdom men varannan éver 90
ar

Socialstyrelsen uppger att atta procent av alla som &r 65 ar eller aldre och

nastan halften av alla som ar 90 ar eller dldre har en demenssjukdom. Det

ar ovanligt att en demenssjukdom drabbar personer under 65 ar. Det finns

inget som tyder pa att risken att insjukna i demens har okat under senare

ar men att den dkande andelen éldre i befolkningen kommer att medfora

fler personer med demens.

Drygt en av 10 6ver 65 ar har depression
Socialstyrelsen uppskattar dven att mellan 12 till 15 procent av
befolkningen over 65 ar har depression. Aven angestsjukdomar bland
aldre &r vanligt och forekommer ofta tillsammans med depression. Aldre
personer anvander regelbundet psykofarmaka i betydligt hdgre
utstrdckning &n yngre personer. Det &dr viktigt bland &ldre att inte
behandlas med oldmpliga psykofarmaka, som Okar risken for
biverkningar i form av minnesstérningar och fallolyckor. Det finns en
hogre forekomst av psykisk ohalsa hos de personer som har insatser fran

aldre-omsorg eller kommunal halso- och sjukvard an hos éldre som inte
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har insatser frdn kommunen.?* Jamfort med riket tycks lanets aldre ha en
nagot battre psykisk hélsa sett till hur vanligt det ar att ha suicidtankar,
besvaras av angslan oro eller angest samt hur vanligt det ar att uppsoka
vérd pa grund av psykiska diagnoser.?®

Antal aldre patienter/100 000 inv i specialicerad 6ppenvard med diagnoser

forstamningssyndrom (depression, manier mm) samt neurotiska stressrelaterade
syndrom i Norrbotten jamfort med riket i aldern 65 ar eller aldre, aren 2013-2017.
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Kalla: Socialstyrelsens patientregister, specialiserad dppenvard.

Lattare somnbesvar vanligare bland aldre och framfdérallt kvinnor
Det ar inte ovanligt att aldre har problem med &ngslan och oro eller
somnbesvar, sédrskilt bland kvinnorna. Senaste
befolkningsundersdkningen i Norrbotten 2018 visade att minst fyra av tio
aldre kvinnor hade somnbesvéar men som i huvudsak var latta besvar.
Svarare somnbesvar ar lika fordelat 6ver aldersgrupperna, ca 5 procent av

befolkningen.

2 Oppna jamforelser — Psykisk ohalsa hos personer 65 &r och aldre — Uppféljning
av vard och omsorg vid psykisk ohalsa hos aldre (2018)
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Vanligaste sjukdomen att sjukhusvardas for bland aldre ar hjart- och
karlsjukdomar
De vanligaste sjukdomarna som aldre 6ver 65 vardas vid sjukhus for ar
sjukdomar i cirkulationsorganen, skador, sjukdomar i andningsorganen
och tumorer. En relativt stor grupp &r aldre vardas under utredning och
har inte blivit klassificerad till nagon specifik diagnos (Socialstyrelsen,
slutenvardsregistret). Den vanligaste orsaken att ha kontakt med

primarvarden bland &ldre ar hogt blodtryck och diabetes.

Antal vardtillfallen i slutenvarden under 2017 i Norrbottens lan patienter 65 ar eller
aldre

B Man Kvinnor
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S00-T98 Skador, forgiftningar och...
R0O0-R99 Symtom, sjukdomstecken...
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K00-K93 Matsmaltningsorganens...
MO00-M99 Sjukdomar i...
NOO0-N99 Sjukdomar i urin- och...
A00-B99 Vissa infektionssjukdomar...

G00-G99 Sjukdomar i nervsystemet
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Kalla: Socialstyrelsens slutenvardsregister

Fallskador bland aldre och hoftfraktur
Skador &ar en vanlig orsak till att aldre vardas vid sjukhus enligt
patientregistret. Kvinnor ar mer drabbade dn man. Frakturer pa grund av
fall ar vanliga skador som ofta medfor sjukhusvard. Fallolyckorna bland
aldre sker oftast i eller utanfér bostaden. Norrbotten ar en av de
l&n/regioner som har legat hogt nér det galler fallolyckor som medfor
sjukhusvard bland &ldre. 53 per 1000 i befolkningen i aldern 80 ar eller
dldre rdkade ar 2015-2017 ut for fallolycka i lanet som kréavde
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sjukhusvard vilket ar 10 farre an 2013-2015 och lagre an rikets
genomsnitt pa 58 per 1000 personer. Variationen i lanets kommuner lag
under samma period pa 41-67 fall per 1000 invanare 80 ar eller &ldre i
kommunen. Jokkmokk lagst och Overkalix hogst.

En vanligt forekommande diagnos efter fall bland &ldre ar hoftfraktur (varav
hélften ar frakturer pa den egentliga larbenshalsen). Region Norrbotten har
ungefér 600 hoftfrakturpatienter arligen dar de allra flesta ar 65 ar eller
aldre. Risken att fa hoftfraktur ar hogre bland kvinnor och med stigande
alder, eftersom kopplat till bland annat benskorhet, osteoporos.
Hoftfraktur tillhor de mest vardkravande grupperna inom sjukvarden.
Alla dessa patienter behover operation och sjukhusvard. De konsumerar

inom ortopedin 25 procent av samtliga varddagar pa sjukhus.

Insjuknande i hoftfraktur har minskat senaste aren i Norrbotten men i och
med att antalet aldre okar sa har antalet patienter legat relativt stabilt.
Medelaldern for att drabbas av hoftfraktur ar 82 ar. Patienter med hoftfraktur
I6per 2,5 ganger hogre risk att fa en ny osteoporosbetingad fraktur.

Dédligheten &r 6kad med 15-25 procent aret efter en hoftfraktur?.

Osteoporossjukdom ar relaterad till vissa riskfaktorer som lag vikt,
arftlighet for fraktur och rékning. Fysisk aktivitet med dagliga
promenader har visat sig minska risken for frakturer. Aven nutritionen
har betydelse for osteoporos och frakturer. Lakemedelsbehandling har
ocksa visat sig vara gynnsam, t.ex. forebygger lakemedelsbehandling av
aldre med uttalad osteoporos och prevalenta frakturer nya frakturer battre

an hos patienter utan fraktur.?

% Rikshoft 2015.Arsrapport. http:/rikshoft.se/wp-
content/uploads/2013/07/%C3%85rsrapport_2015.pdf
2" |_akartidningen 2006:40:103.
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Bilaga: Levnadsvanor

Enligt Socialstyrelsen &r tobak, riskbruk av alkohol, otillréacklig fysisk
aktivitet och ohdlsosamma matvanor det som ligger bakom runt en

femtedel av den samlade sjukdomsboérdan i Sverige.

Kostvanor
Lagt intag av frukt och grént (rekommenderat intag 500 gram/dag) finns
med pa WHO:s lista 6ver de tio storsta riskfaktorerna for bade man och
kvinnor vid sjukdomsbdrda i hdginkomstlander. Frukt och gronsaker
innehaller viktiga naringsamnen som kan skydda mot olika typer av
sjukdomar, bland annat mot cancer och hjart- och karlsjukdomar.
Endast 3 av 100 man och 9 av 100 kvinnorna i Norrbotten &ter frukt och
gronsaker enligt rekommendationen om 5 ganger om dagen, att jamfora
med 5 och 11 av 100 av mé&nnen och kvinnorna i riket. Varken i l&net

eller riket ats darmed frukt och gronsaker i den utstrackning som behovs.

Hur ofta en ater frukt och gronsaker ar en bra indikator pa hur halsosam
kosten ar dverlag som en person &ter. Darfor ar det allvarligt att ndrmare
halften av mannen i lanet och var fjarde kvinna ater sa lite frukt och
gronsaker att det ar kopplat till halsorisk. Det &r betydligt vanligare att ha

riskabla kostvanor i Norrbotten an i riket.

Kostvanor tycks inte ha blivit battre senaste 10 aren sett till nationella
folkh&lsoenkéaten. Livsmedelsverkets slutsatser efter sina
kostundersokningar 2010/11 var att svenskarna &ter for lite gronsaker,
frukt, fisk, fibrer, och fullkorn och for mycket socker, mattat fett och salt.
Battre matvanor skulle fa stor effekt pa folkhélsan. Men for att lyckas

kravs stora insatser, bade av samhéllet och av individen.
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Andel i Norrbotten som ater riskabelt lite frukt och gronsaker (0-1.3 ggr/dag), fordelat
pa aldersgrupp och kon. Jamfort med riket 2014 och 2018 (réda staplar)
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Daglig rokning

Rokningen har minskat i Sverige &nda sedan mitten av 1980-talet. H6jd skatt
pa tobak och ny lagstiftning for rokfria miljoer ar tva atgarder som antas ha
bidragit till minskningen (www.folkhalsomyndigheten.se).

Totalt uppger 6 av 100 méan och 9 av 100 kvinnor att de roker dagligen
vilket ar en betydlig minskning sedan 2006. 2018 ars folkhalsoenkat
visade att den storsta gruppen rokare i Norrbottens lan finns bland
kvinnor i medelaldern, 45-64 ar. Dar har dock ocksa den storsta
minskningen skett med en halvering av andelen dagligrokare sedan ar
2006. Yngsta aldersgruppen 16-29 roker minst, med 4 av 100
dagligrokare. Skolskaterskornas arliga halsosamtal visar ocksa en
betydande minskning sedan ar 2009 av elever i arskurs sju samt arskurs

ett pa gymnasiet som har provat roka.
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Utveckling andel dagligrokare i Norrbotten fordelat pa aldersgrupp och kon. Jamfort
med riket 2014 och 2018 (réda staplar)
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Riskabla alkoholvanor mats i nationella folkhalsoenkaten via ett index

framtaget av WHO via fyra fragor om hur mycket och ofta man dricker

samt ar berusad. | 1anet har ungefar 17 av 100 man riskabla alkoholvanor

och 10 av 100 kvinnor, ar 2018, vilket &r nagot lagre an i riket. Det ar

vanligast med riskbruk i aldersgruppen 16-29 ar och dar ar ocksa

koénsskillnaden som minst, drygt 20 procent har riskbruk (25 procent i riket i

samma aldersgrupp). Riskbruk av alkohol har minskat senaste 10 aren bland

unga men okar successivt i aldsta aldersgruppen, 65-84 ar.

Att ha provat dricka alkohol har minskat betydligt senaste aren bland

gymnasielever och arskurs sju.
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Utveckling andel i Norrbotten med alkoholriskbruk, fordelat pa aldersgrupp och kon.
Jamfort med riket 2014 och 2018 (r6da staplar).
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Fysisk aktivitet

Fysisk inaktivitet &r enligt VVarldshélsoorganisationen (WHO) den fjarde
storsta orsaken till for tidig dod i befolkningen i héginkomstlander. De
sociala skillnaderna &r fortfarande stora nér det géller levnadsvanor. Det
ar kant sedan tidigare att personer med lang utbildning och god ekonomi
oftare ar mer fysiskt aktiva an personer med lag inkomst och kort
utbildning. Personer med nagon form av funktionsnedsattning visar ocksa
en Overrepresentation av stillasittande och ohédlsosamma levnadsvanor i

stort.

62 procent av mannen i lanet och 60 procent av kvinnorna i lanet &r
fysiskt aktiv 150 minuter i veckan, vilket &r l1agre an rikets 64 procent
bland mén och kvinnor. Yngre uppnar rekommendationen om 150
minuter i veckan i hogre grad &n &ldre. Nér det galler stillasittande 10
timmar per dag eller mer &r nivaerna samma i lanet och riket. 24 av 100
man och 17 av 100 kvinnor i lanet ar stillasittande 10 timmar eller mer
per dag. Det ar vanligare bland yngre &n &ldre att vara stillasittande samt

vanligare bland man &n kvinnor.?®

28 \www.norrbotten.se/hlv
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Nar gymnasieeleverna i arskurs 1 i Norrbotten ombes rakna ihop sin
dagliga fysiska aktivitet, skoltid och fritid sammanslaget, anger 80
procent att de idrottar/motionerar/ror pa sig sammanlagt 60 minuter per
dag mer an 3 dagar i veckan. Stillasittande framfor skarm minst tre
timmar om dagen ar ungefér lika vanligt, det vill s&ga ndrmare 8 av 10
gymnasieelever i ar 1.

Andel i Norrbotten som ror enligt rekommendation fordelat pa aldersgrupp och kon, ar
2018. Jamfort med riket 2018 (rod staplle)
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