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Statistikens kvalitet

1. Relevans

Folkhdlsomyndigheten har ett nationellt ansvar for folkhdlsofragor. Myndighetens
uppgift ér att frimja en god och jdmlik hélsa, férebygga sjukdomar och skador
samt verka for ett effektivt smittskydd och skydda befolkningen fran olika former
av hélsohot. Myndigheten samordnar de nationella vaccinationsprogrammen pé
nationell niva och bedriver systematisk uppfoljning av nationella
vaccinationsprogram. Detta arbete genomfors bland annat med hjélp av data fran
det nationella vaccinationsregistret (NVR).

1.1 Andamal och informationsbehov

1.1.1 Statistikens &ndamal

Syftet med statistiken dr att ge en arlig redovisning av vaccinationstickningen och
dess utveckling dver tid for de sjukdomar som omfattas av
barnvaccinationsprogrammet. Statistiken ger dven en 6verblick over
vaccinationstidckningen pa bade nationell och regional niva.

1.1.2 Statistikanvandares informationsbehov

Statistiken anvands i forsta hand av smittskyddslékare, regioner och kommuner
samt av barnhélsovard och elevhélsa. Statistiken anvénds som underlag for
analyser, uppfoljning och beslut pa bade nationell och regional niva.

Statistiken anvdnds ocksa av internationella organisationer, saisom UNICEF och
WHO, samt av forskare, media och allménhet. Statistiken anvinds dven inom
rapporteringen for Agenda 2030.

Statistiken anvinds dven internt av Folkhdlsomyndigheten.

Folkhélsomyndigheten samverkar regelbundet med regionernas
smittskyddsenheter, regionernas barnhélsovardsenheter och yrkesorganisationer
relevanta for elevhélsan.

1.2 Statistikens innehdll

De statistiska malstorheter som redovisas &r vaccinationstdckningen, det vill siga
hur stor andel av folkbokf6rda barn i vissa aldrar som &r vaccinerade mot
sjukdomar inom barnvaccinationsprogrammet per kalenderar. En forteckning dver
barnvaccinationer som ingar i Sveriges officiella statistik finns i tabell 1 nedan.



1.2.1 Objekt och population

Intresse- och mélobjekt utgdrs av barn 1 vissa &ldrar utifran vaccinationsschemat

nér respektive vaccin och vaccindos ska ges.

Intressepopulationen utgdrs av barn i vissa aldrar som &r vaccinerade enligt

barnvaccinationsprogrammet och som bor i Sverige. Méalpopulationen utgdrs av
barn i vissa aldrar som &r vaccinerade enligt barnvaccinationsprogrammet och som
ar folkbokforda i Sverige den sista december under statistikaret. Malpopulationen
ticker séledes inte helt och héllet in intressepopulationen. Exempelvis ingér
asylsokande och pappersldsa i intressepopulationen men inte i malpopulationen,
eftersom de inte ar folkbokforda. Trots denna skillnad kan intresse- och
malpopulationerna anses stimma vil overens, eftersom de allra flesta objekt i

intressepopulationen ingar i mélpopulationen.

1.2.2 Variabler

Statistikens observationsvariabler, tillika malvariabler, utgors av
registerinformation fran NVR. Dartill tillkommer bakgrundsvariabler och
ndmnardata frén folkbokforingsdatabasen.

Tabell 1. Vaccinationer for barn i olika dldrar och typ av vaccin.

Malvariabel

Vaccination mot
rotavirus

Vaccination mot
rotavirus

Vaccination mot
DTP-polio-Hib-HepB

Vaccination mot
DTP-polio-Hib-HepB

Vaccination mot
pneumokocker

Vaccination mot
pneumokocker

Vaccination mot
MPR

Vaccination mot
DTP-polio

Vaccination mot
MPR

Observationsvariabel

1-8ringar vaccinerade mot rotavirus
med minst 1 dos.

1-3ringar vaccinerade mot rotavirus
med 2 doser.

2-8ringar vaccinerade mot difteri,
stelkramp, kikhosta, polio, Haemophilus
influenzae typ b och hepatit B (DTP-
polio-Hib-HepB) med minst 1 dos.

2-dringar vaccinerade mot difteri,
stelkramp, kikhosta, polio, Haemophilus
influenzae typ b och hepatit B (DTP-
polio-Hib-HepB) med 3 doser.

2-8ringar vaccinerade mot
pneumokocksjukdom med minst 1 dos.

2-dringar vaccinerade mot
pneumokocksjukdom med 3 doser.

2-8ringar vaccinerade mot massling,
pdssjuka och réda hund (MPR), dos 1

6-3ringar vaccinerade mot difteri,
stelkramp, kikhosta och polio (DTP-
polio), dos 4.

9-8ringar vaccinerade mot massling,
pdssjuka och réda hund, dos 2.

Kommentar

Barn som har en registrerad dos given
frdn och med &lder for dos 3 enligt
schemat antas vara vaccinerat med 3
doser.

Barn som har en registrerad dos given
frdn och med &lder for dos 3 enligt
schemat antas vara vaccinerat med 3
doser.

En dos given frén 12 manaders dlder
raknas som dos 1.

Vaccination given fr&n och med 4 &rs
dlder antas vara dos 4 enligt schemat
for barnvaccinationsprogrammet.

Vaccination frdn och med 5 &rs &lder
antas vara dos 2 enligt schemat for
barnvaccinationsprogrammet.



Malvariabel

Vaccination mot HPV

Vaccination mot HPV

Vaccination mot HPV

Observationsvariabel

12-8ringar vaccinerade med minst 1
dos HPV-vaccin.

12-&ringar vaccinerade med 2 doser
HPV-vaccin.

Barn och ungdomar i ldrarna 11-17 ar
vaccinerade med minst 1 dos HPV-
vaccin.

Kommentar

Redovisas per kon.

Redovisas per kon.

Redovisas per kon. HPV-vaccination av
pojkar startades med pojkar fédda frén
och med 2009, darfor finns inte

uppgifter om vaccinationstdckning
bland pojkar fodda fore 2009.

Barn och ungdomar i ldrarna 11-17 ar
vaccinerade med 2 doser HPV-vaccin.

Vaccination mot HPV

och med 2009, darfor finns inte
uppgifter om vaccinationstdckning
bland pojkar foédda fore 2009.

Vaccination given fr&n och med 14 8rs
dlder antas vara dos 5 enligt schemat
for barnvaccinationsprogrammet.

16-8&ringar vaccinerade mot difteri,
stelkramp och kikhosta (DTP), dos 5.

Vaccination mot DTP

Bakgrundsvariabler bestar av demografiska variabler som hdamtas fran
Skatteverkets folkbokforingsdatabas utifrén rapporterat personnummer i NVR. Den
vaccinerades aktuella folkbokforingsort (1an och kommun) hamtas en géang per
dygn fran Skatteverket. Folkbokforingsort avser dér barnet bor vid tillfidllet som
statistiken avser. Aven uppgift om fodelsedatum héimtas fran
folkbokfoéringsdatabasen.

Némnardata, det vill sdga antal barn i vissa aldrar, himtas in frin
folkbokfoéringsdatabasen i form av individdata som sedan aggregeras till data pa
léans- och kommunniva. Uppgifterna himtas frin folkbokforingsregistret den sista
december for det aktuella statistikaret.

Uppgifter om kon, som endast redovisas i statistiken over vaccinationer mot HPV,
himtas frn rapporterat personnummer i NVR. Med kon avses hér juridiskt kon.

1.2.3 Statistiska matt

Sammanfattande méatt utgdrs av andelar, redovisade som procent. Mattet visar
vaccinationstdckningen dar nimnaren utgérs av barn i vissa aldrar som ar
folkbokforda i Sverige och i téljaren finns de barn i samma aldrar medréknade, som
har vaccination rapporterad i NVR och som ocksa éterfinns i ndmnardata.

1.2.4 Redovisningsgrupper

Redovisningsgrupperna som de statistiska mélstorheterna redovisas for ar: riket,
lan och kommun. Lan och kommun avser barnets folkbokforingsort den sista
december for det aktuella statistikaret.

Redovisas per kon. HPV-vaccination av
pojkar startades med pojkar fodda fran



I statistiken redovisas &ldrar som é&r relevanta for uppfoljning for respektive vaccin
per kalenderar. For HPV redovisas dven vaccinationsstatus fordelat pa fodelsear.

Statistiken redovisas inte uppdelat p& kon, med undantag for vaccination mot HPV.
Vaccinationsstatistik avser att visa hur stor andel av befolkningen (oavsett kon)
som har skydd mot sjukdomar inom barnvaccinationsprogrammet. Anslutningen
till vaccinationsprogrammet dr hdg, och analyser har inte visat nagra
konsskillnader. For HPV ér dock kon en relevant variabel. Vaccinationstdckning
bland flickor &r en indikator som anvédnds bade nationellt och internationellt i
arbetet med att utrota livmoderhalscancer. HPV-vaccination av flickor etablerades
ett antal ar tidigare, vilket medfor att vaccinationsprogrammet har omfattat fler
fodelsekohorter av flickor &n pojkar.

1.2.5 Referenstider

Statistiken avser vaccinationstickningen vid slutet av statistikaret och omfattar
samtliga vaccinationer som getts i Sverige och som inrapporterats till NVR med
vaccinationsdatum till och med statistikérets sista dag. Inrapportering av
genomforda vaccinationer till NVR sker kontinuerligt och statistiken avser
kalenderér.

Den aktuella folkbokféringsadressen hdamtas fran folkbokforingsdatabasen érligen
och avser den sista december for statistikéret. Dessa uppgifter anvénds som
underlag till dels redovisningsgrupperna ldn och kommun, dels nimnardata, och
satter ramarna for vad som ska inkluderas i téljardata.



2. Tillforlitlighet
2.1 Tillforlitlighet totalt

Den totala tillforlitligheten paverkas av slumpmaéssiga och systematiska (icke
slumpmassiga) forhdllanden. Tillforlitligheten pa total niva har inte kvantifierats,
eftersom det &r svart att viga samman alla férhallanden som kan tinkas paverka
den. Nedan beskrivs mer i detalj respektive osdkerhetskéllor for statistiken dver
barnvaccinationer baserat pA NVR.

2.2 Osakerhetskallor

De redovisade statistikvirdena ér behédftade med osékerhet. Nir man bedémer hur
olika osédkerhetskallor paverkar statistiken skiljer man pa slumpmaéssiga fel som
forsamrar precisionen i statistiken och systematiska fel som ger upphov till skevhet
1 statistiken.

Ramtickning, till f6ljd av bortfall, dr den osdkerhetskilla som beddms ha storst
paverkan pa statistikens tillforlitlighet. Daremot beddms brister i métning
respektive bearbetning inte snedvrida statistiken i ndgon ndmnvérd utstrackning.

2.2.1 Urval

Barnvaccinationer ar en totalundersékning och inget urvalsférfarande forekommer.

2.2.2 Ramtackning

Rampopulationen utgdrs av barn i vissa aldrar som é&r folkbokforda och
vaccinerade i Sverige enligt det svenska barnvaccinationsprogrammet och som har
rapporterats till NVR. Rampopulationen avgrinsas till barn i vissa &ldrar som fétt
vaccin senast den sista december under statistikéret.

Det finns vissa brister i ramtéckningen i form av undertickning. Undertickningen
beror framfor allt p& underrapportering av vaccinationer till NVR, det vill séga att
alla vaccinationer som utfors i Sverige inte rapporteras till NVR. Undertickningen
forklaras framfor allt av tekniska faktorer, till exempel

e forekomst av manuell inrapportering (parallellt med journalforing)

e glapp vid byte av journalsystem

o lokala problem i 6verforing av uppgifter fran journalsystem till NVR
e brister i rutiner.

Relativt laga tdckningsgrader i vissa kommuner och ldn beror oftast pé dessa
tekniska faktorer.

Négra brister i ramtdckningen pa grund av 6vertdckning finns ddremot inte. I
statistiken ingar de barn med minst en vaccination registrerad i NVR och som



ocksa forekommer i ndmnardata fran Skatteverkets folkbokforingsdatabas. Barn
som har utvandrat eller avlidit finns séledes inte med i statistikunderlaget.

Utover undertéckning for sjdlva rampopulationen finns &ven en viss skillnad
mellan ram- och malpopulationen. Endast vaccinationer givna i Sverige ska
registreras i NVR (rampopulationen). Dédrmed syns inte de vaccinationer som barn
fatt i andra l4nder i registret.

Sammantaget beddms bristerna i dverensstimmelse mellan mal- och
rampopulationen samt tdckningsbristerna i rampopulationen snedvrida statistiken i
viss man. Uppskattningar av storleken pa tdckningsbristen gors med hjélp av
statistik som framstélls av regionerna. Uppskattningarna visar att cirka 2 procent av
vaccinationerna av tvidringarna inte ar registrerade i NVR pé grund av att
vaccinationerna ér givna i andra lénder. Ytterligare cirka 2 procent av
vaccinationerna av tvadringar saknas i NVR pa grund av att vaccinationerna givna i
Sverige inte rapporteras till NVR. Ramtéickning bedoms utgora den storsta
osédkerhetskillan for barnvaccinationsstatistiken.

For att bemota osdkerheten som uppkommer pa grund av bristerna i
rampopulationen har vaccinationstdckningen skattats utifran ett modellantagande.
Se mer om skattningsforfarandet under rubriken 2.2.6 Modellantaganden.

2.2.3 Matning

Uppgifterna samlas in genom att vardgivare rapporterar givna vaccinationer till
NVR. Inrapporteringen kan goras pa tre olika satt:

e helautomatiserad overforing direkt fran en vardgivares journalsystem

e halvautomatiserad dverforing genom att en administrator hos vardgivaren
laddar upp en fil, som exporteras fran journalsystemet, via
Folkhilsomyndighetens webbplats

e manuell inrapportering direkt i ett formulér p& Folkhédlsomyndighetens
webbplats.

Inrapporteringen gors framst genom direktoverforing frén vérdgivarens egna
journalsystem. Manuell inrapportering har minskat 6ver tid och under 2022 gjordes
cirka 4 procent av all inrapportering manuellt.

Overforing till registret gors fran 20 journalsystem. Inom barnhilsovarden ir det
4 journalsystem som star for 66 procent av overforingarna och inom elevhilsan &r
det 2 journalsystem som stér for 97 procent av dverforingarna.

For att komma till rdtta med fel i inrapporteringen genomfors valideringskontroller
av inrapporterade vaccinationer till NVR. Valideringskontrollen gors av alla
variabler och genomf6rs en gang per dygn. Om nagot faller ut som felaktigt i
valideringskontrollen genereras en felpost som NVR-supporten hanterar. Det kan



vara dels uppenbara felaktigheter som supporten sjélv kan rétta, dels fel som kriaver
kontakt med vardgivaren. Tre av variablerna maste vara helt felfria for att kunna
anvéndas i statistiken och det &r personnummer, vaccinationsdatum och vaccin.

2.2.4 Bortfall

Bortfall innebar att utférda vaccinationer inte rapporteras in i NVR (objektbortfall)
eller att variabler som efterfragas i inrapporteringen inte kommer in (partiellt
bortfall). Bortfall medfor att precisionen i statistikvirdena minskar. Bortfall kan
dven leda till en systematisk skevhet i statistiken, ett s& kallat bortfallsfel, om det
inte dr slumpmassigt betingat.

Vissa 1dn har ett storre objektbortfall &n 6vriga. Det &r lite beroende pa vaccin men
det ar framfor allt i Stockholms 1&n som bortfallet &r stérre jAmfort med ovriga lén.
Med deras stora befolkning paverkar detta rikssnittet. Darutover finns dven bortfall
i andra lén, men det har mindre paverkan pé rikssnittet.

Objektsbortfall &r vanligare bland vardgivare med manuell inrapportering dn bland
véardgivare med direktdverforing. Andelen vaccinationer som rapporteras manuellt
skiljer sig at mellan lénen. I Stockholms l4n rapporteras 15 procent av
vaccinationerna manuellt till NVR. For 6vriga lén ér det cirka 1 procent.

En insats som gors for att komma till ratta med objektsbortfallet dr framtagningen
av lansvisa resultatfiler som levereras till respektive l4ns smittskyddsenhet och
barnhilsovérdsenhet. Syftet ar att informera om hur vaccinationstickningen ser ut
enligt uppgifterna som har rapporterats till NVR. Resultatfilen innehéller dven
information om antalet inrapporterade vaccinationer per vardgivare inom lénet.
Resultatfilerna dr ténkta att ge en bild av hur inrapportering ser ut och dirmed ge
underlag for att vidta atgdrder om sé behdvs.

Objektsbortfallet paverkar ramtackningen, se avsnitt 2.2.2 Ramtickning. Partiellt
bortfall bedoms inte paverka den publicerade statistiken.

For att bemota osdkerheten som uppkommer pa grund av objektsbortfallet har
vaccinationstidckningen skattats utifran ett modellantagande. Se mer om
skattningsforfarandet under rubriken 2.2.6 Modellantaganden.

2.2.5 Bearbetning

Fel i statistiken p& grund av bearbetning kan uppsta vid datadverforing,
dataregistrering, kodning och berdkning. Logiska kontroller gors vid
dataregistreringen genom valideringskontroller av inrapporterade vaccinationer till
NVR. De som faller ut i de logiska kontrollerna hanteras dels genom aterkontakt
med vardgivaren, dels genom att NVR-supporten dndrar uppenbara felaktigheter.
Uppgifter som inte korrigeras av vardgivaren har behandlats som bortfall och ingér
inte 1 underlaget till statistiken. Sddana uppgifter dr av marginell betydelse for
statistiken.
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Viss bearbetning genomfors, for att skapa redovisningsgrupperna 14n och kommun
samt juridiskt kon (redovisas endast for HPV-vaccinationer).
Redovisningsgrupperna skapas med hjilp av barnens personnummer och
folkbokforingsort fran folkbokforingsdatabasen.

Bearbetningsfel bedoms ha en marginell paverkan pa den publicerade statistiken.

2.2.6 Modellantaganden

Pé grund av underrapportering och att bara vaccinationer givna i Sverige far
registreras i NVR gors vissa antaganden vid berdkning av vaccinationstdckningen
for att kompensera for dessa begransningar. Antagandena utgér ifran aldrar och
tidpunkter i schemat for barnvaccinationsprogrammet. De flesta barn vaccineras
enligt schemat eller néra tidpunkterna i schemat. Lds mer om antagandena om
doser for olika aldrar i tabell 1 ovan och i bilaga 1.

For att berdkna vaccinationstickningen samlas alla vaccinationer fran databasen for
en given population (folkbokforda vid slutet av statistikaret). Ett dosnummer
genereras utifran barnets alder i dagar vid vaccinationstillfillet.

Eftersom barn i hog grad vaccineras enligt schemat, gors antaganden om doser som
foregér den sista registrerade dosen enligt schemat, &ven om de inte finns
registrerade i NVR. Till exempel gors antagandet att barn som vid 2 ars alder har
en registrerad vaccination mot difteri som ar given i aldersintervallet for dos 3
(utifran aldersgrénser i bilaga 1) dr vaccinerad med 3 doser 4ven om dos 1 och/eller
dos 2 saknas i NVR. Ytterligare ett exempel pa antagande som gors ér att en dos
MPR-vaccin given fran och med 5 érs alder &r dos 2 enligt schemat.

2.3 Preliminar statistik jamfoérd med slutlig

Endast slutlig statistik redovisas.

1



3. Aktualitet och punktlighet
3.1 Framstallningstid

Framstdllningstiden &r cirka 8,5 manader efter referenstidens slut.

3.2 Frekvens

Insamlingen av uppgifter i NVR sker l6pande under éret och statistiken publiceras
arligen.

3.3 Punktlighet

Statistiken publicerades den 14 september 2023 i enlighet med publiceringsplanen
for Sveriges officiella statistik. Las mer om publiceringen pa
Folkhilsomyndighetens och Statistikmyndigheten SCB:s webbplats.

Publiceringskalender for officiell statistik

Myndighetsgemensam publiceringskalender (scb.se)
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/officiell-statistik/publiceringkalender/
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4. Tillganglighet och tydlighet
4.1 Tillgang till statistiken

Den officiella statistiken for barnvaccinationer publiceras forst och frimst som
interaktiva faktablad i visualiseringsverktyget Folkhdlsostudio. Anviandarna kan
ocksa skapa egna interaktiva presentationer med olika diagram och kartor i
Folkhdlsostudio och hdmta ut och spara hela eller delar av tabeller for egen
bearbetning i olika format i Folkhdlsodata. 1 Folkhdlsodata finns dven statistiken
som Oppna data som kan nas via ett APIL.

Folkhélsostudio — interaktiva faktablad

Folkhilsostudio — mojligt att skapa egna visualiseringar

Folkhélsodata
Publiceringen sker enligt publiceringsplanen.

Statistiken kan lamnas ut forst efter att Folkhdlsomyndigheten har publicerat
resultaten for statistikéret.

4.2 Mdgjlighet till ytterligare statistik

Utdver den statistik som publiceras i Folkhdlsostudio och Folkhdlsodata kan
anvéndarna fa tillgang till statistik som inte har publicerats men som befintliga data
ger underlag for. En forutsittning ér att det inte finns négon risk att enskilda
individer rdjs samt att statistiken haller en acceptabel tillforlitlighet. Notera att
specialbearbetad statistik inte ingar i Sveriges officiella statistik. Forfraigan om
specialbearbetad statistik gors via en funktionsbrevlada:

registerhantering@folkhalsomyndigheten.se.

Anvindarna kan dven efter sekretessprovning fa tillgang till mikrodata for
forsknings- och statistikindamal, om Folkhédlsomyndigheten bedomer att det finns
juridiskt stod for att lamna ut de begérda uppgifterna. Begéran om datauttag gors
via en funktionsbrevlada:

registerhantering@folkhalsomyndigheten.se.

Varje forfragan provas separat och det kan tillkomma en kostnad, baserat pa
arbetsinsatsen, for att fa tillgédng till specialbearbetad statistik respektive
pseudonymiserade mikrodata.

4.3 Presentation

Statistik dver barnvaccinationer presenteras i visualiseringsverktyget
Folkhdlsostudio, fraimst genom interaktiva faktablad men &dven genom att
anvindarna kan skapa egna visualiseringar, och i form av tabeller och diagram i
statistikdatabasen Folkhdlsodata.
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Folkhilsostudio — interaktiva faktablad

Folkhéalsostudio — mojligt att skapa egna visualiseringar

Folkhéalsodata

Anvindarna kan ocksa vilja att presentera statistiken 1 tidsserier. Da visas en fotnot
i anslutning till presentationen som tydliggor att statistik fran och med statistikéret
2022 ingar i Sveriges officiella statistik.

4.4 Dokumentation

Dokumentationen av statistiken bestar av denna kvalitetsdeklaration, som kommer
att uppdateras varje ar i samband med att statistiken publiceras. Lds mer om
barvaccinationsstatistiken, NVR och vaccinationsprogrammen pa
Folkhilsomyndighetens webbsidor for NVR.

Statistik om vaccinationer inom barnvaccinationsprogrammet

Nationella vaccinationsregistret

Nationella vaccinationsprogram
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/barnvaccinationer/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/datavisualisering/
http://fohm-app.folkhalsomyndigheten.se/Folkhalsodata/pxweb/sv/A_Folkhalsodata/A_Folkhalsodata/?pk_vid=7de607fef896cdc31681476234c6401b
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/statistikdatabaser-och-visualisering/vaccinationsstatistik/statistik-om-vaccinationer-inom-barnvaccinationsprogrammet/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/vaccinationer/nationella-vaccinationsregistret/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-beredskap/vaccinationer/nationella-vaccinationsprogram/

5. Jamforbarhet och samanvandbarhet

5.1 Jamforbarhet 6ver tid

Statistik om barnvaccinationer enligt barnvaccinationsprogrammet ingar fran och
med statistikaret 2022 i Sveriges officiella statistik, men statistiken har tagits fram
pa liknande sétt dven for statistikdret 2021. Eftersom kvalitetskraven har varit
likvardiga for 2021 och 2022 &r statistiken jamforbar for dessa statistikar.

Jamforelser mellan 2021-2022 och tidigare drgéngar ar dock inte mojliga eftersom
insamlingsforfarandet och statistikunderlaget skiljer sig at. Frdn och med statistikar
2021 redovisas statistiken utifran uppgifter inrapporterade till NVR, medan statistik
for statistikar 2020 och tidigare bygger pa en arlig insamling av aggregerade data
frén alla barnavardscentraler i landet.

5.2 Jamforbarhet mellan grupper

Mojligheter finns for jimforelser mellan 1dn respektive kommuner. I regel kan
statistiken jdmforas mellan dessa redovisningsgrupper. Dock bor jamforelser
mellan lén respektive kommuner med relativt 14g vaccinationstickning géras med
forsiktighet, eftersom detta oftare hinger samman med underrapportering till NVR
an verklig l4g vaccinationstickning. Underrapporteringen forklaras framfor allt av
tekniska faktorer sdsom lokala problem i 6verforing av uppgifter frén
journalsystem eller avsaknad av automatisk 6verforing av journaluppgifter till
NVR. Vidare ska endast vaccinationer givna i Sverige registreras i NVR och darfor
syns inte de vaccinationer som barn fatt i andra l&nder 1 statistiken.

Vaccinationstickningen enligt NVR blir ddrmed l4gre &n den faktiska. Till
exempel var andelen vaccinerade mot méassling, passjuka och réda hund vid 2 ars
alder bland barn f6dda 2018 i genomsnitt 4 procentenheter lagre i NVR jamfort
med andelen vaccinerade enligt den arliga insamlingen av aggregerade data fran
barnhélsovarden.

5.3 Samanvandbarhet i 6vrigt

Delar av statistiken om vaccinationstickning rapporteras till internationella
organisationer som UNICEF och WHO, samt rapporteras inom arbetet med
Agenda 2030. Dessa organisationer publicerar statistiken tillsammans med
motsvarande statistik frén andra linder. Aven om det finns vissa skillnader i savil
utformning av vaccinprogram, insamlingsforfarande och metoder for berdkning av
vaccinationstidckning mellan olika ldnder, bedoms statistiken i huvudsak vara
jamforbar.

Statistik om vaccinationstidckning tas dven fram av barnhélsovéarden och
elevhélsan. Uppgifterna i dessa sammanstéllningar kan dock skilja sig at frdn
Folkhélsomyndighetens statistik, eftersom underlaget inte alltid &r densamma.
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Medan Folkhélsomyndighetens statistik grundar sig pa inrapporteringar till NVR sé
utgdr regionernas egna journalsystem underlag for den statistik de sammanstiller.

5.4 Numerisk dverensstammelse

Det finns inga brister i den numeriska overensstimmelsen mellan olika
statistikvérden.
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Allmanna uppgifter

A. Klassificeringen Sveriges officiella statistik

Fran och med statistikaret 2022 ingar statistiken om vaccinationer inom
barnvaccinationsprogrammet i Sveriges officiella statistik
(barnvaccinationsstatistik fore ar 2022 ar séledes inte officiell statistik). For
statistik som ingér i Sveriges officiella statistik géller sérskilda regler for kvalitet
och tillgénglighet, se lagen (2001:99) och férordningen (2001:100) om den
officiella statistiken samt Statistikmyndigheten SCB:s foreskrifter (SCBFS
2016:17) om kvalitet for den officiella statistiken.

Las mer om lagen, forordningen och foreskrifterna kopplade till officiell statistik
pa riksdagens webbplats och SCB:s webbplats.

Lag (2001:99) om den officiella statistiken

Forordning (2001:100) om den officiella statistiken

Statistiska centralbyrans foreskrifter (SCBFS 2016:17) om kvalitet for den
officiella statistiken

B. Sekretess och personuppgiftsbehandling

I Folkhdlsomyndighetens sérskilda verksamhet for att framstélla statistik giller
sekretess enligt 24 kapitlet. 8 § 1 offentlighets- och sekretesslagen (2009:400).

Vid behandling av personuppgifter, det vill sdga information som direkt eller
indirekt kan hénforas till en person som é&r i livet, géller lagen (2001:99) och
forordningen (2001:100) om den officiella statistiken samt EU:s
dataskyddsforordning (2016/679) och lagen (2018:218) med kompletterande
bestdmmelser till EU:s dataskyddsforordning. Vid personuppgiftsbehandlingen
géller dven lagen (2012:453) om register dver nationella vaccinationsprogram m.m.

Nér det géller rdjande av personuppgifter i den publicerade statistiken finns ett
internt beslut om att réjande av uppgifter om forekomst av vaccination i enlighet
med barnvaccinationsprogrammet (inklusive HPV) inte medfor men for de
individer det berdr (Folkhilsomyndighetens diarienummer 00702-2020).

Mer information om lagar och forordningar kopplat till officiell statistik finns pé
riksdagens webbplats och EU:s webbplats om EU-lagstiftning.

Offentlighets- och sekretesslagen (2009:400)

Lag (2001:99) om den officiella statistiken

Forordning (2001:100) om den officiella statistiken

EU:s dataskyddsforordning (2016/679)
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https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-200199-om-den-officiella-statistiken_sfs-2001-99
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/forordning-2001100-om-den-officiella_sfs-2001-100
https://www.scb.se/om-scb/scbs-verksamhet/regelverk-och-policyer/foreskrifter/sos/scb-fs-201617/
https://www.scb.se/om-scb/scbs-verksamhet/regelverk-och-policyer/foreskrifter/sos/scb-fs-201617/
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/offentlighets--och-sekretesslag-2009400_sfs-2009-400
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-200199-om-den-officiella-statistiken_sfs-2001-99
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/forordning-2001100-om-den-officiella_sfs-2001-100
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/SV/TXT/?uri=celex%3A32016R0679

Lag (2018:218) med kompletterande bestimmelser till EU:s dataskyddsférordning

Lag (2012:453) om register over nationella vaccinationsprogram m.m.

C. Bevarande och gallring

Personuppgifter ska gallras nér de inte langre behovs for sitt andamal, enligt lagen
om den officiella statistiken. Underlaget for den officiella statistiken kan sédgas
bestd av tvé delar, dels uttaget frin NVR som ligger till grund for
statistikredovisningen som utgor officiell statistik dels sjdlva NVR (registret).
Folkhalsomyndigheten har hittills inte gallrat ndgra uppgifter som ligger till grund
for statistikredovisningen. Bevarande och gallring av uppgifterna enligt 19 § lagen
(2001:99) om den officiella statistiken &r under utredning. Nér det géller NVR
(registret) gors ingen gallring.

Lés mer om lagen kopplad till officiell statistik pa riksdagens webbplats.

Lag (2001:99) om den officiella statistiken

D. Uppgiftsskyldighet

Uppgiftsskyldighet foreligger enligt lagen (2012:453) om register over nationella
vaccinationsprogram m.m.

Lag (2012:453) om register over nationella vaccinationsprogram m.m.

E. EU-reglering och internationell rapportering

Det finns ingen reglering p4 EU-niva som berdér NVR. Internationell rapportering
sker genom att delar av statistiken rapporteras till UNICEF, WHO och Agenda
2030.

F. Historik

NVR ir ett hidlsodataregister som regleras enligt lagen (2012:453) om register 6ver
nationella vaccinationsprogram m.m. Folkhdlsomyndigheten har haft ansvar for
registret sedan dess start 2013. Syftet med NVR ér att f6lja upp, utvirdera och
kvalitetssdkra effekten av nationella vaccinationsprogram och covid-19-
vaccinationer. NVR ger mojlighet att fa en kvalitetsséker nationell 6vervakning av
vaccinationstickning, skyddseftekt och eventuella biverkningar.

Statistik utifran underlag frdn NVR har tagits fram sedan statistikéret 2021 (och
ingar i Sveriges officiella statistik sedan statistikaret 2022). Dessforinnan har
statistik om vaccinationstidckning tagits fram utifrén aggregerade data som
rapporterats fran barnhélsovarden till Folkhdlsomyndigheten. Bytet av underlaget
for statistikframstallningen medfor ett brott i tidsserien.
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https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2018218-med-kompletterande-bestammelser_sfs-2018-218
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2012453-om-register-over-nationella_sfs-2012-453
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-200199-om-den-officiella-statistiken_sfs-2001-99
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2012453-om-register-over-nationella_sfs-2012-453

G. Kontaktuppgifter

Statistikansvarig myndighet Folkhdlsomyndigheten

Kontaktinformation Post: Folkhdlsomyndigheten, 171 82 Solna

E-post supportvaccinationsregister@folkhalsomyndigheten.se

Telefon 010-205 20 00
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Bilaga 1. Underlag fér modellantaganden

Tabell 1. Aldersgranser (i dagar) for modellantaganden om dosnummer.

Vaccination mot Dos 0 Dos 1 Dos 2 Dos 3 Dos 4 (a) Dos 5 (b)
Difteri, tetanus, kikhosta, <56 dagar 56-125 dagar 126-319 dagar  320-1459 dagar 14604928 dagar >=4929 dagar
polio, Hib, hepatit B

Pneumokocker - <=125dagar 126-319 dagar >=320 dagar - -
Massling, pdssjuka, roda <=350 dagar  351-1824 dagar >=1825 dagar - - -
hud (MPR)

a) Aktuell for vaccination mot difteri, stelkramp, kikhosta och polio.

b) Aktuell for vaccination for difteri, stelkramp och kikhosta.
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