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Datauttag - ärende Datakälla Föredragande 

RS 2026–01527 Förståelse av livsomständigheter, syssel-sättning 

och vårdkonsumtion hos individer diagnostiserade med lindrig 

emotionellt instabilt personlighetssyndrom: En register- och 

matchad jämförelsestudie 

Huvudman: VGR / Karina Stein 

Ansvarig forskare: Sophie Liljedahl 

I detta projekt vill vi med hjälp av registerdata:  

(a) Kartlägga livsförhållanden samt social och yrkesmässig funktion 

hos personer med mildare former av BPD inom VGR, för att bättre 

förstå behovet av behandling i denna patientgrupp.  

VEGA 

Anna-Karin 

Boström, Sofia 

Karlsson 



 

Datauttag - ärende Datakälla Föredragande 

(b) Undersöka skillnader i kliniska utfall, kliniska symptom, 

funktionsnivå och sysselsättningsgrad, hos personer med BPS före 

som inte fått GPM behandling med individer som fått GPM 

(matchad kontrollstudie). 

Denna ansökan gäller en referensgrupp av individer som inte blivit 

erbjuden GPM-behandling (a).  

Data från personer som fått behandling kommer undersökas i en 

separat arm av denna studie (b, annan ansökan inkommer senare).  

Patienter kommer inte kontaktas. Data kommer inhämtas från 

journaler från psykiatrin inom Sahlgrenska av kliniker i samband 

med att studiepopulationen skapas, data från VEGA behövs för att 

kartlägga annan vårdkonsumtion.  

Studiepopulationen skapas av forskarna. Forskarna kommer 

inkomma med en fil med personnummer till SCB. 

SCB skapar en nyckel för pseudonymisering och förvarar nyckeln, 

och delar den med andre register på Socialstyrelsen, 

Försäkringskassan och Västra Götalandsregionen. Data som begärs 

från Västra Götaland pseudonymiseras med SCB:s nyckel innan 

utlämnande till forskarna. 

Beslut: Godkänns.  

Hanne Carlsen anmäler jäv och lämnar rummet under beslutet.  
 

RS 2026–01107 Den åldrande befolkningen: En epidemiologisk 

approach på en fundamental folkhälsofråga. Åldras vi friska eller 

lever vi längre med sjukdom? 

Huvudman: Karolinska Institutet / Stina Ek 

Ansvarig forskare: Karin Modig 

Syftet med att koppla på Frakturegistret är att  

i) ersätta RIKSHÖFT som varit en central del i forskningen kring 

frakturer, osteoporos och prognos (men som nu avvecklas), och 

att ii) kunna lägga till övriga frakturer bland äldre, framför allt de så 

kallade fragilitetsfrakturerna.  

SFR, VEGA 

Hanne Carlsen, 

Lovisa Linnea von 

Schéele 



 

Datauttag - ärende Datakälla Föredragande 

Den information som finns i frakturregistret om skadetillfället, 

operationsinformation och funktion innan och efter fraktur är 

avgörande för att kunna besvara forskningsfrågor inom pågående 

och planerade projekt om fysisk motståndskraft efter en fraktur, 

trender och demografiska ändringar bland individer med 

fragilitetsfrakturer och handledsfrakturer som screening för 

framtida fallskador, som några exempel.  

Kodnyckel för ovan nämnda länkade register finns hos SCB som 

skickar den till Socialstyrelsen vilka ansvarar för samkörningen. 

Socialstyrelsen tar emot data med personnummer och ersätter 

personnummer med pseudo anonymiserade studiespecifika 

löpnummer enligt denna kodnyckel. Socialstyrelsen får begärda 

data från Frakturegistret, länkar på den på AHC, samt data från 

SCB, Socialstyrelsen, VAL, VEGA och ett flertal andra regioners 

primärvårdsdata. 

Beslut: Godkänns.  
 

RS 2026–03118 Sömnrelaterade andningsstörningar hos barn - 

Morbiditet och utnyttjande av sjukvård samt kostnader för 

föräldrars vård av barn innan och efter tonsilloperation 

Huvudman: VGR / Björn Torén Krusell 

Ansvarig forskare: Johan Hellgren 

Tidigare studier har visat att barn med sömnrelaterade 

andningsstörningar (SDB) har högre förekomst av övre 

luftvägsinfektioner och utnyttjar sjukvården i högre gran än barn 

utan SDB. Detta är inte studerat i de nordiska länderna. 

Data för barn opererade på ÖNH kliniken SU 2 år före operation 

och 2 år efter operation hämtas från Vega samt för kontrollgrupp 

som är ålders- och könsmatchad från Vega. 

Hypotes 1: Barn med SDB har mer morbiditet och söker sjukvård i 

högre grad än andra barn. 

Hypotes 2: Morbiditet och utnyttjande av sjukvård minskar efter 

tonsilloperation. 

VEGA 

Anna-Karin 

Boström, Sofia 

Karlsson 



 

Datauttag - ärende Datakälla Föredragande 

Hypotes 3: En ökad morbiditet bland barn som opereras för SDB är 

kopplat till högre hälsoekonomiska kostnader i denna patientgrupp 

jämfört med bakgrundspopulationen. Data analyseras på 

gruppnivå. 

Besök, diagnos och åtgärd, antal öppen och slutenvårdsbesök 

jämförs mellan opererade gruppen och kontrollgrupp. 

En hälsoekonomisk analys görs av kostnader kopplade till 

sjukvårdsbesök/åtgärd och jämförs mellan grupperna före och 

efter operation i opererade gruppen. 

Forskarna inkommer med lista med opererade barn och 

händelsedatum för studiepopulationen till Vega. 

Beslut: Godkänns.  
 

RS 2026–03117 Bröstcancerdiagnostik och behandling hos 

patienter som sedan tidigare har bröstimplantat  

Huvudman: VGR / Emma Hansson 

Ansvarig forskare: Emma Hansson  

En enkät om attityder till mammografiscreening kommer att 

skickas till alla kvinnor som är över 40 år och som förekommer i 

BRIMP, med syfte att undersöka i vilken grad kvinnorna deltar i 

mammografiscreening och vilka eventuella hinder som finns för 

deltagande.  

Enkäten är baserad på en tidigare validerad enkät som undersöker 

invandrarkvinnors attityder till mammografi. Enkäten har översatts 

till svenska med gängse metod (två översättningar till svenska, 

sammanjämkning av versionerna, baköversättning till 

originalspråk). Frågorna har anpassats till implantatpopulationen 

genom att intervjuer har genomförts med kvinnor som har 

implantat och därefter genom diskussioner i forskargruppen, som 

består av både forskare och patientrepresentanter. Efter att 

enkäten sammanställts har kognitiva intervjuer genomförts med 

kvinnor som har implantat.  

De första 300 svaren från kvinnor som förekommer i PRIMP 

kommer att användas för att psykometriskt testa enkäten. 

BRIMP 

Eva-Britt 

Zetterström, 

Martin Bergwall 



 

Datauttag - ärende Datakälla Föredragande 

Resterande svar kommer att användas för att undersöka attityder 

till mammografiscreening i populationen av kvinnor med 

implantat.  

Forskaren önskar hjälp med uttag av adress och namn på alla 

kvinnor mellan 40 och 74 år som förekommer i BRIMP (6.3). Vi 

önskar således namn och adress från registret för att kunna skicka 

ut enkäter. Utskick av enkäter och insamling av svar kommer att 

skötas av ett företag med vilket Västra Götalandsregionen har PUB-

avtal. 

Beslut: Avslås pga. att begärda uppgifter ej finns i registret.  

Vi kommer inte heller att lämna ut personnummer om de kommer 

att efterfråga det.  
 

RS 2026–03021 The use of NEWS – En jämförelse mellan manuellt 

och automatiskt beräknade NEWS2-varningspoäng och 

sambandet mellan felbedömning och kliniska utfall 

Huvudman: Region Sörmland /Magnus Johansson 

Ansvarig forskare: Louise Elander  

Syftet med studien är att undersöka hur korrekta manuellt 

beräknade NEWS2-poäng är vid sjukhusinläggningar i Region 

Sörmland, samt att utvärdera hur felklassificering påverkar kliniska 

utfall såsom intensivvårdsinläggning, hjärtstopp och 

sjukhusmortalitet. Studien kommer även att jämföra manuellt 

beräknade NEWS2-poäng med automatiskt beräknade poäng i de 

elektroniska journalsystemen System Cross och Cambio Cosmic. 

För att besvara frågeställningarna kommer regionala journaldata 

att samköras med data från Svenska HLR-registret, Svenska 

Intensivvårdsregistret, Socialstyrelsen och Statistiska centralbyrån. 

Uppgifterna kommer att användas för analys av 

intensivvårdsinläggning, hjärtstopp, mortalitet, komorbiditet, 

operationer och socioekonomiska faktorer. Samkörning genomförs 

med personnummer hos respektive registerhållare/myndighet 

innan data pseudonymiseras och lämnas ut till forskargruppen. 

Data kommer att lagras och analyseras inom Region Sörmlands 

säkra forskningsmiljö med behörighetsstyrd åtkomst. Ingen kontakt 

SHLR 

Martin Bergvall, 

Eva-Britt 

Zetterström 



 

Datauttag - ärende Datakälla Föredragande 

med patienter kommer att ske och ingen manuell 

journalgranskning planeras utöver den automatiserade 

datainsamlingen och valideringen av NEWS2-beräkningar. 

Studiepopulationen definieras genom cirka 23 000 vårdtillfällen i 

Region Sörmland. Personnummer används av respektive 

registerhållare/myndighet för registerlänkning och ersätts därefter 

med kodnummer/löpnummer innan utlämnande till 

forskargruppen. Data samkörs med uppgifter från Socialstyrelsen, 

Statistiska centralbyrån, Svenska Intensivvårdsregistret och svenska 

HLR-registret. Se avsnitt om datahantering och registersamkörning 

i etikansökan/forskningsplanen. 

Önskar data från 2025–01 tom 2026–06.  

Beslut: Då handläggare på SoS finns bordlägges ärendet till möte i 

augusti för att man även ska få med data från juni  månad.  

Behöver inte tas upp i gruppen igen.  

Till forskaren: Vi avvaktar beslut tills uppgift om handläggare på 

SoS har inkommit.  

RS 2026–02776 Regionala skillnader vid omhändertagandet av 

patienter med ortognatkirurgiskt behandlingsbehov under 

COVID-19 pandemin 

Huvudman: Region Skåne / Katarina Bexelius  

Ansvarig forskare: Martin Bengtsson 

Syftet med projektet är att klarlägga eventuella interregionala 

skillnader i tillgängligheten av elektiv käkställnings-korrigerande 

(ortognatkirurgisk) under COVID-19 pandemin samt studera 

eventuell förändring av omhändertagande av patienter med 

riskbeteende och användande av antibiotikaprofylax under samma 

period. 

Den primära frågeställningen är om det har funnits interregionala 

skillnader i vård-tillgänglighet under COVID-19 pandemin för 

patienter med behov av käkställnings-korrigerande kirurgi? 

Sekundära frågeställningar är hur stora skillnaderna i så fall har 

varit, om det är någon skillnad på tillgänglighet i storstadsregion 

NROK 
Martin Bergvall, 

Hanne Carlsen 



 

Datauttag - ärende Datakälla Föredragande 

jämfört med övriga landet, om omhändertagande av patienter 

med riskbeteende och användande av antibiotikaprofylax sett 

annorlunda ut under pandemi-tid och om det finns publicerat 

resultat från andra länder som visar jämförbara 

beteendemönster? Projektet avser datauttag från NROK gällande 

antalet genomförda behandlingar i samtliga rapporterande 

regioner under tiden före, under och efter COVID-19 pandemin. 

Projektet planerar inkludera en total kohort från NROK sedan 

registret fick nationell teckning. Detta inträffade vid årsskiftet 

2017–2018 efter en period av uppstarts-process. Pga total 

inklusion till en observationsstudie och avsaknad av tidigare 

vägledande likdanande arbeten har någon beräkning av nödvändig 

kohort-storlek ej företagits för detta projekt. Planerat uttag är 

därför av variabler enligt avsnitt 10.1.2 under åren 2017–2025. 

Projektet förväntas klargöra interregionala skillnader i sjukvårdens 

tillgänglighet för patientgruppen, vilket förväntas kunna leda till ett 

mer likartat framtida vårderbjudande över regionala gränser. 

Vidare kommer inverkan på genomförd behandling av COVID-19 

pandemin att studeras med avseende på hantering av patienter 

med riskbeteende (tex högt BMI och rökning) samt förekomsten av 

antibiotikaprofylax i samband med det kirurgiska ingreppet. 

Önskar att RC sparar löpnummernyckeln tom december 2027. 

Beslut: Godkänns.  

Kodnyckeln kommer att sparas längre än 3 månader – tom 

december 2027.  

RS 2026–03193 Ger låga nivåer av IGF-I 

(insulinliknandetillväxtfaktor I) vid typ 1 diabetes kliniska 

symtom? 

Huvudman: Region Östergötland / Anneli Poelsson 

Ansvarig forskare: Simona Chisalita 

Studiepopulationen kommer att innefattas av den befintliga 

kohorten inom LedIG-studien.  

NDR 
Samy Sebraoui, 

Staffan Björck 



 

Datauttag - ärende Datakälla Föredragande 

Inom ramen av vår studie kommer biobankerna MR-proANP, MR-

proADM, Copeptin och Leptin analyseras i blod från biobank. 

Studiepopulationen kommer följas periodiskt genom granskning av 

socialstyrelsens patient- och dödsorsaksregister för att undersöka 

hospitalisering och dödlighet på grund av hjärt- och kärlsjukdom 

samt totalmortalitet. Ytterligare analys i blod för osteocalcin och 

registergranskning för utfall av frakturer för att värdera provets 

förhållande till insjuknande i osteoporos. 

Statistiska analyser av datan kommer att ske i datorprogrammet 

SPSS. Cox-regressioner kommer utföras för att värdera oberoende 

samband mellan inkluderade biomarkörer och sjukdomsutfall över 

tid. 

Frågeställningar: 

1. Kan IGF1, IGFBP1 och IGFBP3 predicera frakturer hos patienter 

med typ 1 diabetes vid 10-årsuppföljningen. 

2. Kan IGF1 och IGFBP1 predicera kardiovaskulära händelser för 

patienter med typ 1 diabetes vid 10-årsuppföljningen. 

3. Kan vasoaktiva biomarkörer (MR-proANP, MR-proADM och 

copeptin) predicera kardiovaskulära händelser för patienter med 

typ 1 diabetes vid 10-årsuppföljningen. 

4. Kan osteocalcin riskstratifiera och predicera frakturutfall för 

patienter med typ 1 diabetes vid 10-årsuppföljningen 

5. Kan leptin predicera kardiovaskulära händelser för patienter 

med typ 1 diabetes vid 10-årsuppföljningen 

6. Kan vasoaktiva-, metabola- och benbiomarkörnivåer förklara 

förhållanden mellan kardiovaskulärt-, ben- och energimetabolism? 

Studiepopulationen kommer att innefattas av den befintliga 

kohorten inom LedIG-studien. Studiepopulationen omfattar totalt 

1481 personer, 773 patienter med typ 1 diabetes och 708 

kontroller utan diabetes. Studie deltagarna har under åren 2003–

2013 lämnat blodprover som har analyserats för fp-glukos, P-

Apolipoprotein A1, P-Apolipoprotein B, P-kreatinin, P-ALAT, P-CRP, 

P-CK, IGF I, IGFBP1, IGFBP3 C-peptid och HbA1c (de sistnämnda 

endast på patienter). Sparade prover i biobank finns hos 605 



 

Datauttag - ärende Datakälla Föredragande 

patienter med diabetes och 533 kontroller. I samband med 

inklusion i LeDiG studien (godkänd etiskansökan Drn 03–386) och 

ytterligare vid kompletterings (godkänt ändringsansökan Drn 

M245-09) hade deltagarna fått skriftig information och gav skriftligt 

samtyckte för blodprovstagning, förvaring av blodprover i 

biobanken och senare analys av insamlade blodprover. 

Önskar personnummer. OK då det finns beslut från SoS.  

Vi behöver ha en inkommande fil över de personer som lämnat 

samtycke. Vi önskar även att de inkommer med en ”riktig” 

variabellista (ej i text).  

Beslut: Godkänns.  

Kommentar till forskaren att de i samråd med statistiker ska lista 

med personnummer skickas in och en tydlig variabellista.  

RS 2026–03171 Kliniskt resultat och rörelsefunktion hos patienter 

opererade med total knäartroplastik efter tibiakondylfrakturer 

Huvudman: VGR / Anna-Kristina Nilsdotter 

Ansvarig forskare: Tuuli Saari 

Tibiakondylfrakturer är frakturer i den övre delen av tibia som 

behandlas operativt eller konservativt beroende på skadans 

svårighetsgrad. Vid kirurgi strävar man efter att återställa ledytan 

och stabilisera frakturen, men vid komplicerade skador kan en total 

knäprotes (TKA) behöva sättas in primärt. Andra patienter 

utvecklar posttraumatisk artros eller kvarstående felställning som 

senare föranleder TKA. Tidigare studier har visat att denna 

patientgrupp ofta uppnår sämre resultat än patienter opererade 

för primär artros, men kunskapen om deras objektiva gångmönster 

och rörelseförmåga är begränsad. 

Studien syftar till att jämföra patientrapporterade utfall, 

gångfunktion och fysisk förmåga hos patienter som genomgått TKA 

efter tibiakondylfraktur med en ålders- och könsmatchad 

kontrollgrupp opererad för primär artros. Patienter opererade vid 

Sahlgrenska Universitetssjukhuset mellan 1 januari 2016 och 31 

december 2024 identifieras via operationsregister och tillfrågas om 

SLR 
Nicoletta Nitescu, 

Staffan Björck 



 

Datauttag - ärende Datakälla Föredragande 

deltagande. Minst ett år efter operation genomgår deltagarna 

instrumentell 3D-gånganalys, där rörelser registreras med 

höghastighetskameror för beräkning av ledvinklar och 

belastningskrafter. Kontrollgruppen utgörs av deltagare från 

Attune-studien. 

Från Svenska Ledprotesregistret inhämtas pre- och postoperativa 

PROM-data (KOOS-12, EQ-5D, smärta och nöjdhet) samt relevanta 

kirurgiska och demografiska variabler. Dessa uppgifter möjliggör att 

besvara studiens huvudfrågeställningar: att jämföra 

patientrapporterade utfall mellan grupperna och att analysera hur 

kirurgiska och demografiska faktorer påverkar resultaten. 

Registerdata utgör ett nödvändigt komplement till gånganalys och 

journalgranskning och möjliggör en metodologiskt robust 

jämförande analys. Uppgifterna hanteras i en säker statistikdatabas 

vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset med åtkomst begränsad till 

forskargruppen. Journalgranskning används för att säkerställa 

korrekta inklusions- och exklusionskriterier. Patientkontakt sker 

endast efter informerat samtycke och i enlighet med 

etikgodkännande. 

Datauttag begärs på specifika patienter/forskningspersoner i studie 

Kliniskt resultat och rörelsefunktion hos patienter opererade med 

total knäartroplastik efter en tibiakondylfraktur samt ålders- och 

könsmatchad kontrollgrupp från studie Total Knäprotes med Attune 

vs. PFC sigma med dnr 2026-02137-02. 

Beslut: Godkänns.  

Allmänt uttag/Verksamhetsuttag  
  

RS 2026–03221 Allmänt uttag 

Beställare: Andreas Persson, Region Jönköpings län 

Önskar data aggregerat per region (samtliga som registrerar) för 

åren 2024 och 2025 på följande parametrar (Samma data som 

finns på VIS men pga bug ej laddats upp) 

SveReh På eftermöte 



 

Datauttag - ärende Datakälla Föredragande 

Grad av självständighet inom kognitiv funktion.  

Grad av självständighet inom motorisk funktion.  

Vårdtid för rehabilitering inom slutenvård.  

Vårdtid ryggmärgsskadediagnos.  

Önskar utdata i excelfil 

Beslut: Godkänns.  

RS 2026–03279 Allmänt uttag 

Beställare:  Fredrik Ståhl, Smartstep Nordics 

Denna ansökan är en fortsättning på projekt kopplat till tidigare 

datauttag RS 2025–00960. Materialet från den ansökan resulterade 

i en vetenskaplig artikel. 

Vi önskar statistik avseende glykemisk kontroll och tillhörande 

variabler aggregerad per klinik, per år och per 

behandlingskombination. 

Beslut: Godkänns.  

Uttag som ska faktureras.  

Det kommer att tas ut en avgift för framställande av statistik.  
 

NDR På efter möte 

RS 2026–02412 Den diabetiska handen - epidemiologi och 

patofysiologin, en registerstudie  

Huvudman: Region Skåne, Katarina Bexelius  

Ansvarig forskare: Lars Dahlin  

Varit uppe i datauttagsgruppen 2026-05-13. Därefter har man på 

begäran kompletterat ansökan med en beskrivning av 

samkörningsprocessen.  

Beslut: Godkänns.  

NDR På eftermöte 

 


