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Introduksjon

Sevnforstyrrelser er en betydelig arsak til sykefraveer og samfunnsgkonomisk byrde,
og for et utvalg av pasientene vil undersgkelser med polygrafier, polysomnografier,
og sevnlatenstester vere vesentlig for riktig diagnose og behandling. Etter foresporsel
fra Avdelingssjef klinisk nevrofysiologi Tom Eichele ved Nevroklinikken, Haukeland
universitetssykehus, har SKDE laget dette notatet om bruk av diagnostiske prosedyrer
knyttet til sevnforstyrrelser. Notatet gir oversikt over rater pr. 1000 innbyggere, arlig
gjennomsnittlig antall prosedyrer og pasienter som har fatt utfert slike diagnostiske
prosedyrer. Nar det gjelder pasienter er disse talt pr. ar. En pasient kan saledes vaere
unik flere av arene i periden og telles da flere ganger. Det skilles i tillegg mellom ak-
tivitet i offentlige sykehus og i private sykehus eller avtalespesialister med offentlig
avtale.

Data fra avdelingsopphold i somatiske sykehus og avtalespesialistpraksis med offent-
lig avtale i perioden 2018-2021 inngar i analysene. Kjonns- og aldersjusterte rater pr.
1000 innbyggere er beregnet ved direkte metode, og fremstilles i sgylediagrammer
hvor seyler og aksetabeller representerer gjennomsnittstall for perioden. I tillegg gis
punkter for arlige rater i figurene. De diagnostiske testene som inngar i analysene er:

« AAFX Diagnostiske tester, observasjoner og malinger, inkludert normaltarifftakst
«319 Apnoeregistrering under sevn med min. 6 parametere» hos avtalespesialis-
ter

« AAFXO00 Polygrafisk monitorering av respiratoriske parametre (polygrafi), inklu-
dert normaltarifftakst «319 Apnoeregistrering under sgvn med min. 6 paramete-
re» hos avtalespesialister

« AAFX10 Polysomnografi (PSG) med respiratoriske parametre

« AAFX20 Multippel sgvnlatenstest med minst atte parametre under sevn

Fraskrivelse

Publikasjonen har benyttet data fra Norsk pasientregister. SKDE er eneansvarlig for
tolkning og presentasjon av de utleverte data. NPR har ikke ansvar for analyser eller
tolkninger basert pa utleverte data.

Resultater

Diagnostiske tester samlet (AAFX, inkl. takst 319 for avtalespesialister)

Samlet ble det gjennomsnittlig utfert 40 300 diagnostiske tester, observasjoner og ma-
linger arlig i Norge i perioden 2018-2021. Det ble utfort flest prosedyrer for bosatte pa
Helgeland, som fikk dobbelt s& mange prosedyrer pr. 1000 innbyggere som bosatte i
opptaksomradet til Diakonhjemmet, jf figur 1. Disse prosedyrene ble utfert for 33 500
pasienter arlig. Det var mindre variasjon i pasientratene enn i ratene for prosedyrer,
noe som serlig skyldes at bosatte i opptaksomradene med heyest prosedyrerater har
flere prosedyrer pr. pasient pr. ar, jf. figur 2.



Figur 1: Kjenns- og aldersjusterte rater for episoder med prosedyre i AAFX-gruppen pr. 1 000
innbyggere, Helseforetakenes opptaksomrader, 2018-2021.
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Figur 2: Kjenns- og aldersjusterte rater for episoder med prosedyre i AAFX-gruppen pr. 1 000
innbyggere, offentlige sykehus og private sykehus/avtalespesialister, Helseforetakenes opp-
taksomrader, 2018-2021. Andel offentlig, prosedyrer pr. pasient og antall pasienter
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Polygrafisk monitorering av respiratoriske parametre (AAFXO00, inkl. takst
319 for avtalespesialister)

37 400 av prosedyrene i AAFX-gruppen dreide seg om polygrafisk monitorering av re-
spiratoriske parametre (AAFX00). Bosatte i Nord-Trendelag fikk 2,2 ganger flere pro-
sedyrer enn bosatte i opptaksomradet til Diakonhjemmet, jf. figur 3. Disse prosedyrene
ble utfort for neermere 31 600 pasienter, jf. figur 4.

Figur 3: Kjonns- og aldersjusterte rater for pasienter med prosedyre AAFX00 pr. 1000 inn-
byggere, Helseforetakenes opptaksomrader, 2018-2021.
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Figur 4: Kjenns- og aldersjusterte rater for episoder med prosedyre AAFX00 pr. 1000 inn-
byggere, offentlige sykehus og private sykehus/avtalespesialister, Helseforetakenes opptaks-
omrader, 2018-2021. Andel offentlig, prosedyrer pr. pasient og antall pasienter
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Polysomnografi (PSG) med respiratoriske parametre (AAFX10)

Bruken av polysomnografi er langt sjeldnere enn polygrafisk monitorering. Arlig ble
det gjennomfert i overkant av 3 700 polysomnografier. Det er stor variasjon i forhold
til hvor pasientene som far slike prosedyrer bor, med 16 ganger flere prosedyrer for
bosatte i opptaksomrade Vestfold enn for bosatte i opptaksomrade Forde, jf. figur 5.
Totalt ble prosedyren arlig gitt til 3 300 pasienter i perioden 2018-2021, jf. figur 6.

Figur 5: Kjonns- og aldersjusterte rater for pasienter med prosedyre AAFX10 pr. 1000 inn-
byggere, Helseforetakenes opptaksomrader, 2018-2021.
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Figur 6: Kjenns- og aldersjusterte rater for episoder med prosedyre AAFX10 pr. 1000 inn-
byggere, offentlige sykehus og private sykehus/avtalespesialister, Helseforetakenes opptaks-
omrader, 2018-2021. Andel offentlig, prosedyrer pr. pasient og antall pasienter.
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Vestfold 40% 1,1 491
Lovisenberg 71% 1,2 193
Finnmark 91% 15 65
ous 74% 1,2 277
Vestre Viken 18% 1,1 505
Diakonhjemmet 60% 1,2 123
UNN 24% 1,0 190
Helgeland 98 % 1,2 53
Norge 57% 1,1 3297
Nordland 91% 1,2 80
Mgre og Romsdal 9% 14 121
Stavanger 4% 1,1 188
Bergen 57% 1,1 221
Innlandet 66% 1,0 174
Telemark 83% 1.1 79
Akershus 70% 1,2 242
Nord-Trgndelag 100% 1,1 51
Ostfold 62% 1,1 77
St. Olav 9% 1,0 83
Fonna 84% 1,1 29
Sgrlandet 60% 1,2 45
Farde 97 % 1,2 13
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Multippel sevnlatenstest med minst atte parametre under sgvn (AAFX20)

Det ble arlig utfert 1 300 multiple sevnlatenstester for 1 063 pasienter i perioden 2018-2021.
For de fleste opptaksomradene var antall prosedyrer sveert lavt, slik at tallene er frem-
stilt etter hvilket regionalt helseforetak pasientene bor i opptaksomradet til. Prosedy-
ren var hyppigst brukt i Helse Sor-@st sitt opptaksomrade som arlig hadde 3,2 ganger
flere prosedyrer pr. 1000 innbyggere enn bosatte i Helse Midt-Norge sitt opptaksom-
rade. 83 % av prosedyrene for bosatte i Helse Ser-@st ble utfort i private sykehus eller
hos avtalespesialister med offentlig avtale.

Figur 7: Kjenns- og aldersjusterte rater for pasienter med prosedyre AAFX20 pr. 1000 inn-
byggere, RHF enes opptaksomrader, 2018-2021.
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Figur 8: Kjenns- og aldersjusterte rater for episoder med prosedyre AAFX20 pr. 1000 inn-
byggere, offentlige sykehus og private sykehus/avtalespesialister, RHF enes opptaksomrader,
2018-2021. Andel offentlig, prosedyrer pr. pasient og antall pasienter.
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