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1 Inledning

Covid-19 pandemin paverkade hilso- och sjukvérden genom att resurser pd kort tid stilldes om till vard av covid-
19 patienter. Aven sokmonster paverkades genom att manga invanare avstod fran vardbesdk pa grund av oro for
smitta eller for att undvika att belasta vérden (1,2). Cancervirden paverkades dven av tillfdlliga neddragningar i
screeningverksamheter och tillfalligt &ndrade nationella och regionala rekommendationer fér utredning och behandling.

En tidigare rapport fran RCC visar att antalet inrapporterade tumérer i riket under 2020 minskade med cirka -6 %
jamfort med 2019, men att nedgdngen stannade av och ersattes av en svag uppgang pa drygt 1 % under forsta halvaret
2021. For hela 18-manadersperioden januari 2020 till juni 2021 innebar det en nedgéng pa -3.8 %. D3 antalet tumarer
blir fler varje &r p& grund av en dkande och &ldrande befolkning dr nedgdngen 2020 underskattad och uppgéngen forsta
halvaret 2021 &verskattad jamfort med 2019 (3).

Syftet med denna rapport ar att belysa mdnster for inrapportering av nya tumorfall under covid-19 pandemin baserat
p& data tickande hela landet for helar 2020 respektive 2021 samt forsta kvartalet 2022 jamfort med motsvarande
period 2019

2 Material och metod

Rapporten baseras p& canceranmilningar inrapporterade till landets sex regionala tumdrregister under perioden januari
2020 tom mars 2022 jamfért med inrapporteringen under 2019. For att en canceranmailan ska definieras som komplett
kravs separata anmalningar frén behandlande ldkare (A-anmilan) och patolog (B-anmilan). P& grund av fordrdjningar
i inrapporteringen baseras rapporten pa s&val kompletta anmélningar (A+B) som anmaélningar enbart fran behandlande
kliniker (A) eller patolog (B).

Resultaten omfattar anmalningspliktiga maligna tumdrer och tumérliknande tillstdnd, forstadier till maligna tumdrer
(in-situ tumorer) och tumorférandringar av benign karaktdr enligt Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rdd om
uppgiftsskyldighet till Socialstyrelsens cancerregister (HSLF-FS 2016:7). Redovisningen tar inte hansyn till om inrap-
porterad tumér géller ett prov pé en individ med en tidigare cancer i sjukhistorien eller att antalet rapporterade tumaorer
per &r kontinuerligt stiger i takt med en 6kande och &ldrande befolkning.

Antalet anmalda tumorer kan inte direkt Sversattas till antal individer d& mer dn en tumdr kan registreras per patient.
Vid sidan av det totala antalet inrapporterade tumdrfall (alla diagnoser) redovisas ocks3 diagnosspecifika siffror for
ndgra av de vanligaste tumorformerna. Cervixcancer och cervixcancer in-situ redovisas separat. Data presenteras pa
s&val nationell som sjukvardsregional niva.

Konfidensintervall

For alla procentuella férdndringar som presenteras i tabellerna har 95-procentiga konfidensintervall berdknats. Berdk-
ningarna baseras p& konfidensintervall for en "rate ratio” dar vi antar att det &r samma antal personer i risk (samma
"persontid”) 2022, 2021, 2020 och 2019 (4). Konfidensintervallen ger en uppfattning om hur osiker skattningen av den
procentuella forandringen dr. Om minskningen som exempel dr -5 % och konfidensintervallet (-11 %, 2 %) innebar det
att forandringen med 95 % sikerhet ligger mellan -11 % och + 2 %. Exempel-konfidensintervallet inkluderar nollvirdet
vilket innebdar att det inte finns ndgon statistisk sakerstalld skillnad. Foér att illustrera och jimféra inrapporteringsmons-
ter presenteras resultaten i tabeller och figurer:

Tabell 1, 2, 3, 8, 9: antals- och procentuella férandringar av rapporterade tumérer totalt och diagnosspecifikt
for riket och per sjukvérdsregion.

Tabell 4, 5: antals- och procentuella férandringar totalt uppdelat i &lderskategorier.

Tabell 6, 7: antals- och procentuella férandringar totalt uppdelat p& kon.

Figur 1-2, 4-17: Procentuell féréndring av antal rapporterade tumérer per vecka (antal 2019 som referens i form
av noll-linje). Procentuell skillnad i antal rapporterade tumdérer, kumulativt per vecka under undersokt period
januari 2020-mars 2022 (antal 2019 som referens i form av noll-linje).

e Figur 3: Antal rapporterade tumdrer per m3nad (stapeldiagram).



3 Resultat

3.1 Riket
3.1.1 Alla tumdrformer ér 2020 och 2021 jamfort med 2019

Den storsta nedg&ngen i antal inrapporterade tumdrer sdgs under den forsta pandemivagen i april och maj 2020.
Kumulativt under 2020 s3gs en nedgdng p& drygt -6 % jamfort med 2019. For heldret 2021 sdgs en Skning av antalet
inrapporterade tumorer pd drygt 3 % jamfort med heléret 2019.

3.1.2 Diagnosspecifikt ar 2020 och 2021 jamfort med ar 2019

Pa samma satt som for heldret 2020 s&gs under heldret 2021 statistiskt sikerstéllda nedgdngar jamfért med 2019
for prostatacancer (-7.7 % 2021 respektive -18.1 % 2020) och cervixcancer in-situ (-13.4 % 2021 respektive -13.6 %
2020). En statistiskt sakerstalld uppgéng i antal rapporterade tumdrer under 2021 sigs for brostcancer (2.6 % 2021
respektive -8.1 % 2020), hudmelanom (+8.6 % 2021 respektive -3.1 % 2020) och tumdrer i urinvigarna (+5.6 %
2021 respektive -1.3 % 2020). For kolorektalcancer, lungcancer och njurcancer fanns inte ndgon statistiskt sakerstilld
forandring 2021 jamfort med 2019 (kolorektalcancer: +0.9 % 2021 respektive -7.5 % 2020; lungcancer: +0.6 % 2021
respektive -3.6 % 2020; njurcancer: +5.0 % 2021 respektive +3.4 % 2020). Inrapporteringsdata for cervixcancer ar
baserade pa f§ fall vilket gor uppskattningen av procentuella forandringar osdker (Tabell 1, Tabell 2).

3.1.3 Alla tumérformer och diagnosspecifikt kvartal 1 2022 jamfort med kvartal 1 2019

Under forsta kvartalet 2022 s3gs en statistiskt sdkerstdlld 6kning p3 4.5 % av det totala antalet inrapporterade tumérer
jamfort med forsta kvartalet 2019. Statistiskt sdkerstéllda uppgéngar s3gs for hudmelanom (+19.1 %) och prosta-
tacancer (+8.3 %) medan nedgingen kvarstod for cervixcancer in-situ (-16.9 %). Inrapporteringsdata fér cervixcancer
3r baserade p3 f3 fall vilket gor uppskattningen av procentuella férandringar mycket osdker (Tabell 3).

3.1.4 Sammanlagda fordndringar under hela den undersidkta perioden (januari 2020 — mars 2022)

Sammanlagda férandringar under perioden januari 2020 - mars 2022 §skadliggdrs i de kumulativa figurerna (Figur
2,5, 7,9 11, 13, 15, 17) For samtliga tumorer var den kumulativa nedgéngen - 0.8 % jamfort med 2019 (Figur
2). Uppgangen av inrapporterade hudmelanom under 2021 och férsta kvartalet 2022 innebar en 8kning (Figur 13).
Kurvorna fér bréstcancer (Figur 7), kolorektalcancer (Figur 11) och prostatacancer (Figur 5) planade ut och vénde
uppét. For lungcancer (Figur 9) sdgs en utplaning medan nedgéngen fortsatte for cervixcancer in-situ (Figur 17).

3.1.5 Alder

| &ldersintervallet 0-17 &r fanns inga statistiskt sdkerstdllda fordndringar i antalet rapporterade tumérfall under 2021
jamfort med 2019. Den stérsta procentuella nedgdngen s3gs i &ldersintervallet 18-49 &r (-9.1 % 2021 respektive -9.7 %
2020) dar cervixcancer in-situ sannolikt forklarar storre delen av nedgéngen. | &ldersintervallet 60-69 3r var minskningen
-1.8 % 2021 (ej statistiskt signifikant) och i dvriga &lderskategorier sags till skillnad frén 2020 statistiskt signifikanta
uppgangar under 2021 p& 6.0 % (50-59 ar), 5.4 % (70-79 &r) och 12.7 % (> 80 &r) (Tabell 4, 5).

3.1.6 Kon

Sett till samtliga tumérformer under 2021 jamfort med 2019 sags ingen pataglig skillnad i inrapportering mellan kvinnor
(+2.4 % 2021 respektive -6.7 % 2020) och man (4+4.0 % 2021 respektive -5.3 % 2020) (Tabell 6, 7).



3.2 Sjukvérdsregional nivd 2021 jamfort med 2019
3.2.1 Alla tumoérformer

Under 2021 jamfort med 2019 sigs totalt for samtliga diagnoser statistiskt sdkerstéllda uppgéngar i Region Mellans-
verige (+6.6 %), Region Syd (+2.6 %), Region Syddst (4+2.7 %) och Region Vst (+2.6 %) (Tabell 9), medan
uppgangarna i Region Norr (4+1.4 %) och Region Stockholm-Gotland (+1.6%) I8g inom den statistiska felmarginalen.

3.2.2 Diagnosspecifikt

Inrapporteringsmonster per diagnos visar pa sjukvérdsregionala skillnader. For prostatacancer sgs fortsatta signifikanta
nedg&ngar under 2021 i Region Norr (-25.7 %), Region Syd (-11.5 %), Region Stockholm-Gotland (-10.4%) och Region
Mellansverige (-6.1 %). | Region Vst sags en icke-statistiskt sdkerstélld nedgang p3 -4.6 %, medan en statistiskt
sakerstalld uppgang sdgs i Region Syddst motsvarande 13.2 %.

Antalet inrapporterade brésttumérer dkade signifikant i Region Mellansverige (+9.7 %) och Region Vst (+14.1 %).

For kolorektalcancer s3gs en siker nedgéng 2021 i Region Syddst (-12.6 %), i 6vriga regioner fanns mindre dkningar
inom den statistiska felmarginalen.

En statistiskt signifikant nedgéng i antal rapporterade lungcancertumérer ségs i Region Syd (-9.2 %), medan det
i Region Stockholm-Gotland (4+10.4 %) och Region Mellansverige (+11.7 %) s&gs signifikanta uppgéngar. | évriga
regioner sags icke statistiskt sikerstéllda upp- och nedgingar.

Antalet anmailda hudmelanom okade signifikant under 2021 i samtliga regioner férutom Region Vast och Region
Stockholm-Gotland dér en icke statistiskt sikerstélld ned- respektive uppgéng sags.

Den fortsatta nedgangen av antal rapporterade cervixcancer in-situ p3 riksniva s3gs ocks3 i Region Stockholm-Gotland,
Region Syd, Region Syddst och Region Vist, medan dvriga regioner hade nedgéngar inom felmarginalen.

For njurcancer varierade resultaten mycket mellan regionerna, men baserade sig p3 relativt f& fall och det var endast
Region Stockholm-Gotland som hade en sikerstilld uppgéng.

De férandringar som redovisas for cervixcancer p& s&val nationell som regional niva ar baserade pd mycket f3 fall varfor
uppskattningarna dr mycket osikra (Tabell 9).

4 Sammanfattning

Rapporten visar att den nedgdng p3 -6.1 % i antalet rapporterade tumérer som sigs under 2020 jamfért med 2019
foljdes av en uppgéng pa 3.1 % under 2021. En statistiskt sikerstalld uppgéng sdgs dven under forsta kvartalet 2022
(+4.5 %).

D& antalet tumorer arligen 6kar pa grund av befolkningstillvixt och en dkad andel aldre, 4r dock nedgéngen 2020
underskattad och uppgéngen 2021 &verskattad. Avvikelserna kan handla om 1-2 procentenheter.

Det kumulativa underskottet for heldren 2020 och 2021 samt férsta kvartalet 2022 uppgick till mindre &n 1 procent
(-0.8 %) vilket pekar p& att diagnostiken nu &ter ligger pd ndstan samma nivéer som 2019.

Det finns flera mojliga forklaringar till b&de 6vergripande monster och regionala skillnader under pandemin. P& den
dvergripande (nationella) nivan har sannolikt minskad ben3genhet att séka vérd paverkat bdde symtomdriven diagnostik
och screening (hilsoundersokning av symtomfria) i borjan av pandemin. De regionala skillnaderna kan férklaras av
varierande neddragningar av screeningverksamheten. Under pandemins forsta fas tillimpades dessutom nationella an-
passningar av diagnostik och behandling av flera cancerformer. Bland annat rekommenderades i vissa regioner att avst3
utredning av symtomfria man med litt/méttligt férhdjda PSA-virden, ndgot som ocks3 kan ha bidragit till regionala
skillnader i forandringar av antalet rapporterade fall av prostatacancer. En del av de skillnader som observerats mellan
sjukvardsregionerna kan dessutom bero p& en slumpvariation, detta framfor allt f6r mindre vanliga cancerformer och
nar kortare tidsperioder jamfors.



4.1 Brostcancer

Brostcancer diagnostiseras via halsoundersékning med mammografi eller genom att kvinnan kontaktar vérden p3
grund av symtom. | den &ldersgrupp som omfattas av screening (40-74 3r) uppticktes nira tvd tredjedelar av all
brostcancer (64 %) genom screening 2019. Data frén Nationellt kvalitetsregister for brostcancer (NKBC) visar att
andelen screeningupptéckt brostcancer under pandemidren 2020 och 2021 var 61 % respektive 64 %, vilket talar for
att regionerna lyckats uppratthalla screeningen val. Den genomsnittliga nedgdngen i antal rapporterade brésttumorer
i riket under 2020 var -8.1 %, men foljdes under 2021 av en uppgdng p& 2.6 %. Under forsta kvartalet 2022 13g antal
rapporterade brésttumarer i nivd med motsvarande period 2019.

4.2 Cervixcancer in-situ

Nedgangar i inrapporterade cervixcancer in-situ fall sdgs i samtliga sjukvardsregioner 2020, med ett fortsatt underskott
under 2021 jamfort med 2019. Under varen 2020 pausades screening for cervixcancer i flera regioner med uppehéll
i omgangar som varat fr&n n3gra veckor till m&nader. Under 2021 har de regioner som var tvungna att reducera
screeningverksamheten arbetat med att komma ikapp och 94 % av de kvinnor som omfattas av screeningprogrammet
erhdll en kallelse vilket &r en tydlig forbattring jamfort med 2020 (5). Andelen kvinnor som deltog efter kallelse var
oférandrad mellan 2019 och 2020.

Utover en pandemieffekt kan det inte uteslutas att inférande av HPV-vaccin det senaste &rtiondet samt primar HPV-
testning i screeningprogrammet bidragit till nedgéngen.

4.3 Prostatacancer

Nedgangen i rapporterad prostatacancer i riket var -7.7 % under 2021 jamfort med -18.1% under 2020. Forsta kvartalet
2022 s3gs dock en statistiskt sakerstilld uppgadng med 8.3 %. Under pandemins inledning inférde flera regioner tillfalligt
forandrade riktlinjer fortsatt utredning efter latt férhdjda PSA-varden vilket tillsammans med tvekan hos man att
soka vard kan forklara nedgéngen. En ytterligare bidragande orsak till nedg&ngen ar sannolikt introduktion av MR-
undersokning som del av utredningen vid misstdnkt prostatacancer (6).

4.4 Konsekvenser

De I&ngsiktiga konsekvenserna av fordrojd diagnostik under pandemin gér dnnu inte att bedéma. For vissa cancertyper
ar de negativa effekterna av en forsenad diagnos liten, men kan vara potentiellt allvarlig for undergrupper av patienter
dar en forsenad diagnos kan innebdra behov av bdde mer omfattande behandling och férsimrad prognos. Baserat p3
flera olika datakillor kommer RCC fortsatta att folja utvecklingen for att belysa framtida effekter for saval patienter
som cancervarden.



Rapporterade tumdérposter: procentuell férandring av antal per vecka,
2020-2022Q1 jamfort med 2019 (&r 2019 referens i form av noll linje)

Alla tumorformer, riket
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Figur 2



Uppdelat pa diagnos, 2020 jamfort med 2019

Diagnos Skillnad antal ~ Skillnad procentuell
Brostcancer -878  -8.1 (-10.6, -5.6)
Cervixcancer 9 1.6 ( -9.5, 14.0)
Cervixcancer in-situ -1622  -13.6 (-15.9,-11.3)
Hudmelanom -367  -3.1 ( -5.6, -0.6)
Kolorektal cancer -742 75 (- 10 1 -4.9)
Lungcancer -169 —3 6 (- 0.4)
Njurcancer 53 4 ( 3 6 10.8)
Prostatacancer -2076 —18 1 (- 20 3 -15.9)
Urinvagar 46 -13 ( - 3.4)
Ovrigt 1134 23 ( 3 6 -1.1)
Totalt 6972 6.1 ( -6.9, -5.3)

Tabell 1: Rapporterade tumérposter: antals- och procentuella férandringar (med 95% konfidensintervall) totalt alla
cancerformer och diagnosspecifikt, 2020 jamfort med 2019.

Uppdelat pa diagnos, 2021 jamfort med 2019

Diagnos Skillnad antal  Skillnad procentuell
Brostcancer 286 26 ( 0.0, 54)
Cervixcancer 24 42 (-148, 7.7)
Cervixcancer in-situ -1602 —13 4 (-15.7,-11. 1)
Hudmelanom 1012 6 ( 5 9 11 3)
Kolorektal cancer 89 9 (- 3.8)
Lungcancer 27 6 ( 3 4 4. 7)
Njurcancer 79 0 ( -2.0, 12.5)
Prostatacancer -877 —7 7 (-10.1, -5.2)
Urinvigar 195 6 ( 0.8, 10.6)
Ovrigt 4385 0( 77, 10 4)
Totalt 3570 1( 23, 4.0)

Tabell 2: Rapporterade tumérposter: antals- och procentuella férandringar (med 95% konfidensintervall) totalt alla
cancerformer och diagnosspecifikt, 2021 jamfort med 2019.

Uppdelat pa diagnos, Q1 2022 jamfort med Q1 2019

Diagnos Skillnad antal ~ Skillnad procentuell
Brostcancer -5 -0.2 ( -5.2, 5.1)
Cervixcancer -43  -26.1 (-41.5, -6. 6)
Cervixcancer in-situ -5561  -16.9 (-21.0,-12.6)
Hudmelanom 548 19 1 ( 13 3 25 2)
Kolorektal cancer 91 7 (- 9.6)
Lungcancer -61 —5 1 (- 12 5 2.9)
Njurcancer -14 —3 5 (-16.0, 11. 0)
Prostatacancer 257 3 ( 3.1, 13.7)
Urinvagar 48 9 ( -3.9, 14.5)
Ovrigt 1076 8 ( 6.2 11 5)
Totalt 1346 5( 29, 6.2)

Tabell 3: Rapporterade tumdrposter: antals- och procentuella férandringar (med 95% konfidensintervall) totalt alla
cancerformer och diagnosspecifikt, 2022Q1 jamfort med 2019Q1.



Uppdelat pa alder, 2020 jamfért med 2019

Aldersintervall ~ Skillnad antal  Skillnad procentuell
0-17 -25 5.7 (-17.6, 7.9)
18-49 -1929  -9.7 (-11.5, -7.9)
50-59 -304 -2.6 ( -5.0, 0.0)
60-69 -1798  -8.1 ( -9.8, -6.3)
70-79 -1828  -5.2 ( -6.6, -3.8)
80+ -1088  -4.4 ( -6.1, -2.7)
Totalt -6972  -6.1 ( -6.9, -5.3)

Tabell 4: Rapporterade tumérposter: antals- och procentuella férandringar (med 95% konfidensintervall) totalt alla
cancerformer uppdelade i 8lderskategorier, 2020 jamfoért med 2019.

Uppdelat pa alder, 2021 jamfort med 2019

Aldersintervall ~ Skillnad antal ~ Skillnad procentuell
0-17 11 25 (-147, 11.4)
18-49 -1805 —9 1 (-10.9, -7.3)
50-59 717 0 ( 3.4, 8.7)
60-69 -400 —1 8 (- 0.1)
70-79 1897 4 ( 39 6.9)
80+ 3172 12 7 ( 10.8, 14.7)
Totalt 3570 1( 23, 4.0)

Tabell 5: Rapporterade tumdrposter: antals- och procentuella fordndringar (med 95% konfidensintervall) totalt alla
cancerformer uppdelade i dlderskategorier, 2021 jamfort med 2019.



Uppdelat pa kon, 2020 jamfort med 2019

Kdn Skillnad antal  Skillnad procentuell
Kvinnor -4184  -6.7 ( -7.8, -5.7)
Man -2788  -5.3 ( -6.5, -4.1)
Totalt -6972  -6.1 ( -6.9, -5.3)

Tabell 6: Rapporterade tumdrposter: antals- och procentuella férandringar (med 95% konfidensintervall) totalt alla
cancerformer uppdelat p& kén, 2020 jamfort med 2019.

Uppdelat pa kon, 2021 jamfort med 2019

Kon Skillnad antal  Skillnad procentuell
Kvinnor 1469 24 ( 12, 3.5)
Man 2101 40 ( 2.8, 5.3)
Totalt 3570 31 ( 23, 4.0)

Tabell 7: Rapporterade tumérposter: antals- och procentuella férandringar (med 95% konfidensintervall) totalt alla
cancerformer uppdelat pa kon, 2021 jamfort med 20109.
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Uppdelat pa diagnos och sjukvardsregion, 2020 jamfort med 2019

Diagnos Region Norr  Region Sthim/Gotland Region Syd Region Syddst  Region Mellansverige Region V'aist Riket
Bréstcancer 98 (-175, -1.4)  -15.1 (-20.0, -9.8) 5.7 (-11.2, 0.1) -10.7 (-17.1, -3.9)  -8.2 (-13.8, -2.2) 0 (- 7.8) —8 1 (-10.6, -5.6)
Cervixcancer -8.3 (-39.1, 38.0) -2.9 (-23.4, 23.2) -13.1 (-34.9, 16. O) 42.2 ( -2.9,108.2) -4.8 (-24.6, 20.2) 189 ( 95 56. 3) 6 ( -9.5, 14.0)
Cervixcancer in-situ  -22.9 (- 302-15 0) -14.3 (-18.8, -9.6) -17.4 (-22.9,- 11 6) -16.2 (-22.4, -95)  -9.8 (-14.6, -4.8)  -8.6 (- 141 -2 8) —136 (-15.9,-11.3)
Hudmelanom -2.9 (-13.4, 8.9) -7.6 (-12.5, -2.4) -48 (-10.1, 0.8) 193 ( 10.9, 28.4) -10.0 (-15.2, -4.5) -23 ( - 33) -3.1( -5.6, -0.6)
Kolorektal cancer 7143 (-22.0. -5.8) 739 (- 10 1 27) -57 (-11.7, 07) -12.8 (-19.6, 75 4  -61 (- 11 8 00) -76 (- 133 71 6) 75 (- 10 1 -4.9)
Lungcancer 7 (-11.1, 16.3) 9 ( -4.3, 15.0) -12.5 (-20.0, -4. 3) -9.0 (-19.8, 3.2) —1 4 (- 7.8) -39 (-12.7, 5.8) —3 6 (- 0.4)
Njurcancer —1 9 (-21.7, 22.7) 10 7(-41,278) 176 ( 04, 37.8) -15.7 (-31.7, 4.0) 3 (- 13 7 16.6) -1.2 (-17.0, 17. 7) 4 ( 3 6 10.8)
Prostatacancer ~17.1 (-23.9, -9.7) —192 (- 239—14.2) 195 (-24.7,- 14 0) -6.7 (-14.1, 13) —16 1 (-20.9,-11.1) -245 (-29.1,-19.6) —18 1 (-20.3,-15.9)
Urinvigar 6.0 (- 197 10 1) 2 (- 13.5) 78 (-16.7, 2.1) -11.7 (- 233 1.7) 7 ( 1 3 21.8) 3 (-10.1, 12 0) -13( -59, 3.4)
Ovrigt -18 ( - 2.9) —20 (- 0.7) -20 ( 47 08) -35( - 0.0) —22 (- 0.7) —27 (-55 02) -23(-36, -1.1)
Totalt -8.1 (- 107 5.3) 6.6 ( - 74.9) 63 (81 -45) 49 ( 72, -27) 58 ( 7.6, -41) 55 ( -7.2. -3.6) -6.1 ( -6.9, -5.3)

Tabell 8: Rapporterade
jamfort med 2019.

tumorposter: procentuell férindring (med 95%

konfidensintervall) av antal, totalt alla cancerformer och diagnosspecifikt i riket och per sjukvardsregion, 2020



cl

Uppdelat pa diagnos och sjukvardsregion, 2021 jamfort med 2019

Diagnos Region Norr Region SthIm/GotIand Region Syd Region Syddst  Region Mellansverige Region Vast Riket
Brostcancer 6.2 (-14.1, 25) 13 ( 43, 74) 23 (- 37) -53 (-12.0, 1.8) 97 ( 32, 165) 141 ( 7.1, 21.6) 6 ( 00, 54)
Cervixcancer -18.8 (-46.8, 24 O) -9.4 (-28.9, 15. 4) -20.2 (- 406 7.3) -4.4 (=371, 45.1) -4.1 (-24.0, 21.0) 27.4 ( -2.6, 66.6) —42 (-14.8, 7.7)
Cervixcancer in-situ ~ -5.6 (-14.0, 3.6) -20 1 (- 244-15 6) -16.9 (-22.3-11.0) -13.9 (-20.2, -7.1)  -4.0 ( -9.0, 1.3) -16.8 (- 219 11 4) -134 (-15.7,-11.1)
Hudmelanom 135 (1.6, 26. 7) 6 (- 7.2) 117 ( 57 18.1)  22.8 ( 14.2, 32.0) 13.7 ( 7.5, 20.2) —02 (- 5.4) 6 ( 59 11.3)
Kolorektal cancer 1.2 ( -7.6, 10.8) 7(- 9.6) 0 (- 9.8) -12.6 (-19.5, -5.2) 5.8 ( -0.4, 12.4) 6 (- 7.0) 9 (- 3.8)
Lungcancer -2.4 (-14.8, 11.8) 104 ( 0.9, 20.9) -92 (- 169 -07)  -9.0 (-19.8, 3.2) 117 ( 2.4, 21.8) —36 (- 124 6.2) 6 ( 34 4.7)
Njurcancer -3.2 (-22.8, 21.2) 195 ( 3.8, 37.6) -4.2 (-18.9, 13.1) 5.8 (-13.2, 28.9) 8.8 ( -6.1, 26.1)  -5.5 (-20.8, 12 7) 0 ( -2.0, 12.5)
Prostatacancer 257 (-32.0,-18.9)  -10.4 (-15.5, -5.0) -11.5 (-17.0, -5.5) 132 ( 4.6, 22.4)  -6.1 (-11.3, -0.7) —46 (-10.1, 1.2) -77 (- 10 1, -5.2)
Urinvigar 0.6 (-13.8, 17.5) 11 1 ( 03, 231) -32(-125 7.0) 122 ( -1.8, 28.1) 7.4 ( -3.4, 19.4) 6 ( -4.3, 18.8) 6 ( 0.8, 10.6)
Ovrigt 13.0 (8.1, 18 2) 5 ( 5.6, 11 5) 102( 72,133) 54 ( 18, 91) 105 ( 7.4, 13.6) 9 ( 4.9, 11 0) 0 ( 7.7, 10.4)
Totalt 1.4 ( -15, 4.3) 6 ( - 3.4) 6 ( 07, 45) 27 ( 03, 5.1) 6.6 ( 4.8, 8.6) 6 ( 0.7, 45) 1( 23, 4.0)

Tabell 9: Rapporterade tumdorposter: procentuell forandring (med 95% konfidensintervall) av antal, totalt alla cancerformer och diagnosspecifikt i riket och per sjukvérdsregion, 2021
jamfort med 2019.



Rapporterade tumdérposter: procentuell férandring av antal per vecka,
2020-2022Q1 jamfort med 2019 (&r 2019 referens i form av noll linje)

Prostatacancer, riket
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Rapporterade tumdérposter: procentuell férandring av antal per vecka,
2020-2022Q1 jamfort med 2019 (&r 2019 referens i form av noll linje)

Brostcancer, riket
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Rapporterade tumdérposter: procentuell férandring av antal per vecka,
2020-2022Q1 jamfort med 2019 (&r 2019 referens i form av noll linje)

Lungcancer, riket
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Rapporterade tumdérposter: procentuell férandring av antal per vecka,
2020-2022Q1 jamfort med 2019 (&r 2019 referens i form av noll linje)

Kolorektal, riket
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Rapporterade tumdérposter: procentuell férandring av antal per vecka,
2020-2022Q1 jamfort med 2019 (&r 2019 referens i form av noll linje)

Hudmelanom, riket
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Rapporterade tumdérposter: procentuell férandring av antal per vecka,
2020-2022Q1 jamfort med 2019 (&r 2019 referens i form av noll linje)

Cervixcancer, riket
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tu, riket

Rapporterade tumdérposter: procentuell férandring av antal per vecka,
2020-2022Q1 jamfort med 2019 (&r 2019 referens i form av noll linje)
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