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Arlig uppf6ljning av nationell
hogspecialiserad vard

Lagen for en ny beslutsprocess for den hogspecialiserade varden gick igenom
den 1 juli 2018. Syftet med nationell hogspecialiserad vérd ar att koncentrera
avancerad hilso- och sjukvard till upp till fem enheter i landet for att hja den
medicinska kompetensen, stirka patientsdkerheten och oka effektiviteten.

Som en del i Socialstyrelsens arbete med nationell hogspecialiserad vard ingar
arlig uppf6ljning av de nationella enheter som har tillstind att bedriva nationell
hogspecialiserad vard. Enligt propositionen ska ett litet antal indikatorer och
bakgrundsmatt f6ljas upp for varje vardomrade. Uppf6ljningsmatten ska grunda
sig 1 den egenkontroll som de nationella vardenheterna utfor och foretradesvis
tas frn kvalitetsregister eller patientadministrativa system. Uppfoljningsmatten
visualiseras pa Socialstyrelsens hemsida.

I detta dokument redovisas uppfoljningsmatt for tillstindsomride konsdysfori.
Uppfoljningsmatten inom &rlig uppfoljning av nationell hdgspecialiserad vérd
faller inom kategorierna bakgrundsmatt, tillgéinglighetsmatt, resultatmatt, pati-
entrapporterade méatt och dverrapporteringsmaétt.

Bakgrundsmatt

Bakgrundsmatt ger en bild av antal patienter och antal behandlingar inom nat-
ionell hogspecialiserad vérd, alder och kon pa patienterna, samt var patienterna
kommer ifran. De kan ocksa visa vardtid eller hur svart sjuka patienterna ér.
Data samlas in érligen for att kunna folja utveckling, remitteringsmonster och
patientférdelning inom nationell hogspecialiserad vard. Till skillnad frén 6vriga
uppfoljningsmétt finns det ingen dnskvird riktning pa bakgrundsmétten.

Tillgdnglighetsmaétt

Tillgdnglighetsmatt &r uppfoljningsmatt som visar tillgénglighet till den nation-
ellt hogspecialiserade varden. Exempel pa tillgdnglighetsmétt kan vara hur stor
andel av remitterade patienter som far ett besok vid en nationell vardenhet inom
rekommenderad tid, eller hur lang tid en patient far vénta pa behandling. Det kan
ocksa handla om i vilken man en nationell vdrdenhet méste remittera patienter
till annan nationell vardenhet. Tillgénglighetsmatt har en 6nskvérd riktning som
vardenheterna ska arbeta mot, till exempel att en sa hog andel av patienterna som
mdjligt behandlats inom rekommenderad tid. Dessa matt beror pé en rad faktorer
som vardgivaren ibland inte kan paverka, till exempel hur sjuk patienten ar nér
hen remitteras, tillgéng till organ for transplantation eller att patienten vill skjuta
upp behandlingen. Resultaten behdver tolkas med det i atanke.

Resultatmatt

Resultatmatt visar hur det gér for patienterna, s som exempelvis dverlevnad,
aterinldggning eller komplikationer efter ett ingrepp. Likt tillginglighetsmétt har
resultatmétten en 6nskvérd riktning som vardenheterna ska arbeta mot. Dessa re-
sultat beror pa en rad faktorer som vérdgivaren ibland inte kan paverka, till ex-
empel hur sjuka patienterna ar vid remittering. Resultaten behdver tolkas med
det i atanke. Det kan vara svért att ta fram nagra fa vergripande resultatmatt
som speglar vard for samtliga patienter inom definitionen. Matten kan darfor
aldrig ersitta vardenheternas egna kvalitetsuppfoljningar och resultat frén even-
tuella kvalitetsregister.



Patientrapporterade métt

Patientrapporterade matt, PROM och PREM, syftar till att 6ka patientdelaktig-
heten inom varden. PROM (Patient Reported Outcome Measures) dr matt som
visar hur patienterna sjélva skattar sin sjukdom och hélsa efter viss vérd, medan
PREM (Patient Reported Experience Measures) dr matt som méter patientens
upplevelse av och tillfredsstillelse med varden. Patientrapporterade utfall ar vik-
tiga eftersom de ger ett patientperspektiv pa varden, som inte alltid fangas av kli-
niska matt. Aven om kliniska utfall som sjuklighet och dédlighet r viktiga for
patienterna sa visar de inte hur patienterna mar eller vad de vill ha ut av en be-
handling. Patientrapporterade matt har en 6nskvérd riktning som vardenheterna
ska arbeta mot.

Overrapporteringsmatt

Dessa uppfoljningsmatt syftar till att forbattra vardkedjan for patienter som var-
das inom nationell hogspecialiserad vérd, sdkerstélla en trygg 6vergéng till var-
den i patientens hemregion och 6ka patientséikerheten. De kan ocksa frimja sam-
verkan mellan tillstdndsinnehavare och remittent, exempelvis genom att visa om
tillstandsinnehavarna aterrapporterar patienten till hemortslékare eller remitte-
rande sjukhus, och i sé fall hur. Ett annat exempel ér att visa andelen patienter
som far en individuell vardplan vid utskrivning. Métten har en 6nskvérd riktning
som vérdenheterna ska arbeta mot.



Forteckning 6ver uppfoljningsmatt

Tabellen nedan visar samtliga uppfoljningsmatt for arlig uppfoljning av nationell
hogspecialiserad vard (NHV) inom tillstindsomrade konsdysfori. Den vard som
ingar i NHV-definitionen redovisas i bilaga 1.

Tabell 1. Uppfdljningsmatt for tillstandsomrade kdnsdysfori

ID Namn Kategorier

Bl Antal patienter Bakgrundsmatt

B2 Alder barn Bakgrundsmatt

B3 Alder vuxna Bakgrundsmatt

B4 Antal diagnosticerade patienter Bakgrundsmatt

BS Antal behandlingar Bakgrundsmatt

B6 Typ av kirurgi Bakgrundsmatt

B7 Andel uppfdljningar Utvecklingsmatt

B8 Antal remisser Utvecklingsmatt

T1 Tid fill férsta besdk Tillg&nglighetsmatt

T2 Tid fill behandling Tillg&nglighetsmatt

T3 Antal patienteri ko Utvecklingsmatt

R1 Komplikationer efter kirurgi Resultatmatt

R2 Resultat av initial logopedisk behandling Utvecklingsmatt

R3 Resultat av endokrinologisk uppstarts behandling Utvecklingsmatt

P1 Livskvalitet Patientrapporterat matt
O1 Individuell vardplan Overrapporteringsmatt

Inrapporteringsperiod

Uppféljningsmatten som beskrivs i detta dokument rapporteras in i aggregerad
form av NHV-enheterna, och detta sker arligen under mars manad. Inrapporte-
ringen avser det foregdende érets resultat, vilket ocksé dr det som visas ut pa
myndighetens hemsida.

Mitperioden (behandlingsaret eller det &r en patient besokt NHV-enheten) ar
det &r som uppfoljningsmattet redovisas for. I detta dokument kommer métperi-
oden vara det foregdende ret vid inrapportering, exempelvis rapporteras data i
mars 2025 for patienter som vérdats vid NHV-enheten under hela 2024. 1 vissa
fall behover patienterna foljas upp under en lidngre tid och métperioden kan da
stracka sig langre tillbaka i tiden.

Kénsdysfori
Socialstyrelsen



Uppfoljningsmatt for tillstandsomrade

konsdysfori

Bakgrundsmatt 1

B1 - Antal patienter

Matt Antal patienter som kommer p& nybesok for psykiatrisk utredning pd
NHV-enhet eller vid samarbetsregion inom definitionen for NHV.

Matenhet Antal

Syfte Att f& en bild av det totala antalet patienter inom definitionen.
Aft kunna folja utveckling, remitteringsménster och patientférdelning
inom nationell hdgspecialiserad vard.

Kategori Bakgrundsmatt

Typ av matt Nyckeltal

Datakadilla Patientadministrativa system

Felkdllor och begrdns-
ningar

Patienter med skyddad identitet folkbokférs i VGR.

Teknisk beskrivning

Mdttets population
Antalet unika patienter som hade sitt nybesdk inom psykiatrin under ak-
tuellt &r (&ret fére inrapporteringsdret).

Definition av vérden som ingdr i fillstdndsomrddet redovisas i bilaga 1.

Férdelningar

Hemregion (enligt folkbokfdring)
ej folkbokférda i Sverige
skyddad identitet

fillskrivet juridiskt kén vid fédseln
antal barn/vuxna

Redovisningsnivaer

Per samarbetsregion

Per NHV-enhet

Riket (sammanslagningen gors av Socialstyrelsen utifrdn NHV-
enheternas rapportering)

Kommentar

Med barmn avses patienteri dldern 0 till och med 17 ar.
| kdnsdysfori registret (KDR) definieras eft nybesdk som unika patienter
som hade sitt nybesok under aktuellt ér.

Inrapportering

NHV-enheten rapporterar detta matt for forsta géngen i mars ar 2025
for patienter inom NHV-fillstdndet frédn 1 januari 2024 fom. 31 december
2024. Darefter inrapporteras uppgifter arligen i mars for patienter som
varit p& nybesdk under féregdende &r (1 januari-31 december).

Kénsdysfori
Socialstyrelsen




Bakgrundsmatt 2

B2 - Alder barn

Matt Alder hos barn som kommer p& nybesdk for psykiatrisk utredning pa
NHV-enhet eller vid samarbetsregion inom definitionen fér NHV.

Matenhet Antal patienter uppdelat pd dldersgrupper

Syfte Att ge en bild av dldersférdelningen av patienterna

Kategori Bakgrundsmatt

Typ av matt Nyckeltal

Datakadilla Patientadministrativa system

Felkdllor och begrdns-
ningar

Teknisk beskrivning

Mdttets population
Samtliga unika patienter under 18 &r enligt mé&tt B1. Redovisas uppde-
lat p& dldersintervall enligt nedan:

<11 ér
12-15ar
16-17 ar

Definition av vdrden som ingdr i tillstdndsomrédet redovisas i bilaga 1.

Redovisningsnivaer

Per samarbetsregion

Per NHV-enhet

Riket (sammanslagningen gors av Socialstyrelsen utifrdn NHV-
enheternas rapportering)

Kommentar

Med barn avses patienteri dldern 0 till och med 17 ar.

Inrapportering

NHV-enheten rapporterar detta matt for férsta géngen i mars ér 2025
for patienter inom NHV-fillstdndet frdn 1 januari 2024 fom. 31 december
2024. Darefter inrapporteras uppgifter arligen i mars for patienter som
varit p& nybesdk under féregdende &r (1 januari-31 december).

Kénsdysfori
Socialstyrelsen




Bakgrundsmatt 3

B3 - Alder vuxna patienter

Matt Alder hos vuxna patienter som kommer pd& nybesdk for psykiatrisk utred-
ning p& NHV-enhet eller vid samarbetsregion inom definitionen for NHV.

Métenhet Alderi antal &r

Syfte Att ge en bild av dldersférdelningen av patienterna

Kategori Bakgrundsmatt

Typ av matt Nyckeltal

Datakadlla

Patientadministrativa system

Felkdllor och begrdns-
ningar

Teknisk beskrivning

Mdttets population

Samtliga unika vuxna patienter (enligt matt B1). Matenheten ér dlder i
antal &r och fér mattet beréknas medel, standardavvikelse, median
och 10:e respektive 90:e percentilen for dldern vid nybesdk for psykia-
frisk utredning.

Vid inrapportering anges ocksd totalantalet (N) patienter data ér base-
rade pa.

Definition av varden som ingdr i fillstdndsomrddet redovisas i bilaga 1.

Redovisningsnivaer

Per samarbetsregion

Per NHV-enhet

Riket (sammanslagningen gérs av Socialstyrelsen utifrédn NHV-
enheternas rapportering)

Kommentar

Med vuxna patienter avses patienter som fyllt 18 ér.

Inrapportering

NHV-enheten rapporterar detta matt for forsta géngen i mars ar 2025
for patienter inom NHV-tillstdndet frdin 1 januari 2024 tom. 31 december
2024. Darefter inrapporteras uppgifter arligen i mars for patienter som
varit p& nybessk under féregdende &r (1 januari-31 december).

Kénsdysfori
Socialstyrelsen




Bakgrundsmadtt 4

B4 - Antal diagnosticerade patienter

Matt Antal patienter som f&tt diagnos efter utredning p& NHV-enhet eller vid
samarbetsregion inom definitionen for NHV.

Matenhet Antal patienter

Syfte Att f& en bild av det totala antalet patienter som fatt diagnosen kéns-
dysfori efter utredning vid NHV-enhet eller vid samarbetsregion.

Kategori Bakgrundsmatt

Typ av matt Nyckeltal

Datakadlla

Patientadministrativa system

Felkdllor och begrdns-
ningar

Teknisk beskrivning

Mdttets population

Samtliga unika patienter som under behandlingséret (ret fére inrap-
porteringsaret) fatt diagnos kdnsdysfori i enlighet med ICD koderna
F64.0 och F64.8 for vuxna patienter samt F64.0, F64.8 och Fé4.9 for barn,
efter utredning p& NHV-enhet eller vid samarbetsregion.

Patienter som f&tt diagnos utomlands inkluderas i méttets population.

Definition av vérden som ingdr i tillstdndsomrddet redovisas i bilaga 1.

Redovisningsnivaer

Per samarbetsregion

Per NHV-enhet

Riket (sammanslagningen gérs av Socialstyrelsen utifrédn NHV-
enheternas rapportering)

Kommentar

Inrapportering

NHV-enheten rapporterar detta matt for férsta géngen i mars ér 2025
for patienter inom NHV-tillstdndet frdin 1 januari 2024 tom. 31 december
2024. Darefter inrapporteras uppgifter arligen i mars for patienter som
fatt diagnos under féregdende ér (1 januari-31 december).

Kénsdysfori
Socialstyrelsen




Bakgrundsmatt 5

B5 - Antal behandlingar

Matt Antal patienter som pdbdériat behandling p& NHV-enhet eller vid sam-
arbetsregion inom definitionen for NHV.

Matenhet Antal patienter

Syfte Att f& en bild av det totala antalet patienter som f&tt behandling inom
definitionen.

Kategori Bakgrundsmatt

Typ av matt Nyckeltal

Datakadlla

Patientadministrativa system

Felkdllor, begrdnsningar
och information

Kirurgisk behandling utférs endast pd de tre tillstdndsenhetemna, medan
endokrin uppstartsbehandling och initial logopedisk behandling dven
kan ske vid enhet i samarbetsregioner.

Teknisk beskrivning

Mdattets population
Samtliga patienter som under behandlingsaret (&ret fére inrapporte-
ringsaret) p&dbodriat ndgon av nedanstdende behandlingar.

Definition av vérden som ingdr i fillstdndsomrddet redovisas i bilaga 1.
Matenheten @r antal patienter férdelat pd behandlingarna:

e  Endokrin uppstartsbehandling

e Inifial logopedisk behandling

e Yttre genital kirurgi
e StGmbandskirurgi

Redovisningsnivaer

Per samarbetsregion

Per NHV-enhet

Riket (sammanslagningen gors av Socialstyrelsen utifrdn NHV-
enheternas rapportering)

Kommentar

Med endokrin uppstartsbehandling menas eft forsta besdk som leder fill
endokrinologisk forskrivning sésom GNRH-analoger, annan antitestoste-
ronbehandling, &strogen- eller testosteronbehandling (fér barn inklude-
ras ej hormonella preventivmedel).

Med initial logopedisk behandling menas ett forsta besdk som leder fill
beslut om behandlingsperiod eller kontrollbesdk.

Inrapportering

NHV-enheten rapporterar detta matt for férsta géngen i mars ér 2025
for patienter inom NHV-tillstdndet frdin 1 januari 2024 tom. 31 december
2024. Dérefter inrapporteras uppgifter arligen i mars for patienter som
pdbdriat behandling under féregdende &r (1 januari-31 december).

Kénsdysfori
Socialstyrelsen



Bakgrundsmatt 6

Bé - Typ av kirurgi

Matt Antal kirurgiska behandlingar pd yttre genitalia som utforts vid NHV-
enhet.

Matenhet Antal kirurgiska behandlingar

Syfte Att visa p& méngden operationer som utférs inom definitionen.

Kategori Bakgrundsmatt

Typ av matt Nyckeltal

Datakadlla Lokal datakalla

Felkdllor, begrdnsningar
och information

Vid yttre genital kirurgi kan det behdvas flera planerade operationer
per patient for att uppnd fullgott resultat. Darav dr antal operationer
oftast fler dn antalet behandlade patienter.

Vid st@dmbandskirurgi gérs déremot oftast endast en operation per pati-
ent, varav antalet operationer ar lika med antalet patienter (se matt
BS).

Teknisk beskrivning

Population
Samtliga operationer pd yttre genitalia inom definitionen fér NHV, un-
der behandlingsdret (Aret fére inrapporteringsaret).

Definition av varden som ingdr i fillstdndsomrddet redovisas i bilaga 1.
Méatenheten ar antal operationer férdelat pd:

e  primdroperationer
e kompletteringsoperationer (i n&sta seans)

Redovisningsnivaer

Per NHV-enhet
Riket (sammanslagningen gérs av Socialstyrelsen utifrédn NHV-
enheternas rapportering)

Kommentar

| kategorin kompletteringsoperationer ingdér Gven reoperationer.

Inrapportering

NHV-enheten rapporterar detta matt for férsta géngen i mars ér 2025
for patienter inom NHV-fillstdndet frdn 1 januari 2024 fom. 31 december
2024. Darefter inrapporteras uppgifter arligen i mars for patienter som
behandlats under féregdende ar (1 januari-31 december).

Kénsdysfori
Socialstyrelsen



Bakgrundsmatt u7

Bu 7 - Utvecklingsmatt: Andel uppféljningar

Matt Andel patienter som f&tt diagnosen kénsdysfori och som féljts upp inom
548r.

Matenhet Andel i procent

Syfte

Kategori Bakgrundsmatt

Typ av matt Utvecklingsmatt

Datakadlla

Felkdllor och begrdns-
ningar

Teknisk beskrivning

Hé&r beskrivs hur data plockas fram, definitioner samt hur mdttet skall
berdknas. Viktigt att NHVe dr kalibrerade i matten s& utfall blir jamfér-
bara.

Definition av vérden som ingdr i tillstdndsomrddet redovisas i bilaga 1.
Mdttets population

Tdljare

N&mnare

Redovisningsnivaer

Kommentar

En uppfdlining kan ske dver telefon, digitalt eller genom fysiskt mote.

Inrapportering

Mattet ar under utveckling och avvaktar ett stérre arbete om uppfolj-
ning. Mattet formuleras nér struktur for arbetssatt ar bestamt.

Kénsdysfori
Socialstyrelsen



Bakgrundsmatt u8

Bu 8 - Utvecklingsmatt Antal remisser

Matt Antal remisser fill NHV-véard
Mdatenhet Antal

Syfte

Kategori Bakgrundsmatt

Typ av matt Utvecklingsmatt/Nyckeltal
Datakadlla

Felkdllor och begrdns-
ningar

Teknisk beskrivning

Har beskrivs hur data plockas fram, definitioner samt hur méttet skalll
berdknas. Viktigt att NHVe &r kalibrerade i matten sé utfall blir j&amfor-
bara.

Definition av vérden som ingdr i tillstdndsomrddet redovisas i bilaga 1.

Mdttets population

Férdelningar
Remiss pd egen vardbegdran
Remiss frén vérdgivare

Redovisningsnivaer

Kommentar

Inrapportering

Mattet Gr under utveckling och avvaktar ett stérre arbete om remiss-
hantering. Mattet formuleras ndr struktur for arbetssatt ar bestémt.

Kénsdysfori
Socialstyrelsen



Tillgiinglighetsmaitt 1

T1 - Tid till forsta besok

Matt Antal dagar frén remiss for psykiatrisk utredning fill nybesék p& NHV-
enhet eller vid samarbetsregion inom definitionen for NHV.

Matenhet Antal dagar

Syfte Att sdkerstdlla att patienter f&r vard i tid.

Kategori Tillganglighetsmatt

Typ av matt Processmatt

Datakadilla Patientadministrativa system

Felkdllor och begrdns-
ningar

Remisser med ofullstéindig information som behdver kompletteras innan
beddmning kan pdverka tiden fill forsta besok.

Teknisk beskrivning

Mdttets population

Samtliga unika patienter som remitterats fill NHV-enhet eller samarbets-
region och som har haft ett nybesdk for psykiatrisk utredning nédgon
gdng under dret fore inrapporteringsdret (matt B1).

Mattet berdknas genom att ta datum fér patientens nybesok vid psyki-
atrisk utredning minus remissdatum.

For mattet berdknas medel, standardavvikelse, median och 10:e re-
spektive 90:e percentilen for véntetiden vid nybesdk fér psykiatrisk ut-
redning. Vid inrapportering anges ocksd totalantalet (N) patienter data
ar baserade pa.

Definition av varden som ingdr i fillstdndsomrdadet redovisas i bilaga 1.

Redovisningsnivaer

Per samarbetsregion

Per NHV-enhet

Riket (sammanslagningen gérs av Socialstyrelsen utifrédn NHV-
enheternas rapportering)

Kommentar

Inrapportering

NHV-enheten rapporterar detta matt for forsta géngen i mars &r 2025
for patienter inom NHV-fillstdndet frdn 1 januari 2024 fom. 31 december
2024. Darefter inrapporteras uppgifter arligen i mars for patienter som
utretts under féregdende &r (1 januari-31 december).

Kénsdysfori
Socialstyrelsen



Tillgiinglighetsmaditt 2

T2 - Tid till behandling

Matt Antal dagar frén remiss eller beslut om behandling inom NHV-
definitionen till behandlingsstart p& NHV-enhet eller vid samarbetsreg-
ion.

Matenhet Antal dagar

Syfte Att sGkerstdlla att patienter far vard i tid.

Kategori Tilganglighetsmatt

Typ av matt Processmatt

Datakadilla Patientadministrativa system

Felkdllor och begrdns-
ningar

Sjalvvald vantan kan férldnga vantetider till behandling

Teknisk beskrivning

Mdattets population

Mattet innefattar samtliga patienter som pdbdriat behandling inom de-
finitionen p& NHV-enhet eller hos samarbetsregion (matt B5) fordelat
pd& behandlingsform.

F&r behandlingsformerna endokrinologisk uppstartsbehandling och lo-
gopedisk initial behandling berdknas mattet genom att ta datum fér
forsta erbjudna tid for besdk vid behandlande enhet minus remissda-
tum frdn utredningsteamet.

Fér behandlingsformerna genital kirurgisk behandling och stdmbandski-
rurgi berdknas mattet genom att ta datum fér operationstillféllet minus
datum fér beslut om kirurgisk behandling.

For méttet berdknas medel, standardavvikelse, median och 10:e re-
spektive 90:e percentilen for vantetiden till behandling férdelat pé be-
handlingsform enligt nedan.

Vid inrapportering anges ocksd totalantalet (N) patienter data ar base-
rade pa.

Definition av varden som ingdr i fillstdndsomrdadet redovisas i bilaga 1.

Férdelningar
e  Endokrinologisk uppstartsbehandling
e Logopedisk inifial behandling
e  Genital kirurgisk behandling
e StGdmbandskirurgi

Redovisningsnivaer

Per samarbetsregion

Per NHV-enhet

Riket (sammanslagningen gérs av Socialstyrelsen utifrdn NHV-
enheternas rapportering)

Kommentar

Med beslut om kirurgisk behandling avses det datum som patienten
operationsanmdls och d& patienten &r operabel.

Inrapportering

NHV-enheten rapporterar detta matt for forsta géngen i mars &r 2025
for patienter inom NHV-fillstdndet frdn 1 januari 2024 fom. 31 december
2024. Darefter inrapporteras uppgifter arligen i mars for patienter som
pdborjat behandling under féregdende ér (1 januari-31 december).

Kénsdysfori
Socialstyrelsen



Tillgiinglighetsmdtt u3

Tu 3 -Utvecklingsmatt: Antal patienter i ké

Matt Antal unika individer som stdr i k& till psykiatrisk utredning
Matenhet Antal patienter

Syfte

Kategori Tillganglighetsmatt

Typ av matt Utvecklingsmatt/Processmatt

Datakadlla

Felkdllor och begrdns-
ningar

Teknisk beskrivning

Population

Definition av vérden som ingdr i tillstdndsomrddet redovisas i bilaga 1.

Redovisningsnivaer

Riket, NHV-enhet, underleverantor

Kommentar

Inrapportering

Mattet Gr under utveckling och avvaktar ett stérre arbete om kdhante-
ring/gemensam ko. Mattet formuleras ndr struktur for arbetssatt ér be-
stémt.

Kénsdysfori
Socialstyrelsen



Resultatmatt 1

R1 - Komplikationer efter kirurgi

Matt Andel operationer d&r komplikation (enligt Clavien-Dindo 22) fillstott
hos patienten inom 30 dagar efter kirurgisk behandling.

Matenhet Andel i procent

Syfte Mattet avser att mata kvaliteten pd kirurgisk behandling. Ett 1&gt varde
ar att féredra.

Kategori Resultatmdtt

Typ av matt

Resultatmatt

Datakadlla

Lokal datakdlla

Felkdllor och begrdns-
ningar

Allmant hdlsotillsténd kan variera mellan patienter, viket kan pdverka
resultatet.

Teknisk beskrivning

Mdttets population
Maéttet innefattar samtliga patienter som opererats ndgon gdng under
behandlingsaret (&ret fore inrapporteringsdret).

Definition av vérden som ingdr i fillstdndsomrddet redovisas i bilaga 1.

Tdljare

Antal operationer enligt nédmnaren, dér komplikation hos patienten fill-
stott, med svérighetsgrad 22 enligt Clavien-Dindo, inom 30 dagar post-
operativt fr&n operationsdatum.

N&mnare
Samtliga operationer under aktuellt behandlingsar (&ret fére inrappor-
teringséret) inom definitionen.

Redovisningsnivaer

Per NHV-enhet
Riket (sammanslagningen gérs av Socialstyrelsen utifrédn NHV-
enheternas rapportering)

Kommentar

Med komplikationer i detta matt avses samiliga komplikationer ddr sva-
righetsgraden klassificerats som =2 enligt Clavien-Dindo.
(https://www.assessurgery.com/clavien-dindo-classification).

Inrapportering

NHV-enheten rapporterar detta matt for férsta géngen i mars ér 2025
for patienter inom NHV-tillstdndet frdin 1 januari 2024 tom. 31 december
2024. Darefter inrapporteras uppgifter arligen i mars for patienter som
behandlats under féregdende ar (1 januari-31 december).

Resultatet ska inrapporteras till Socialstyrelsen, men behdéver inte néd-
vdndigtvis visualiseras pd uppféliningssidan frdn och med &r 1. Det kan
finnas en vinst med att visualisera samtliga resultatmdtt samtidigt.

Kénsdysfori
Socialstyrelsen


https://www.assessurgery.com/clavien-dindo-classification

Resultatmatt u2

Ru 2- Utvecklingsmatt resultat av initial logopedisk behandling

Matt

Matenhet

Syfte

Kategori

Resultatmatt

Typ av matt

Utvecklingsmatt

Datakadlla

Felkdllor och begrdns-
ningar

Teknisk beskrivning

Mdttets population

Definition av vérden som ingdr i tillstdndsomrddet redovisas i bilaga 1.
Tdljare

N&mnare

Férdelningar

Redovisningsnivaer

Per samarbetsregion

Per NHV-enhet

Riket (sammanslagningen gors av Socialstyrelsen utifrdn NHV-
enheternas rapportering)

Kommentar

Inrapportering

Mattet Gr under utveckling

Kénsdysfori
Socialstyrelsen



Resultatmatt u3

Ru 3- Utvecklingsmatt Resultat av endokrinologisk uppstartsbehandling

Matt

Matenhet

Syfte

Kategori

Resultatmatt

Typ av matt

Utvecklingsmatt

Datakadlla

Felkdllor och begrdns-
ningar

Teknisk beskrivning

Mdttets population

Definition av vérden som ingdr i tillstdndsomrddet redovisas i bilaga 1.
Tdljare

N&mnare

Férdelningar

Redovisningsnivaer

Per samarbetsregion

Per NHV-enhet

Riket (sammanslagningen gors av Socialstyrelsen utifrdn NHV-
enheternas rapportering)

Kommentar

Inrapportering

Mattet Gr under utveckling

Kénsdysfori
Socialstyrelsen



Patientrapporterat matt 1

P1 - Gender Congruence Life Satisfaction (GCLS)

Matt Andel patienter som besvarat livskvalitetsinstrumentet GCLS (Gender
Congruence Life Satisfaction) vid diagnostillféllet p& NHV-enhet eller
vid samarbetsregion inom definitionen for NHV.

Matenhet Andel i procent

Syfte Mattet avser att mata om uppfolining av patienternas livskvalitet vid di-
agnostillfallet har skett. Ett hogt varde efterstravas.

Kategori Patientrapporterat matt

Typ av matt

Processmatt

Datakadlla

Lokal datakdlla

Felkdllor, begrdnsningar
och information

Instrumentet &r utvecklat fér vuxna, men anvands ocksd fér bam. In-
strumentet &r validerat p& svenska.

Teknisk beskrivning

Mdattets population
Samtliga unika patienter som f&tt diagnosen kénsdysfori vid NHV-enhet
eller vid enhet i samarbetsregion (enligt matt B4).

GCLS (Gender Congruence Life Safisfaction) dr ett validerat instrument
fér vuxna patienter och ar dversatt till svenska. Insfrumentet mater sju
kategorier av hdlsorelaterade utfall fér upplevd kénsinkongruens och
hur relationen till kdnsidentitet pdverkar det psykiska vélmdaendet och
livstillfredsstallelsen.

GCLS anvands for att utvardera effekten av kdnsbekréftande behand-
lingar.

Definition av vérden som ingdri tillstdndsomrddet redovisas i bilaga 1.

Tdljare
Samtliga patienter, enligt ndmnaren, som har besvarat livskvalitetsin-
strumentet GCLS vid diagnostillfallet.

N&mnare

Samtliga patienter som f&tt diagnosen kdnsdysfori av NHV-enhet eller
enhet i samarbetsregion (enligt matt B4) ndgon gdng aktuellt ér (&ret
fére inrapporteringsaret).

Redovisningsnivaer

Per samarbetsregion

Per NHV-enhet

Riket (sammanslagningen gérs av Socialstyrelsen utifrédn NHV-
enheternas rapportering)

Kommentar

Framtida mal &r att patienterna Gven ska besvara GCLS vid uppfolj-
ningstillfélle 5 ar efter diagnostillfallet p& NHV-enhet (se utvecklingsmdtt
B7).

Inrapportering

NHV-enheten rapporterar detta matt for forsta géngen i mars &r 2025
for patienter inom NHV-fillstdndet frdn 1 januari 2024 fom. 31 december
2024. Dérefter inrapporteras uppgifter arligen i mars for patienter som
fatt diagnosunder féregdende &r (1 januari-31 december).

Kénsdysfori
Socialstyrelsen
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Overrapporteringsmiitt 1

&1 - Individuell vardplan

Matt Andel patienter som f&tt diagnosen kénsdysfori efter utredning p& NHV-
enhet eller vid samarbetsregion inom definitionen fér NHV och som har
fatt en skriftlig individuell vérdplan.

Matenhet Andel i procent

Syfte Att sékerstalla att information frain vardtillfallet och kommande plane-
ring kommer patienten filhanda genom att patienten far en skriftlig in-
dividuell vardplan.

Kategori Overrapporteringsmdtt

Typ av matt Processmatt

Datakadlla Lokal datakalla

Felkdllor och begrdns-
ningar

Teknisk beskrivning

Population

Samtliga unika patienter som under aktuellt &r (&ret fére inrapportering-
s@ret) fatt diagnosen kénsdysfori efter utredning vid NHV-enhet eller vid
enhet i samarbetsregion (enligt matt B4).

Definition av vérden som ingdr i tillstdndsomrddet redovisas i bilaga 1.

Tdljare
Antal patienter, enligt nGmnaren, som har f&tt en skriftlig individuell
vardplan vid diagnostillfallet.

N&mnare

Antal patienter som under aktuellt &r (&ret fére inrapporteringsdret) fétt
diagnosen kénsdysfori efter psykiatrisk utredning (enligt matt B4) vid
NHV-enhet eller vid enhet i samarbetsregion.

Redovisningsnivaer

Per samarbetsregion

Per NHV-enhet

Riket (sammanslagningen gérs av Socialstyrelsen utifrédn NHV-
enheternas rapportering)

Kommentar

Inrapportering

NHV-enheten rapporterar detta matt for férsta géngen i mars ér 2025
for patienter inom NHV-fillstdndet frdn 1 januari 2024 fom. 31 december
2024. Darefter inrapporteras uppgifter arligen i mars for patienter som
fatt diagnos under féregdende ér (1 januari-31 december).

Kénsdysfori
Socialstyrelsen
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Bilaga 1. Definition av tillstandsomrade

konsdysfori

Socialstyrelsen beslutar att viss vérd vid konsdysfor, ska utgira nationell
hégspecialiserad vird enligt tabellen nedan och bedrivas vid tre enheter.

Diagnos Atgérder
Vid misstanke om k&nsdysior 1. Psykiatri:
(oavsett dlder)

s« Psykiafrsk dicgnostik, utredning och beddmning
«  Besdut och uppféining av forisatt behandling
2. Endokrinologi:

+  Utredning

«  Baddmning

» Uppstartsbehanding®
3. Logopedi:

+  Ufredning, beddmning och initial behanding®
4. Viss kSnsbekrdttonde kirong:

»  fttre genital kinurgi f&r vuxno
s Stombandskirurgi fSr vuxno
5. Uppfdlning:

Av den uppldiining som géns av virden efter ut-
skrivning frén en naticnell enhet, ska minst en
uppiBiining utfdras av denna enhet,

-

*Fartsatt behandling kan ske etter dverenskommelse
med virdglvare pd hemaort | ndra somarbate med de
nationella hégspecialiserode vardenheterna.

Tabell 1. Definition av kinsdysfori som nalionell higspecialiserad vard

Kénsdysfori
Socialstyrelsen
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