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Perinatalstatistik — foderskor, forlossningar och nyfodda 2022
Var femte forlossning slutade med kejsarsnitt

CENTRALA RON

* Antalet fodda barn bérjade
minska igen 2022.

e Medelaldern for alla féderskor var
31,7 ar, och 30,1 ar for de som
fodde for forsta gangen.

* Andelen foderskor som rokte un-
der graviditeten fortsatte att
minska.

* 27,7 procent av de som fodde
barn var 6verviktiga (BMI 25,0-
29,9) och 19,5 procent var feta
(BMI = 30).

* Andelen kejsarsnitt var 19,6 pro-
cent.

* Andelen igangsatta fodelser ar
storre an nagonsin tidigare (35 %).
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Ar2022 foddes 45 186 barn i Finland, vilket 4r 9 procent mindre &n aret innan. Antalet
fodda barn minskade kontinuerligt fran 2011 till 2019. Efter en liten 6kning aren 2020-
2021 fortsatte nativiteten att sjunka ar 2022.

Medeldldern for foderskor har kat smaningom. Ar 2022 var medeldldern for alla som
fodde barn 31,7 ar och medelaldern for forstfoderskor 30,1 ar.

Andelen kejsarsnitt av forlossningar var 19,6 procent ar 2022, samma som féregaende ar.
Tio 3rtidigare var andelen 16,4 procent. Ar 2022 genomgick 24,3 procent av
forstfoderskorna och 15,9 procent av omféderskorna kejsarsnitt. For 35 ar fyllda
forstfoderskor gjordes 15 procentenheter fler kejsarsnitt &n for yngre forstfoderskor.

Av alla forlossningar dr 2022 igangsattes 35 procent. Andelen ar stérre 4n nagonsin
tidigare. Igangséattningar ar vanligare hos forstfoderskor och foderskor som fyllt 40 ar.

Andelen féderskor som rokte under graviditeten har minskat smaningom. Ar 2022 rékte 7,5
procent av foderskor under tidig graviditet. 55,9 procent av alla rékare slutade réka under
graviditetens forsta trimester, jamfort med 41,9 procent tio ar tidigare.

Ar 2022 var det genomsnittliga kroppsmasseindexet (BMI) fore graviditeten for kvinnor som
foder barn 6ver 25 (26,0) for femte gangen. 27,7 procent av alla foderskor var verviktiga
(BMI 25,0-29,9) och 19,5 procent var feta (BMI = 30).

Figur 1. Kejsarsnitt, forstfoderskor och omfoderskor, foderskor under 35 och foders-
kor som fyllt 35 ar, 2002-2022, %
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Statistikrapport har korrigerats den 13 juni 2024. Uppgifterna i bilagetabell 1 ar
rattade. Tidigare information ar tillgénglig pa begaran.
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Begrepp och definitioner

Dodfodd: Foster eller nyfodd som vid fodelsen inte uppvisar livstecken och vars fodelse
6verensstimmer med definitionen pa en forlossning (= 22+0 gv eller =500 g).

Epiduralblockad: Metod for smartlindring som anvands under férlossningen och dar lo-
kalbeddvningsmedlet i férlossningens 6ppningsskede sprutas in i epiduralrummet som
finns mellan ryggmargshinnan och ryggmargskanalen.

Episiotomi: Episiotomi, dvs. mellangardsklipp, ar ett kirurgiskt ingrepp dar vaginan utvid-
gas for att underldtta forlossningen.

Fullgangen nyfodd: Ett nyfott barn eller foster, som fotts tidigast vid 37+0 graviditets-
veckor, men fore 42+0 graviditetsveckor (37+0 gv < graviditetens langd < 42+0 gv eller 259
d < graviditetens langd < 294 d). Gestationsaldern vid fédelsen 37+0-42+0 graviditets-
veckor.

Forlossning (ett nyfott barn): Handelse som leder till att ett eller flera foster eller barn (=
1) vars gestationsalder ar minst 22 veckor (= 22+0 graviditetsveckor) eller vars vikt ar minst
500 gram (= 500 g) fods vaginalt eller genom kejsarsnitt. Fodseln av ett levande barn &r all-
tid en forlossning. Fall dar en graviditet avbryts med stéd av lagen om avbrytande av ha-
vandeskap betraktas inte som en forlossning, oberoende av graviditetens langd och fost-
rets vikt.

Forlossning med sugklocka: Forlossningen av ett foster i huvudbjudning paskyndas med
hjalp av en sugklocka som fasts pa fostrets huvud och som man drar i for att hjélpa ut fost-
ret i utdrivningsskedet.

Forlossningsrelaterade dddsfall: Oavsett dodsorsaken dédsfall som intraffar inom ett ar
efter forlossningen. Dédsfall delas in i médradod (priméar dodsorsak relaterad till gravidi-
tet, forlossning eller barnasangstid ICD-10: 000-099), andra dodsfall pa grund av sjukdom
(ICD-10-grupper A -N och P-R), sjalvmord (X60-X84, Y87.0), mord, drdp och andra avsikt-
liga 6vergrepp (X85-Y09, Y87.1) och oavsiktliga dédsfall (V01-X59, Y10-Y89 utom Y87.0 och
Y87.1). Det finns inga fall dér graviditeten slutade fore 22 graviditetsveckor.

Genomshnittligt antal varddygn: Vardtiden efter forlossningen pa sjukhus berdknas fran
och med barnets fodelsedag.

Kejsarsnitt: Kejsarsnitt ar ett kirurgiskt ingrepp dér fostret fods operativt genom bukvagg
och skdrningar i livmodern och navelstangen avbryts omedelbart.

Levande fodd: Nyfodd som oberoende av vikt och graviditetens langd efter fédelsen an-
das eller uppvisar andra livstecken som att hjartat slar, navelstrangen pulserar eller de vil-
jestyrda musklerna ror sig, oavsett om moderkakan har 6sgjort sig eller navelstrangen ka-
pats.

Mddradod relaterad till forlossning: D6d med en primar dodsorsak relaterad till gravidi-
tet, forlossning eller barnaséngstid (ICD-10: 000- 099), som intraffar inom ett ar efter for-
lossningen.

Neonatal dodlighet: Antalet levande fodda barn som avlidit under den forsta levnads-
veckan (<7 dygn) per 1 000 levande fodda barn.

Mycket lag fodelsevikt: Ett nyfott barn eller foster som véager under 1 500 gram (<1 500 g).

Perinatal dodlighet: Antalet dodfodda och antalet barn som avlidit under den forsta lev-
nadsveckan (0-6 d fran fodelsen eller barnets alder <7 d) per 1 000 fodda (bade levande-
och dodfodda).

Perinatal period: Den perinatala perioden borjar da graviditeten pagatt i 22+0 graviditets-
veckor (da fostrets/barnets vikt vanligen ar cirka 500 g) och upphdr nér det gatt hdgst sju
hela dygn efter fodelsen (0-6 d efter fodelsen eller barnets alder<7d).

Preeklampsi (havandeskapsforgiftning): Ett tillstand dar den gravida kvinnans blod-
tryck ar forhojt och protein utsondras i urinen (vid lindrig preeklampsi endast i liten om-
fattning). (ICD-10-diagnoserna 013 och 014).
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Prematur forlossning: Graviditetens langd vid forlossningen understiger 37+0 graviditets-
veckor, d.v.s. hogst 258 dygn (<37+0 gv eller <259 d).

Rokning under graviditeten: Uppgifterna baserar sig pa foderskornas egen utsaga om
rokning. Procenttalet har raknats utgdende fran antalet foderskor som svarat pa fragan
om rokning.

Spinalblockad: Metod for smértlindring som anvénds under forlossningen och dar bedov-
ningsmedlet sprutas in i ryggmargsvétskan genom den hinnstruktur som utgors av harda
ryggmargshinnan och spindelvavshinnan. Spinalblockad &r en engangsbedévning och va-
rar betydligt kortare dn epiduralblockad.

Spontan vaginal férlossning: Vaginal forlossning dar forlossningsforloppet inte har pa-
skyndats eller underlattats genom manuell satesforlossning, med tang eller med sug-
klocka.

Spadbarnsdodlighet: Antalet dodsfall bland barn under ett ar (barnets alder <1 ar eller
365 d, vid skottar <366 d eller 0-364 d fran fodelsen, vid skottar 0-365 d fran fodelsen)
alltsa barn som dott under sitt forsta levnadsar, per 1 000 levande fodda.

Summerad fruktsamhet: Det kalkylmassiga antalet levande fédda som en kvinna foder
under hela sin fruktsamma period forutsatt att hon inte dor fore periodens slut och att
fruktsamhetstalen enligt aldersgrupp for aret i fraga géller under hela perioden.

Viktindex (Body Mass Index, BMI): Ett matt med vilket man kan bedéma proportional-
iteten mellan en manniskas vikt och langd. Formel = vikt (kg) / langd (m)*

Foljande tecken anvands i tabeller
.. uppgift inte tillganglig, alltfor osaker for att anges eller sekretessbelagd
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Kvalitetsbeskrivning (FOS)
Perinatalstatistik - foderskor, forlossningar och nyfodda

Statistikuppgifternas relevans

Registret dver fédda barn (fodelseregistret) inledde sin verksamhet 1987. Registret inne-
haller uppgifter om samtliga kvinnor som fétt barn i Finland och om de fodda barnen
upp till sju dygns alder. Syftet med registret ar att samla in statistikuppgifter for under-
sokning, utveckling och anordnande av médra- och forlossningsvard samt vard av ny-
fodda. Kompletterande information finns tillgénglig fran THL:s vardanmalningsregister.

| statistikrapporten om fodelseregistret redovisas antal och procentuppgifter om féders-
kor, forlossningar och nyfédda i hela landet.

Statistikrapporten riktar sig till hdlso- och sjukvardspersonal, férvaltningsmyndigheter,
planerare och forskare som behover uppgifter om reproduktionshélsa. De behéver sa
aktuella och detaljerade statistikuppgifter om forlossningar och nyfédda som mojligt.

| statistikrapportens textdel presenteras de begrepp som anvands.

Datainsamlingen bygger pa lagen om Institutet for hélsa och valféard (668/2008).

Metodbeskrivning for den statistiska forskningen

For registret samlas uppgifter in om alla levande fédda barn och de dédfodda barn vil-
kas gestationsalder var minst 22+0 veckor eller vilkas fodelsevikt var minst 500 g. De ti-
digare blanketterna och instruktionerna for datainsamlingen finns arkiverade bade pa
papper och i elektroniskt format. | samband med hemforlossningar ser den barnmorska
eller [dkare som assisterat vid forlossningen till att blanketten fylls i.

Frdn och med 2005 har man dessutom samlat in mer detaljerade uppgifter om sma pre-
maturer. Till dem réknas de levande fédda barn vars fodelsevikt &r under 1 501 gram el-
ler gestationsalder vid fodelsen mindre @n 32+0 veckor. Under aren 2005-2007 omfat-
tade denna separata datainsamling inte barn som vagde exakt 1500 g.

Uppgifter om fédelserelaterade dodsfall och médradédsfall baserar sig pa Statistikcen-
tralens material for dédsorsaksstatistik. Uppgifter om registret 6ver barn fédda 2012-
2021 har sammankopplats med uppgifter om dédsorsaker, och information om modra-
dodlighet presenteras for fjarde gdngen som en del av perinatalstatistik. Antalet fodel-
serelaterade dédsfall och modradéd relateras till 100 000 férlossningar per fodelsear.
M&dradodlighet statistikfors enligt dodsar och relateras till 100 000 levande fédda.

Uppgifternas riktighet och exakthet

Uppgifterna ar korrekta om uppgiftsldmnarna har meddelat dem réatt. Institutet for
halsa och valfard (THL) granskar de uppgifter som sands in av sjukhusen. Bristfalliga el-
ler misstankt felaktiga uppgifter kontrolleras med sjukhusen och korrigeras i databasen.

| fodelseregistret saknas en liten andel av de nyfodda. Darfor kompletteras fodelsere-
gistret med Myndighetens for digitalisering och befolkningsdata uppgifter om levande
fodda och Statistikcentralens uppgifter om dédfédda barn och barn som doétt under den
forsta levnadsveckan. Statistikens har berdknats vara hundraprocentig efter dessa kom-
pletteringar.

Aren 1990, 1996 2004 och 2017 dndrades registerinneh3llet for dstadkommande av
storre tillforlitlighet. De tidigare blanketterna och instruktionerna for datainsamlingen
finns arkiverade bade pa papper och i elektroniskt format.

Patientinformationssystemet Apotti infordes pa alla forlossningssjukhus inom Helsing-
fors och Nylands sjukvardsdistrikt (HNS) i februari 2021. Tillhérande problem med


https://www.finlex.fi/sv/laki/ajantasa/2008/20080668
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dataregistrering och informationsextraktion fortsatte 2022 och har orsakat vissa avvikel-
ser i datakvaliteten i HNS-omradet.

Barnets fodelseort faststalls alltid ndr det ar majligt. For vissa barn kan fodelseplatsen
dock inte faststéllas. Sarskilt for barn fodda utanfor sjukhuset ar det ibland oklart om for-
lossningen utanfor sjukhuset var planerad eller oplanerad. Det finns 31 av dessa fall i upp-
gifterna for 2022. For 12 barn har ingen information om fodelseplatsen erhallits.

Uppgifternas aktualitet och rattidighet i publikationerna

Statistikrapporten Perinatalstatistik - foderskor, férlossningar och nyfodda (tidigare
Forlossningar och nyfodda) ar statistik som sammanstélls av THL en géng per ar. De pre-
limindra uppgifterna ges ut vid manadsskiftet juni-juli och den egentliga statistikrap-
porten vid manadsskiftet pa hosten. | de preliminara uppgifterna publiceras endast tids-
seriestatistiken som en tabell.

THL publicerar i sin webbplats i samband med statistikrapporten databasrapporter om
gravida kvinnor, forlossningsatgarder och nyfédda barn. Databasrapporter, dvs. sam-
manfattningar och kuber, méjliggdr anvandarens egna val och informationssékning i re-
gistermaterialet. Med sammanfattningar avses fardiga sammanfattningar avamnesom-
radets centrala information i form av diagram. Kuber majliggor en mer mangsidig
granskning av informationen. Med kuber och sammanfattningar kan man redovisa data
efter region, sjukhusets storlek och sjukhus sedan 2007.

Statistikrapporterna bygger pa data om det foregaende kalenderarets férlossningar. En
del av tabellerna ar dock utformade i tva ars perioder for att minska slumpvariationen.
Sjukhusen sander in de sjukhusspecifika uppgifterna senast fore utgangen av mars aret
efter barnets fodelsedr. Materialet blir fardigt efter ssmmanslagningen av Myndighetens
for digitalisering och befolkningsdata uppgifter och Statistikcentralens uppgifter om
dodsorsaker senast foljande host efter statistikaret.

Tillgang till uppgifterna och uppgifternas transparens/tydlighet

Statistikrapporterna sands till sjukhus med férlossningsverksamhet och offentliggors pa
THL:s webbsidor.

Uppgifter publiceras ocksa kommunvis i Statistik- och indikatorbanken Sotkanet.
Fodelseregistrets uppgifter ingar dven i internationell statistik (OECD, Nomesko, WHO,
Eurostat, FN och Nordisk perinatalstatistik).

Findata kan bearbeta noggrannare tabeller ur olika register och ge forskare tillstand att
anvanda fodelseregistrets uppgifter for vetenskaplig forskning.

Statistikens jamforbarhet

Aren 1990, 1996, 2004 och 2017 fornyades blanketten for att forbattra registrets tillforlit-
lighet. Ar 2004 inférdes nya parametrar i blanketten. Dessa & mammans vikt och langd
fore graviditeten, mammans sjukdomar under graviditeten som ICD-10 koder, forloss-
ningens langd, mammans sjukdomar vid férlossningen som ICD-10 koder och barnets
huvudombkrets. Dartill andrades och preciserades nagra redan existerande parametrar
for att 6ka blankettens motsvarighet med nuvarande vardpraxis. Ar 2017 lades foljande
tilli registret som nya parametrar: regelbunden anvandning av folsyratillagg fore 12 gra-
viditetsveckan, fosterscreening och vidare undersékningar, screeningresultat, infekt-
ionsscreening under tidig graviditet, streptokock B-screening, tvillingtyp, barnets naring
vid 7 veckors alder eller fore det nar det lamnar sjukhuset och mjolktillagg. Dessutom
gjordes andringar och preciseringar i nagra existerande parametrar for att blanketten
battre ska motsvara nuvarande vardpraxis.

De arliga statistikuppgifterna som sedan 1987 presenteras i statistikrapporterna &r
sinsemellan jamforbara. En del sjukhus kan emellertid inte genast leverera alla andrade
eller tillagda uppgifter enligt det nya informationsinnehallet i samband med att blanket-
ten fornyas och dérfor infors en Gvergangsperiod pa nagra ar innan exempelvis de nya


https://thl.fi/sv/web/thlfi-sv/statistik-och-data/statistik-efter-amne/databasrapporter#Sexuell%20och%20reproduktiv%20h%C3%A4lsa
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parametrarna kan rapporteras heltackande. Uppgiften om féderskornas vikt ar exem-
pelvis annu inte jamforbar aren 2004 och 2005, for parametern lades till som ny i regist-
ret 2004.

Patientinformationssystemet Apotti infordes pa alla forlossningssjukhus inom Helsing-

fors och Nylands sjukvardsdistrikt (HNS) i februari 2021. Tillhérande problem med data-
registrering och informationsextraktion fortsatte 2022 och har orsakat att alla variabler
fran HNS-omradet inte &r jamférbara med tidigare ar och det finns kdnda kvalitetsavvi-

kelseridet inlamnade materialet.

Uppgifter om foderskans langd och vikt har insamlats fran och med 2004. Omfattande
uppgifter har samlats in sedan 2006. Andelen saknad BMI-information var 2,0 procent ar
2022.

Uppgifterna om rékning under graviditeten baserar sig pa foderskornas egen utsaga om
rokning. Andelen information som saknas var 5,4 procent ar 2022.

De preliminara uppgifterna innehaller inte sammanslagningar av Myndighetens for digi-
talisering och befolkningsdata uppgifter om levande fédda barn och uppgifterna om
dodfodda barn ur Statistikcentralens dédsorsaksregister. Uppgifterna dndras dock inte
vasentligt i den egentliga rapporten. | de prelimindra uppgifterna redovisas endast nat-
ionella antal och procentuppgifter om foderskor, férlossningar och nyfodda.

Antalet levande fodda och spadbarnsdédligheten i Statistikcentralens och THL:s fodel-
seregister avviker en aning fran varandra. Skillnaderna beror pd olika satt att rakna. Sta-
tistikcentralen samlar in uppgifter om alla fodda barn, vars mamma stadigvarande bor i
Finland vid barnets fodelse oberoende av var forlossningen sker. | THL:s fodelseregister
finns alla barn som fotts i Finland, ocksa utlanningars. Spadbarnsdddligheten raknas vid
Statistikcentralen enligt dodsar och i THL:s fodelseregister enligt fodelsear. Statistikcen-
tralens uppgifter ar officiella.

Tydlighet och enhetlighet/6verensstammelse

Definitionerna och begreppen i anslutning till graviditet och nyfédda bygger pa Klassifi-
kation av sjukdomar ICD:10 och THL publikation Suomalainen tautien kirjaamisen
ohjekirja (endast pa finska).

| statistikrapporterna anvands ocksa i huvudsak véletablerade internationella begrepp
och klassificeringar (t.ex. bristningar, dar Il och IV gradens bristningar anses allvarliga,
klassificering av fodelsesatt och BMI).

Specialfragor i 2022 ars statistik

Patientinformationssystemet Apotti infordes pa alla forlossningssjukhus (Kvinnoklini-
ken, Lojo sjukhus, Hyvinge sjukhus, Jorv sjukhus) inom Helsingfors och Nylands sjuk-
vardsdistrikt (HNS) i februari 2021. Tillhérande problem med dataregistrering och in-
formationsextraktion fortsatt 2022 och har orsakat att alla variabler fran HNS-omradet
inte ar jamforbara med tidigare ar och det finns kvalitetsavvikelser i det inlamnade
materialet. Av denna anledning har t.ex. information om graviditetsdiabetes tagits bort
fran bilagetabell 1.

Fodelseplatsen for 12 barn kunde inte faststallas for 2022 ars statistik.


https://urn.fi/URN:ISBN:978-952-245-511-6
https://urn.fi/URN:ISBN:978-952-245-511-6
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Bilagetabell 1. Foderskor och férlossningar 1987, 1990, 1995, 2000, 2005, 2010, 2015-2022

Foderskor och forlossningar 1987 1990 1995 2000 2005 2010 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Foderskor 59397 64960 62192 55851 56960 60422 55007 52870 50151 47272 45279 46034 49069 44589
Medelalder, alla 28,9 29,1 29,7 29,9 30,0 30,1 30,6 30,7 30,9 31,0 31,2 31,3 31,6 317
Medelalder, forstfoderskor 26,5 26,8 27,5 27,6 27,9 28,2 28,8 29,0 29,2 29,3 29,5 29,6 30,0 30,1
Under 20 ar, % 32 2.8 25 2,9 28 23 1,7 1,6 14 13 1,3 1,2 1,1 1,1
Over 35 ar, % 13,3 13,9 15,1 18,4 19,0 18,0 20,8 22,0 22,5 23,7 24,4 24,8 25,8 26,4
Gifta eller i ett registrerat partnerskap % 80,0 74,2 66,8 58,2 59,9 57,8 54,6 54,5 54,0 54,1 53,5 50,0 51,8 53,4
Okant % 1,8 0,9 0,4 14 0.1 0,2 0,3 0,5 0,3 0,5 0,4 0,5 1,2 0,2
Tidigare graviditeter 0, % 30,3 30,1 30,2 31,1 32,6 322 32,3 32,1 31,7 32,4 33,4 31,6 31,6 32,5
Tidigare graviditeter 3+, % 17,0 18,3 19,5 20,1 19,5 19,8 20,3 21,0 21,0 21,3 20,9 21,4 21,6 21,1
Tidigare forlossningar 0, % 39,8 39,0 38,7 40,4 424 42,2 41,6 41,5 40,9 41,0 423 42,3 425 43,7
Tidigare forlossningar 3+, % 8,0 8,5 9,6 10,0 9,9 9,7 9,7 10,3 10,3 10,6 10,4 10,0 97 9,6
Tidigare missfall % 16,8 18,0 19,8 20,3 20,7 21,2 21,9 22,5 22,4 22,5 22,2 23,7 245 25,1
Tidigare abort % 14,6 . . 12,6 12,6 12,7 12,6 12,6 12,4 12,3 12,1 14,5 14,6 13,4
Tidigare extrauterin graviditet % 1,7 . . 20 1,6 1,5 1,5 1,7 1,7 1,6 1,5 1,7 1,8 1,8
Prematura forlossningar (<37 veckor), N 3071 3215 3174 3138 2912 3119 2917 2728 2645 2445 2229 2344 2552 2233
Prematura férlossningar (<37 veckor), % 52 4,9 51 56 51 52 53 52 53 52 4,9 51 52 50
Viktindeks, medelvarde . . . . 24,2 24,4 24,6 24,7 24,8 25,2 25,3 25,5 25,7 26,0
Feta foderskor (BMI = 30), % . . . . 11,0 12,0 13,2 13,6 14,4 16,3 17,0 17,6 18,4 19,5
Rokare % 15,5 16,0 15,1 14,8 14,9 15,5 14,7 14,2 12,5 11,0 10,7 9,2 7.9 75
Slutat roka i bérjan av graviditeten, %* . . 9,3 11,7 22,2 357 48,8 49,2 49,7 50,3 53,1 54,2 56,4 55,9
Kontrollbesok totalt, medelvarde 15,2 15,0 16,0 16,9 16,8 15,6 14,2 14,1 13,9 13,7 13,9 13,4 13,4 13,1
Kontrollbesdk pa sjukhusets poliklinik, med.* . . 26 2,9 3,0 31 35 33 34 32 3,0 31 33 32
Flerbord N 655 785 900 907 852 937 744 738 698 633 575 612 646 588
Flerbrd /100 000 1103 1208 1447 1624 1496 1551 1353 1396 1392 1339 1270 1329 1317 1319
tvillingar N 645 760 873 898 845 924 736 733 693 627 568 605 635 579
tvillingar /100 000 1086 1170 1404 1608 1483 1529 1338 1386 1382 1326 1254 1314 1294 1299
trillingar N 10 25 27 9 7 13 8 5 5 6 7 7 11 9
trillingar /100 000 17 38 43 16 12 22 15 9 10 13 15 15 22 20
Sjukhusvard >2 dagar fore forlossning, % . . 10,8 9,6 9,2 9,0 10,2 11,6 12,7 12,1 12,5 12,6 12,3 12,7
Sjukhusvard >7 dagar efter férlossning, % . . 54 4,8 4,4 2,6 1,7 1,6 1,6 1,5 1,4 0,9 1,1 1,0
Vardtid efter forlossningen, dagar, medelvarde 6,6 51 4,0 3,7 3,4 3,0 2,8 2,7 2,7 2,7 2,7 2,6 2,5 25
Smartlindring
Epidural, %" 8,2 11,3 22,0 39,0 41,9 46,1 49,5 49,9 50,0 50,0 53,2 51,0 52,5 54,4
Spinalblockad, %" ? . . .. . 13,4 15,9 19,8 20,5 20,0 20,1 19,6 13,0 11,7 11,5
Kompinerad spinal-epidural, %" ? . . .. . 0,3 0,7 3,4 39 4,9 6,4 7.5 87 10,1 9,6
Paracervikalblockad, %" 12,0 13,8 21,4 19,8 14,4 15,7 15,3 15,3 15,8 15,7 16,2 16,4 15,8 16,8
Pudendus, %" 0,2 0,3 0,9 1,7 3,1 71 10,2 11,7 12,1 13,0 14,5 14,4 14,9 15,9
Lustgas, %" . 74 46,4 46,0 48,0 50,9 53,3 53,6 53,5 54,3 54,6 54,5 55,2 57,3
Annan farmakologisk smartlindring, %2 . . .. . 16,9 11,3 12,7 13,7 10,5 9,9 10,1 14,0 15,8 16,6
Annan icke-farmakologisk smartlindring, %" % . . . . 17,2 26,8 32,6 34,2 38,9 41,8 42,0 55,5 57,4 57,5
Négon lindring, %" 21,5 32,7 78,0 84,9 87,6 90,7 92,0 91,9 92,2 92,0 92,8 94,7 95,3 95,6
Kejsarsnitt, % 14,5 13,7 15,8 16,0 16,6 16,3 16,0 16,5 16,7 16,7 17,5 18,4 19,6 19,6
Planerat kejsarsnitt, % . 18 7.8 73 73 64 6,2 64 6.8 67 7.0 75 8,0 7.9
Annat kejsarsnitt, % 14,5 11,9 8,0 8,8 9,3 9,9 9,8 10,1 9,9 10,1 10,5 11,0 11,6 11,7
Akut kejsarsnitt, %2 . . .. . 7.6 8,7 8,7 9,1 9,1 9,2 9,6 10,1 10,8 10,9
Urakut kejsarsnitt, %2 . . .. . 1,1 1,2 1,1 1,0 0,8 0,9 0,9 0,9 0,8 0,8
Vakuumextraktor, % 35 32 5,0 6,0 75 8,7 9,2 9,4 9,3 9,6 9.8 9,6 9,5 9,8
Uthamtning vid séteslage och satesextraktion, % 0,6 . . 0,6 0,6 0,7 0,7 0,7 0,6 0,6 0,6 0,6 0,6 0,7
Tangforlossning, % 0,3 0,2 0.1 0,1 0.1 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Episiotomi, %" . 44,1 471 41,8 29,7 24,1 20,5 20,9 20,1 20,7 21,3 21,7 21,7 22,5
Suturering av 3:e-4:e grads bristning, %" . . . . 0,9 1,0 1,2 1,2 1,3 1,2 1,2 15 1,2 1,4
Prostaglandin, % . 1,2 7.6 6,0 8,0 10,8 9,1 9,9 11,6 9,6 10,0 11,3 11,2 11,7
pH-matning i mikroblodprov under férlossningen, % . 08 29 6,9 32 49 24 27 1,5 1,6 1,2 1,0 0,4 0,3
Igangsattning, % 15,9 14,0 14,3 14,4 16,6 18,6 24,8 25,8 28,9 30,5 31,7 34,4 33,9 35,0

.. Uppgift ej tillganglig eller alltfér oséker for att anges.

1) ExKI. kejsarsnitt .

2) Exkl. HUCS, Kvinnokliniken och Barnmorskeinstitutets sjukhus 2005.

*Uppgifterna ar rattade den 13 juni 2024. Tidigare information ar tillgénglig pa begaran.
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Bilagetabell 2. Nyfédda barn 1987, 1990, 1995, 2000, 2005, 2010, 2015-2022

Nyfédda barn 1987 1990 1995 2000 2005 2010 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Fodda, totalt” 60063 65770 63119 56767 57819 61372 55759 53614 50854 47911 45861 46653 49726 45186
Levande fédda 59736 65455 62817 56538 57634 61192 55588 53452 50709 47775 45736 46531 49599 45057
Allmant fruktsamhetstal® 47,5 52,0 49,5 46,4 48,9 52,3 48,3 46,6 44,4 42,0 40,3 40,9 43,4 39,2
Fodda, pojkar N 30756 33649 32224 29273 29431 31518 28620 27217 25930 24800 23296 23868 25368 23063
Fodda, pojkar % 51,2 51,2 51,1 51,6 50,9 51,4 51,3 50,8 51 51,8 50,8 51,2 51,0 51,0
Tvillingar N 1290 1520 1746 1796 1690 1848 1472 1466 1386 1254 1136 1210 1270 1158
Tvillingar% 2,1 2,3 2,8 3,2 2,9 3,0 2,6 2,7 2,7 2,6 2,5 2,6 2,6 2,6
Trillingar N 27 75 81 27 21 39 24 12 15 18 21 21 33 27
Fyrlingar N 4 - - - - - - 4 - - - - - -
Dodfédda N 327 315 302 229 185 180 171 162 145 136 125 122 127 129
Dodfédda /1000 54 4,8 4,8 4,0 3,2 2,9 3,1 3,0 2,9 2,8 2,7 2,6 2,6 2,9
Déda < 7 dygn N 195 202 133 98 103 68 55 58 56 59 54 51 40 49
Déda < 7 dygn /1000 3,2 3,1 2,1 1,7 1,8 1,1 1,0 1,1 11 1,2 1,2 1,1 0,8 1,1
Perinatal dodlighet N 522 517 435 327 288 248 226 220 201 195 179 173 167 178
Perinatal dédlighet /1000° 8,7 7.9 6,9 5,8 5,0 4,0 4.1 41 4 41 3,9 3,7 3,4 3,9
Spéadbarnsdddlighet N 355 371 245 205 176 135 97 97 102 104 92 94 80 88
Spadbarnsdadlighet /1000% 59 5,6 3,9 3,6 3,0 2,2 1,7 1,8 2,0 2,2 2,0 2,0 1,6 1,9
Gestationslangd < 37 veckor, N 3339 3563 3610 3599 3297 3569 3318 3080 3009 2772 2506 2628 2910 2531
Gestationslangd < 37 veckor, % 5,6 54 57 6,3 57 58 6,0 57 59 58 55 56 59 56
Medelvikt, alla g 3548 3552 3539 3515 3505 3485 3485 3495 3498 3495 3498 3505 3506 3498
Medelvikt, pojkar g 3608 3616 3601 3576 3559 3540 3541 3548 3554 3549 3558 3561 3562 3551
Medelvickt, flickor g 3485 3485 3474 3451 3449 3427 3425 3441 3439 3437 3437 3447 3448 3443
Vikt 24500g N 2163 2595 2251 1864 1684 1553 1259 1282 1209 1128 1094 1148 1186 998
Vikt 245009 % 3,6 3,9 3,6 33 2,9 2,5 2,3 24 2,4 2,4 2,4 2,5 24 2,2
Vikt 24000g N 12061 13407 12659 10774 10319 10225 8906 9008 8518 7931 7679 7981 8654 7394
Vikt 240009 % 20,1 20,4 20,1 19,0 17,8 16,7 16,0 16,8 16,7 16,6 16,7 171 17,4 16,4
Vikt <2500g N 2349 2576 2692 2598 2496 2760 2447 2295 2209 2037 1920 1886 2077 1876
Vikt <25009g % 3,9 3,9 4,3 4,6 4,3 4,5 4,4 43 4,3 43 4,2 4,0 4,2 4,2
Vikt <1500g N 557 549 587 537 482 498 434 383 374 355 322 350 330 310
Vikt <15009g % 0,9 0,8 0,9 0,9 0,8 0,8 0,8 0,7 0,7 0,7 0,7 0,8 0,7 0,7
Vikt <1000g N 277 273 292 236 210 222 198 172 174 157 147 160 151 148
Vikt <1000g % 0,5 04 0,5 0,4 0,4 0,4 0,4 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3
Sma prematurer N® 554 563 577 577 515 533 491 416 418 408 373 379 380 361
Sma prematurer % 0,9 0,9 0,9 1,0 0,9 0,9 0,9 0,8 0,8 0,9 0,8 0,8 0,8 0,8
Atgarder pa nyfodda

Antibiotikabehandling % - 0,5 2,8 3,70 5,6 6,2 59 38 52 53 4,8 4,6 4.1 4,0
Ljusbehandling % - 5,1 59 6,2 6,8 53 73 6,3 6,8 6,9 73 74 75 9,0
Andningsstdd med hjalp av instrument * - - - - - - - - 1,7 2,2 2,2 5,2 57 55
Intensivvards- eller observationsavd. % - 21 8,2 9,7 12,4 9,6 11,4 11,8 11,8 11,7 11,7 13,4 13,5 13,2
Barnet hemma i en veckas alder % 75,9 83,2 91,8 92,3 92,2 92,8 94 94,2 93,5 93,2 93,6 93,6 94,1 93,9

.. Uppgift ej tillganglig eller alltfor osaker for att anges

— Vardet noll

1) | THL fodelseregister finns uppgifter om alla barn som fétts i Finland, medan Statistikcentralens offentliga befolkningsstatistik

innehaller uppgifter om de barn vars mamma stadigvarande bor i Finland vid barnets fédelse oberoende av var férlossningen sker.

) Antal levande fédda per 1000 kvinnor i aldern 15—49 ar.

) Dédfédda och déda fére 7 dagar per 1 000 fédda.

) Déda fore ett ars alder (exkl. dodfédda) per 1 000 levande fédda enligt fodelsear

5) Sma prematurer: Levande fédda barn nar barnets fodelsevikt ar under 1 501 grameller nar gestationsaldern vid fédelsen &r mindre an 32+0 veckor.

2
3
4

THL/FOS Statistikrapport 60/2023



Bilagetabell 3. Forlossningar efter sjukhus 2012-2022

Sjukhus

HUCS, totalt
Barnmorskeinstitutets sjukhus*
Kvinnokliniken
Jorvs sjukhus, Esbo

Abo universitetssjukhus

Kuopio universitetssjukhus

Uleaborg universitetssjukhus

Tammerfors universitetssjukhus

Sdédra Karelens centralsjukhus, Villmanstrand
Mellersta Finlands centralsjukhus, Jyvaskyla
Norra Karelens centralsjukhus, Joensuu

Vasa centralsjukhus

Alands centralsjukhus

Egentliga Tavastlands centralsjukhus, Tavastehus
Lansi-Pohja centralsjukhus, Kemi

Lapplands centralsjukhus, Rovaniemi

S:t Michels centralsjukhus

Satakunta centralsjukhus, Bjérneborg
Kymmenedalens centralsjukhus, Kotka
Mellersta Osterbottens centralsjukhus, Karleby
Kajanalands centralsjukhus, Kajana

Sédra Osterbottens centralsjukhus, Seinéjoki
Paijanne-Tavastlands centralsjukhus, Lahtis
Lojo sjukhus

Hyvinge sjukhus
Totalt ?

— Vardet noll
* Forlossningsverksamheten nedlagd

2012

14 604
5606
5600
3398
4098
2486
4437
5468

1094
2995
1578
1418

286
1602

645
1159

782
2034
1550
1286

701
2247
2049

983
1684

59 039

2013

14 358
7 155
3310
3893
4044
2417
4 280
5213

1085
2 868
1548
1377

278
1652

628
1191

829
2063
1473
1342

714
2057
1907

999
1815

57 728

2014

14 295
8 026
2426
3843
4143
2382
4100
5337

1097
2831
1567
1446

255
1622

591
1100

788
2017
1409
1502

702
2058
1880

972
1842

57 019

2015

13 979
7 501
2576
3902
4039
2418
3914
5271

1091
2662
1504
1374

269
1442

554
1054

888
1929
1389
1507

601
2032
1835

960
1844

55 007

2016

13 597
7270
2624
3703
4214
2279
3614
4995

1005
2514
1463
1381

279
1389

547
1035

866
1855
1353
1519

637
1939
1749
1107
1829

52 870

2017

13 514
4146
5921
3447
4060
2141
3 445
4708

967
2274
1305
1254

271
1349

518

961

822
1762
1429
1477

560
1806
1677
1099
1852

50 151

1) Sjukhusspecifika uppgifter inkluderar aven férlossningar utanfér sjukhus som rapporterats av sjukhus.
2) Omfattar alla forlossningar (féderskor som har fott utanfor sjukhuset och som inte anmalts av sjukhuset,
okand fodelseplats och sjukhus med fem eller farre forlossningar).
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2018
13 049

8969
4080
3849
2085
3248
4427

862
2149
1236
1175

261
1236

507

859

732
1568
1360
1397

508
1607
1591
1022
1802

47 272

2019
12743

8 542
4201
3707
1906
3309
4305

808
2043
1093
1145

253
1167

422

928

648
1485
1233
1652

567
1578
1441
1042
1783

45 279

2020
12 850

8 555
4295
3811
1897
3440
4281

788
2059
1137
1133

243
1177

445

911

653
1476
1244
1740

664
1476
1530
1159
1875

46 034

2021
13790

9222
4 568
4164
1985
3418
4673

772
2149
1149
1186

281
1221

395

996

694
1577
1303
1643

817
1602
1591
1419
2 166

49 069

2022
12 450

8208
4242
3816
1816
3140
4247

767
1965
1028
1053

246
1144

389

903

643
1419
1147
1530

762
1421
1445
1188
1962

44 589
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