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Man bruger ofte det nationale register RUKS til at opgere antallet af kronisk syge borgere i
Danmark. Dette register omfatter dog kun syv udvalgte kroniske sygdomme (somatiske). |
denne opggrelse suppleres data fra RUKS med diagnosedata for otte andre sygdomme fra
Landspatientregisteret, herunder szerligt hjertekarsygdomme og muskelskeletlidelser. Antal-

let af kronisk syge borgere i 2022 stiger dermed fra 1,1 mio. borgere jf. RUKS alene til 1,8
mio. borgere i denne opggrelse (med 15 sygdomme). Antallet af nye sygdomstilfaelde stiger
tilsvarende fra ca. 65.000 til knap 200.000 arligt. Hver anden med nydiagnosticeret kronisk
sygdom, har dog allerede en af de andre udvalgte kroniske sygdomme.
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®  Jalt 1,8 mio. danskere har mindst én ud af 15 udvalgte kroniske sygdomme. Det svarer til

hver tredje borger. Baseret pa syv sygdomme i RUKS alene galder det “kun” hver femte.

Hvert ar er der 193.000 borgere, der debuterer med én af de 15 sygdomme. | RUKS alene
er der ca. 65.000 borgere med nydiagnosticeret sygdom.

Hver tredje borger med de 15 sygdomme, har mindst to af sygdommene (38 pct.). Halvde-
len af de nye sygdomstilfelde (55 pct.) har allerede i forvejen mindst en af de andre syg-
domme.

Hvis man ekskluderer astma og forhgjet blodtryk fra listen af sygdomme, er deri alt 1,4
mio. danskere med kronisk sygdom og 163.000 nye tilfelde arligt.

Denne opggrelse undervurderer forekomsten de kroniske sygdomme, som i hgj grad be-
handles udelukkende i primaersektoren, fx forhgjet blodtryk og slidgigt.

BAGGRUND SADAN HAR VI GJORT

| opgerelser af forekomsten af kronisk Her opgeres forekomsten af 15 kroni-
sygdom i befolkningen tages ofte ud- ske sygdomme i befolkningen ud fra
gangspunkt i Register for Udvalgte Kroni- en kombination af RUKS og diagnoser
ske sygdomme (RUKS), som omfatter 7 fra Landspatientregisteret. Dels opge-
kroniske sygdomme. Herved overses dog res preevalensen (alle tilfeelde pr. 1/1)
en del kroniske sygdomme i befolknin- og dels opggres incidensen (nye til-
gen, herunder hjertesygdom, kroniske le- feelde arligt). Der tages udgangspunkt
versygdomme, rygsygdomme og hyper- i diagnoser stillet i hospitalssektoren i
tension. Det betyder at forekomsten af lzbet af de foregaende 10 &r (aktions
kronisk sygdom i befolkningen bliver un- og bi-diagnoser).

dervurderet.
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Denne opggarelse af kronisk sygdom forsgger at supplere det nationale register over ud-
valgte kroniske sygdomme (RUKS) med information om andre kroniske sygdomme alene ud
fra diagnoser i hospitalssektoren (Landspatientregisteret (LPR)). Formalet er at skabe et mere
retvisende billede af omfanget af kronisk sygdom end opgarelse af kun syv udvalgte syg-
domme kan give. | denne opggrelse tilfgjes otte andre sygdomme af en vaesentlig udbre-
delse, som ikke er med i RUKS, fx hjertekarsygdomme og muskelskeletsygdomme samt kro-
niske leversygdomme. Der eri alle tilfeelde tale om somatiske sygdomme af kronisk/langva-
rig karakter.

Inkluderede sygdomme

Fra RUKS Fra LPR alene (kun diagnoser fra hospitalssektoren)
Type 1 diabetes - Hjertesygdom, herunder:
Type 2 diabetes o Iskaemisk hjertesygdom
KOL o Hijertesvigt
Astma* - Apopleksi(blodprop i hjernen)
Leddegigt** - Hypertension (forhgjet blodtryk) *
Osteoporose (knogleskarhed) - Slidgigt
Demens - Rygsygdomme

Inflammatoriske ledsygdomme**

Kroniske leversygdomme

* Sygdommen ekskluderes i dele af opgerelserne pga. mange milde tilfeelde og stor udbredelse.
** Leddegigt (RUKS) og inflammatoriske ledsygdomme (LPR) overlapper delvist, men LPR-kategorien er bredere.

Afgraensningen af borgere med kroniske sygdomme i Register for Kroniske Sygdomme
(RUKS) felger algoritmerne herfor (her finder du dokumentation bag). Registeret er afledt af
andre registre, da det tager udgangspunkt i en kombination af diagnoser fra Landspatientre-
gisteret og indl@ste recepter pa medicin fra Leegemiddelstatistikregisteret. Pa denne made
kompenseres der for, at der ikke findes nationalt indberettede diagnoser fra primaersektoren.
Borgere, som kun behandles i primaersektoren, kan saledes stadig identificeres via sygdoms-
specifik medicin (hvis de far det). RUKS daekker aktuelt syv somatiske kroniske sygdomme (se
boks 1). Veer opmaerksom p3, at algoritmerne bag RUKS netop er blevet opdateret i decem-
ber 2023 (pa esundhed.dk), men denne opggrelse er baseret pa et tidligere dataudtraek fra
Sundhedsdatastyrelsen og derfor baseret pa de gamle algoritmer.

Afgreensningen af gvrige otte sygdomme ud fra LPR alene falger en mere simpel logik ude-
lukkende med udgangspunkt i diagnoser de seneste 10 ar (se boks 2). Der er i bade tale om
sygdomme, der stort set altid vil medfere hospitalskontakt og (fx apopleksi/blodprop i hjer-
nen, hjertesvigt, iskeemisk hjertesygdom), og sygdomme som ofte handteres udelukkende i


https://www.esundhed.dk/-/media/Files/Publikationer/Emner/Operationer-og-diagnoser/Udvalgte-kroniske-sygdomme-svaere-psykiske-lidelser/Algoritmer-for-Udvalgte-Kroniske-Sygdomme-og-svre-psykiske-lidelser-RUKS-2022.ashx
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primeersektoren, fx hypertension (forhgjet blodtryk) og artrose (slidgigt), og som derfor vil
veaere undervurderet med denne brug af hospitalsdiagnoser”.

Borgere inkluderes i populationen af kronisk syge, hvis de har faet registreret diagnosen i lz-
bet af de seneste 10 ar. Denne graense er valgt, da det er den typiske graense anvendt i
RUKS. Fordelen ved en afgraensning bagud i tid er, at man minimerer risikoen for at fejlregi-
streringer hober sig op over tid, samt at sygdomstilfeelde, som ikke har givet anledning til
hospitalskontakt de seneste 10 ar (og dermed sandsynligvis ikke er sa alvorlige) frasorteres.
Der kan dog ogsa veere mulighed for at inkludere borgere, som fik stillet diagnosen for op til
10 ar siden, men som reelt ikke i dag lider af sygdommen laengere. Det vil fgre til overvurde-
ring af relevante sygdomstilfaelde.

Afgraensning af kroniske sygdomme ud fra LPR alene

Forekomsten af kronisk syge borgere (praevalensen) opggres som antallet af personer, der har faet re-
gistreret den pageeldende sygdomsdiagnose i lgbet af de foregaende 10 ar. Ved opgerelse af forekom-

sten pr. 1/1 2022 indgar diagnosedata for perioden 1. januar 2012 til 31. december 2021. Bade bi-diag-

noser og aktionsdiagnoser medtages.

Nye sygdomstilfaelde (incidensen) identificeres pa det tidspunkt, hvor diagnosen inden for den pageel-
dende sygdomsgruppe, registreres pa personen for farste gang (siden 1995). Nye sygdomstilfelde i 2021
er personer, som for fgrste gang far registreret diagnosen i lgbet af 2021 (1. januar 2021-31.december
2021). Nogle af disse personer kan have haft andre af de udvalgte sygdomme fer 2021 og er saledes ikke
nedvendigvis debutanter ift. alle kroniske sygdomme.

Forbehold vedr. primarsektoren: Personer, som udelukkende diagnosticeres og behandles i primaer-
sektoren, vil ikke indga i opgerelsen. Det geelder sandsynligvis i hgj grad hypertension og slidgigt, hvis
udbredelse dermed vil vaere undervurderet. Personer som debuterer med sygdommen i primaersektoren

og farst senere er i kontakt med hospitalsvaesenet vil fremga med forsinket debutdato.

T Andre opgerelser tyder p3, at ca. 20 pct. har hhv. forhgjet blodtryk og slidgigt, mens denne opgarelse kun finder,
at 7 pct. har det.
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Antal borgere med kronisk sygdom

lfalge RUKS alene er der pr. 1/1 2022 i alt 1,1 mio. borgere med mindst én ud af syv udvalgte
kroniske sygdomme (KOL, astma, diabetes, demens m.m.). Pa samme tidspunkt er deri alt
1,2 mio. borgere med mindst én ud af otte udvalgte sygdomme baseret alene pa LPR (mu-
skelskeletsygdomme, hjertekarsygdomme eller leversygdomme). En veesentlig del af bor-
gerne gar dog igen i de to afgraensninger (ca. 40 pct.), da mange borgere har flere samtidige
sygdomme. | alt er der sdledes 1,8 mio. borgere, der har mindst én ud af de 15 sygdomme.
Det svarer til ca. hver tredje borger (31 pct.). Mere end hver tredje af disse (38 pct.) har
mindst 2 af sygdommene (703.000 borgere).

Antal borgere med 15 udvalgte kroniske sygdomme ud fra hhv. RUKS og LPR alene

RUKS (1,08 mio.)

Note: Se boks 2 og bilag 1 for neermere afgreensning af sygdomme i LPR.
Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Sundhedsdatastyrelsen og Danmarks Statistik.

De hyppigste diagnoser er astma, forhgjet blodtryk og rygsygdomme, med mindst 400.000 i
hver kategori svarende til 7-8 pct. af befolkningen. Da astma og forhgjet blodtryk kan betrag-
tes som lettere sygdomme, hvor mange lever et relativt upavirket liv, er der ogsa fortaget en
opteelling af kronisk syge uden disse to sygdomme: Der eri alt 1,4 mio. danskere, der pr. 1/1
2022 har mindst én ud af 13 udvalgte kroniske sygdomme (ekskl. astma og forhgjet blod-
tryk).
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Forekomst af 15 udvalgte kroniske sygdomme pr. 1/1 2022
0 100.000  200.000  300.000  400.000  500.000

Astma (RUKS)
Rygsygdomme (LPR)
Forhgjet blodtryk (LPR)
Slidgigt (LPR)

Type 2-diabetes (RUKS)
Knogleskerhed (RUKS)

KOL (RUKS)

Iskeemisk hjertesygdom (LPR)
Inflammatoriske ledsygdomme (LPR)
Apopleksi (LPR)

Hjertesvigt (LPR)

Leddegigt (RUKS)

Demens (RUKS)

Type 1-diabetes (RUKS)
Kronisk leversygdom (LPR)

Note: Se boks 2 og bilag 1 for neermere afgreensning af sygdomme i LPR.
Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Sundhedsdatastyrelsen og Danmarks Statistik.

Nye tilfaelde af kronisk sygdom

Ifelge RUKS alene er der i Izbet af 2021 i alt 65.000 borgere med en nydiagnosticeret kronisk
sygdom (7 udvalgte). | lsbet af 2021 er der tilsvarende 134.000 borgere med nyregistreret
kroniske sygdomme (otte udvalgte) baseret pa LPR alene (muskelskeletsygdomme, hjertekar-
sygdomme eller leversygdomme). | alt er der 193.000 borgere, der har faet registreret
mindst én ud af de 15 sygdomme for farste gang i 20212, Det svarer til, at 3 pct. af befolknin-
gen hvert ar far registreret en af de 15 sygdomme for farste gang. Halvdelen af disse borgere
(55 pct.) har dog andre af de 15 sygdomme allerede far 2021, og er saledes ikke debutanter
ift. alle kroniske sygdomme.

Da astma og forhgjet blodtryk kan betragtes som lettere sygdomme, hvor mange lever et re-
lativt upavirket liv, er der ogsa fortaget en opteelling af nye tilfeelde af kronisk syge uden disse
to sygdomme: Der eri alt 163.000 borgere, der i lgbet af 2021 har faet registreret mindst én

ud af de 13 sygdomme for farste gang (ekskl. astma og forhgjet blodtryk).

De hyppigste sygdomme blandt nye tilfaelde (incidens) er rygsygdomme, forhgjet blodtryk
og slidgigt med hver omkring 30-40.000 nye tilfeelde arligt.

2 En lille del af borgerne garigen i de to afgraensninger (ca. 5-10 pct.), fordi de har faet (registreret) flere nye syg-
domme samme ar.
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Antal nye tilfselde af 15 udvalgte kroniske sygdomme i Iabet af 2021

o
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Rygsygdomme (LPR)

Forhajet blodtryk (LPR)

Slidgigt (LPR)

Type 2-diabetes (RUKS)
Knogleskerhed (RUKS)

Apopleksi (LPR)

Iskaemisk hjertesygdom (LPR)
Hjertesvigt (LPR)

Inflammatoriske ledsygdomme (LPR)
Demens (RUKS)

Astma (RUKS)
KOL (RUKS)
Kronisk leversygdom (LPR)
Leddegigt (RUKS)
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Type 1-diabetes (RUKS -

Note: Se boks 2 og bilag 1 for neermere afgreensning af sygdomme i LPR.
Kilde: Egne beregninger pa baggrund af registerdata fra Sundhedsdatastyrelsen og Danmarks Statistik.
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BILAG 1 - Afgreensning af sygdomme i LPR alene

Sygdom Beskrivelse Diagnoseko- Kilde til definition

der (ICD-10)
Inflammatorisk Omfatter inflammatorisk ledde- | M05, M06, M07, Sundhedsprofil for Region
ledsygdom, gigt (rheumatoid artritis), psori- | M08, M09, M10, Hovedstaden og kommu-
herunder led- asisgigt og urinsyregigt, samt M11,M12, M13, | ner 2017 - Kronisk sygdom
degigt Morbus Bechterew (spondylitis | M14, M45.

ankylopoietica).

Slidgigt Slidgigt/Artrose i hofte, knae, M15, M16, M17, Sygdomsbyrden i Dan-
fingre m.m. M18, M19 mark, 2015, Sundhedssty-
relsen og Statens Institut
for Folkesundhed.
Rygsygdomme | Sygdomme/smerter i ryg/ryg- M45, M46, M47, Muskelskeletlidelser i Dan-
sojle M48, M49, M50, mark, Naggletal 2022.
M51, M52, M53,
M54
Apopleksi Slagtilfeelde (blodprop i hjerne | 160, 161,162,163, | Sygdomsbyrden i Dan-

/ hjerneblgdning). 164, 165. mark, 2015, Sundhedssty-
relsen og Statens Institut
for Folkesundhed.

Hjertesvigt Hjertesvigt/ hjerteinsufficiens, 150, 142, 1110, Inspireret af RKKP's af-
herunder kardiomypati, hyper- | 1130, 1132, J81. graensning

tensiv hjertesygdom med hjer-

tesvigt og lungeagdem.

Hypertension Forhgjet blodtryk, med eller 110,111,112, 113, KL's definition med brug af
(forhajet blod- uden kendt arsag og med eller | 115 SKS-browser
tryk) uden anden sygdom (hjerte-

sygdom, nyresygdom). Over-

lapper delvist med hjertesvigt.

Iskeemisk hjerte- | Iskeemisk hjertesygdom, herun- | 120, 121, 123, 124, Sygdomsbyrden i Dan-
sygdom der akut myokardieinfarkt 125. mark, 2015, Sundhedssty-

(blodprop i hjertet) og angina relsen og Statens Institut

pectoris (hjertekrampe). for Folkesundhed.

Leversygdom Kronisk leversygdom, herunder | K70, K73, K74 Sygdomsbyrden i Dan-

fedtlever, leverbeteendelse/he-
patitis, leverfibrose, levercir-
rose/"skrumpelever”, leverin-
sufficiens/leversvigt. Herunder
alkoholbetinget.

mark, 2015, Sundhedssty-
relsen og Statens Institut
for Folkesundhed.
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