
Ålänningarnas hälsa– Beskrivning av statistiken 

Syftet med statistiken är att ge en övergripande bild av hälsosituationen för den åländska 
befolkningen. Statistiken kompletterar publiceringen Besök och vårdagar inom hälso- och 
sjukvården och byggs årligen på med nya uppgifter beroende på vad som finns att tillgå. 

Statistiken baseras på uppgifter från flera källor:  

• Uppgifter om dödsfall hämtas från Statistikcentralen. Senaste slutliga uppgifter används.   
• Uppgifter om bland annat sjuklighetsindex, aborter och diagnostiserade fall av TBE hämtas 

från Institutet för hälsa och välfärd (THL).  
• Uppgifter om förekomst av cancer hämtas från Finlands cancerregister. De senaste 

tillgängliga uppgifterna är från perioden 2016–2020. Tidigare publicerade uppgifter är delvis 
reviderade.  

• Uppgifter om sjukdagpenning och mottagare av sjuk- eller invalidpension kommer från 
Folkpensionsanstalten (FPA). De senaste tillgängliga uppgifterna används. 

Viss bearbetning av statistiken kan ske.  

I texten på webben används både uppgifter om exakta antal samt siffror som anger antal fall per 
100 000 invånare. Genom att använda den senare enheten beaktas befolkningsmängdens utveckling 
och jämförelser över tid kan göras. Det möjliggör också jämförelser mellan regioner.  

Vissa centrala begrepp används i statistiken 

• Incidens innebär antal nya fall i en population under en begränsad tid.  
• Prevalens innebär antal individer i en population som har en viss sjukdom eller tillstånd vid 

en viss tidpunkt eller under en period.  
• Den relativa femårsöverlevnaden beskriver hur stor andel av cancerpatienterna som är i livet 

fem år efter diagnostillfället, jämfört med en jämförbar grupp människor med samma kön 
och ålder ur befolkningen.  

• Åldersstandardisering eliminerar åldersstrukturer och lämpar sig för regionala jämförelser.  

Institutet för hälsa och välfärds sjuklighetsindex beaktar sju allvarliga sjukdomsgrupper (cancer, 
kranskärlssjukdom, cerebrovaskulära sjukdomar, sjukdomar i rörelseorganen (muskuloskeletala 
sjukdomar), psykiska störningar, olycksfall och demens) och fyra viktningsaspekter.  

 


