Dodsorsaksregistrets
substansmodul

Bakgrund, utveckling och metod

C
.53. Socialstyrelsen



Denna publikation skyddas av upphovsrattslagen. Vid citat ska kdllan uppges. For
att &terge bilder, fotografier och illustrationer krévs upphovsmannens fillstand.



Forord

I denna rapport beskrivs dodsorsaksregistrets substansmodul, dess bakgrund,
uppbyggnad och syfte. Rapporten ska ses som ett metodkomplement till sta-
tistik om lakemedels- och narkotikaforgiftningar baserade pa data fran dods-
orsaksregistret 1 allménhet och substansmodulen 1 synnerhet. Rapporten vin-
der sig till bestéllare av data frdn modulen, for analys eller forskning.
Utvecklingen av modulen foljer av ett tidigare regeringsuppdrag vari det avi-
serades att dodsorsaksregistret skulle utokas med information om substanser
som bidragit till dodsfallet i samband med forgiftningar.

Denna rapport baseras till stor del pa underlag som tagits fram av Anders
Ledberg fran Stockholms universitet i samband med utvédrderingen av sub-
stansmodulen. Arbetet med att utveckla substansmodulen har genomforts av
Jesper Hornblad, Erland Matz och Daniel Svensson, samtliga pa Socialstyrel-
sen. Ansvarig enhetschef har varit Lars Gronvik.

Lars Gronvik
Enhetschef
Avdelningen for statistik och jaimforelser
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Sammanfattning

Substansmodulen utgor ett komplement till dodsorsaksregistret, som mojlig-
g0Or registrering av enskilda substanser som haft betydelse for dédsfallet. Ur-
valet av dodsfall fran vilket information om substanser extraheras till sub-
stansmodulen &r lakemedels- eller narkotikaforgiftningar med underliggande
dodsorsak med ICD-koder 1 foljande intervall: X40-X44, X60-X64 och Y10-
Y 14. Kéllan till uppgifterna dr de dodsorsaksintyg som Socialstyrelsen an-
vander for att skapa dodsorsaksregistret. Intygen skannas automatiskt och in-
formation om substanser matchas mot en styrtabell som avgér vilken inform-
ation som ska registreras i substansmodulen. Benimningen av substansen ar
oberoende av var pd intyget den ér placerad. En traff gor inte heller ndgon
skillnad p& om substansen ér ett obduktionsfynd, tidigare missbruk, eller
fynd pé platsen (de tva senare dr dock mindre vanliga). Metaboliter anges i
klartext i modulen och transformeras inte till en modersubstans.

Substansmodulen har utvérderats av en extern forskare. Resultatet visar att
modulen genererar data av hog kvalitet, bade i termer av sensitivitet och spe-
cificitet. Det finns dock begridnsningar och avvigningar att ha 1 dtanke vid
anviandandet av data frin modulen. Urvalet av forgiftningsdiagnoser syftar
framst till att skapa en tidsméssig ndrhet till intaget av substanserna. Urvalet
mojliggdr ocksa att nya substanser kan detekteras forutsattningslost. Inform-
ation om avsikt — olycksfall, oklar avsikt eller suicid — bor alltid ingd i en
analys av dessa dodsfall.

Socialstyrelsen har beslutat att driftsdtta modulen forsta kvartalet 2019.
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Bakgrund

Ar 2016 publicerade Socialstyrelsen en rapport om narkotikarelaterade dods-
fall [1]. Under arbetet med att ta fram underlag till nimnda rapport stod det
alltmer klart att kodverket som styr hur sjukdomar och dédsfall kodas, Inter-
national Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems
(ICD) som publiceras av WHO', inte méjliggjorde relevanta beskrivningar
av olika substansers betydelse vid forgiftningsdodsfall.

I dodsorsaksregistret klassificeras information fran dodsorsaksintygen uti-
fran ICD-koder. Syftet ar frimst att systematiskt registrera, analysera, tolka
och jimfora data om sjukdomar och dodlighet. Det innebér att substanser
ofta grupperas tillsammans, och att specifika substanser ofta inte gar att ur-
skilja. Dodsorsaksregistret innehdller foljaktligen grupperade data men inte
information om enskilda substanser.

Resultaten fran Socialstyrelsens rapport har visat pa vissa otillrackligheter
i dodsorsaksregistret avseende dessa dodsfall, och pa behovet av att komplet-
tera registret med information om specifika substanser. Avsikten dr att upp-
gifterna om substanser ska goras tillgdngliga for externa bestéllare, med de
begrinsningar som géller enligt offentlighets- och sekretesslagen (SFS
2009:400).

Olika definitioner av narkotikarelaterad dod

Det saknas en allmént accepterad definition av narkotikarelaterade dodsfall.
Inom Europeiska unionen presenteras uppgifter frdn Europeiska centrumet
for kontroll av narkotika och narkotikamissbruk (ECNN), enligt en standardi-
serad diagnosuppséttning. Det dr emellertid inte ovanligt att andra definit-
ioner anvéands pa nationell niva.

Genom dren har det funnits att antal olika definitioner av narkotikarelate-
rad dodlighet i Sverige, Norden och Europa. Aven om det finns manga lik-
heter finns det ocksé vissa skillnader som gor att antalet dodsfall blir olika.
En gemensam egenskap éar att definitionerna inte gor ndgon skillnad pa
olycksfallsforgiftningar (6verdoser) och suicid. Fokus ér istéllet pa vilken
substans som legat bakom dodsfallet, dar det finns en betoning pa dodsfall
till f61jd av opioidforgiftning. Daremot inkluderas som regel inte dodsfall pa
grund av bensodiazepinforgiftning.

Viktigt att anpassa definitionen

Samtidigt som det kan finnas skal att ha overgripande statistik om utveckl-
ingen av narkotikarelaterad dodlighet, sé kan det konstateras att detta matt,
oavsett vald definition, dr en tdmligen trubbig indikator. Ofta finns ett behov
av att anpassa definitionen efter fragestéllningarna. Nedan listas négra vari-
anter av att beskriva sambandet mellan psykoaktiva droger och dodlighet. Ett
sammansatt matt innehaller ofta flera komponenter:

+ Direkta forgiftningar - &mnet eller &mnena &r giftiga ensamma eller 1 kom-
bination
+ Hilsoeffekter av ett missbruk utan tidsméssig nérhet till dodsfallet

! WHO klassifikationer av sjukdomar: https:/www.who.int/classifications/icd/en/

DODSORSAKSREGISTRETS SUBSTANSMODUL
SOCIALSTYRELSEN



* Andra konsekvenser som kan hénforas till substansers psykoaktiva egen-
skaper, exempelvis olyckor

» Fynd av droger i kroppsvitskor i en toxikologisk analys — oavsett hilsoef-
fekterna av intaget.

Med avseende pa vilka aspekter som é&r i fokus kan data och studiedesign be-
hova anpassas for att moéta fragestéllningarna. Uppfoljningar av hilsokonse-
kvenser bland personer med ett substansmissbruk tar [dmpligen sin utgangs-
punkt i de missbruksdiagnoser som anvénds i hdlso- och sjukvarden
(psykiska storningar och beteendestorningar orsakade av psykoaktiva sub-
stanser). Det kan handla om 6verdoser, men dven blodsmittor eller infekt-
ioner och dessas foljdverkningar samt vanliga dédsorsaker som cirkulations-
rubbningar, hjart och kérlsjukdomar och cancer.

Ett satt att beskriva dodsfall relaterade till intag av olika substanser &r, som
ndmndes, i termer av lakemedels- eller narkotikaforgiftningar. En uppdelning
pé ldkemedel och preparat utan medicinsk anvéndning baserat pd ICD-koder
ar egentligen inte mojlig. Det viktigaste skélet ar att ICD-koderna grupperar
lakemedel och andra substanser tillsammans. En viktig podng med att utgé
fran forgiftningar ar den temporala aspekten, diar droganvandning och efter-
foljande hélsotillstind dr sammankopplade tidsméssigt.

Avsiktlig, oavsiktlig och odefinierad avsikt

Lakemedels- och narkotikaforgiftningar kan delas in 1 exponering for skad-
liga @&mnen genom olyckshindelse, avsiktligt sjdlvdestruktiv handling, samt
skadehindelser med oklar avsikt. Med andra ord; forgiftningarna kan katego-
riseras som Overdoser & ena sidan och sjdlvmord & den andra. Pa grund av
svérigheterna med att bestimma avsikten, aterfinns ett inte ovésentligt antal
dodsfall i kategorin oklar avsikt. En kategori som utelamnats dr Gvergrepp av
annan person genom forgiftning med likemedel och biologiska substanser
(ICD-koden X85).

Behovet av en substansmodul

Kodningen av dddsorsakerna i enlighet med ICD-10 innebér att en del in-
formation som finns pa dodsorsaksintygen inte finns representerad i dédsor-
saksregistret. Detta blir sirskilt tydligt nér det géller forgiftningar, det vill
sdaga de dodsfall dér doden orsakats helt eller delvis av ett intag av giftiga
dmnen. Vid dessa dodsfall identifieras ofta substanserna med mycket god
precision och hog kénslighet vid de riattsmedicinska obduktionerna. De toxi-
kologiska analyserna vid rdttsmedicinska obduktioner utfors vid Réttsmedici-
nalverkets (RMV:s) laboratorium. Analyserna kan detektera ett stort antal
substanser i1 blod och urin fran den avlidne. Ofta, men inte alltid, omnimns
en eller flera av dessa substanser pa dodsorsaksintygen men klassifikationen i
ICD-10 ér inte tillrackligt detaljerad for att denna information 1 nuldget ska
inkluderas i dodsorsaksregistret. Som exempel pa att information gar forlorad
1 kodningen kan ndmnas att forgiftning med substanserna buprenorfin,
fentanyl och tramadol alla leder till samma kod i dodsorsaksregistret (T40.4).
Sammantaget finns ett behov av att mojliggora inkluderandet av information
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om substanser som ansetts vara av betydelse for dodsfallen i dodsorsaksre-
gistret.

Dodsorsaksregistret

Dodsorsaksstatistiken som Socialstyrelsen publicerar hdmtas ur dodsorsaks-
registret. Dodsorsaksregistret utgor en representation av en del av informat-
ionen som finns pa dodsorsaksintygen. Dodsorsaksintyget dr utformat i enlig-
het med de riktlinjer som publicerats av WHO. I praktiken gér det till sa att
ndr dodsorsaksintygen inkommer till Socialstyrelsen kodas informationen pa
intygen 1 enlighet med ICD-10 och inf6rs 1 dodsorsaksregistret. Den taxo-
nomi som anvands i ICD-10 &r inte tillrackligt detaljerad for att all informat-
ion som specificerats pd dodsorsaksintygen kan foras in 1 dodsorsaksregistret.
Substansmodulen syftar till att gora mer av informationen pa intygen till-

ginglig.
Dodsorsaksintyg

Dodsorsaksintygen dr den priméra kéllan till den information om dodsfallen
som Socialstyrelsen forfogar dver och utgor séledes grunden till den offici-
ella statistiken om dodsorsaker som Socialstyrelsen producerar.

Ddodsorsaksintyget innehéller administrativa data om den avlidne samt ett
av en lékare utfirdat utlaitande om dodsorsakerna. Lékaren ska ange det sjuk-
doms- eller skadeforlopp som varit av storst betydelse for dodsfallet. Detta
anges 1 den del av intyget som behandlar ”sjukdoms- eller skadeforlopp som
ledde till den terminala dodsorsaken” (denna del kallades tidigare del I). Om
det finns andra sjukdomar och skador som bidragit till dodsfallet skall detta
ocksa anges pa intyget (denna del kallades tidigare del II). For dodsfall som
beddms vara orsakade av en skada eller forgiftning finns ytterligare ett failt pa
intyget dir en kort beskrivning av hur skadan/férgiftningen uppkommit ska
anges. Vid dodsfall dir den underliggande dodsorsaken bedomts vara forgift-
ning kan information om substanser som bedomts vara av betydelse anges i
ett eller flera av dessa tre filt pd dodsorsaksintyget. Det ér foljaktligen fran
dessa tre textfdlt som information om substanser inhdmtas i substansmodu-
len.

De flesta dodsorsaksintyg (fler 4n 90 procent) utfirdas av ldkare verk-
samma inom hélso- och sjukvarden och ungefir fem procent av dessa intyg
baseras pa en klinisk obduktion. Dryg 5 000 intyg om aret utfirdas av ldkare
verksamma vid RMV. Dessa baseras nistan alltid pa en rattsmedicinsk ob-
duktion vilket vanligtvis inkluderar en toxikologisk analys av blod och/eller
urin fran den avlidne.

Urval fill substansmodulen

I substansmodulen inkluderas dodsfall dar den underliggande dédsorsaken
klassats som en likemedels- eller narkotikaforgiftning. Detta innebér att
dodsfall med ndgon av foljande dodsorsaker som underliggande dodsorsak
ingar i urvalet:
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Oavsiktlig forgifining med och exponering for smdrtstillande likemedel av
icke opiatkaraktdr, febernedsdttande medel och medel mot reumatism —
X40

Oavsiktlig forgifining med och exponering for antiepileptika, lugnande ld-
kemedel och sémnmedel, medel mot parkinsonism samt psykotropa medel
som ej klassificerats annorstides — X41

Oavsiktlig forgiftning med och exponering for narkotiska medel och hallu-
cinogener som ¢j klassificerats annorstddes — X42

Oavsiktlig forgifining med och exponering forandra likemedel som paver-
kar det autonoma nervsystemet — X43

Oavsiktlig forgifining med och exponering for andra och icke specifice-
rade droger, ldkemedel och biologiska substanser — X44

Avsiktligt sjdlvdestruktiv handling genom forgifining med och exponering
for smdrtstillande ldkemedel av icke opiatkaraktdr, febernedsdttande me-
del och medel mot reumatism — X60

Avsiktligt sjilvdestruktiv handling genom forgifining med och exponering
for antiepileptika, lugnande likemedel och somnmedel, medel mot parkin-
sonism samt psykotropa medel som ej klassificeras annorstides — X61
Avsiktligt sjdlvdestruktiv handling genom forgiftning med och exponering
for narkotiska medel och hallucinogener som ¢j klassificeras annorstddes
- X62

Avsiktligt sjdlvdestruktiv handling genom forgifining med och exponering
for andra likemedel som paverkar det autonoma nervsystemet — X63
Avsiktligt sjilvdestruktiv handling genom forgiftning med och expone-
ringen for andra och icke specificerade droger, likemedel och biologiska
substanser — X64

Forgifining med och exponering for smdrtstillande likemedel av icke
opiatkaraktdr, febernedsdttande medel och medel mot reumatism, med
oklar avsikt — Y10

Forgifining med och exponering for antiepileptika, lugnande ldkemedel
och sémnmedel, medel mot parkinsonism samt psykotropa medel som ej
klassificeras annorstdides, med oklar avsikt — Y11

Forgifining med och exponering for narkotiska medel och hallucinogener
som ej klassificeras annorstddes, med oklar avsikt — Y12

Forgiftning med och exponering for andra likemedel som paverkar det
autonoma nervsystemet, med oklar avsikt — Y13

Forgiftning med och exponering for andra och icke specificerade droger,
ldkemedel och biologiska substanser, med oklar avsikt — Y14

Intygen tillhdrande samtliga dodsfall som har en av dessa koder angivet som
underliggande dodsorsak 1 dodsorsaksregistret ingdr 1 substansmodulen. Sa-
val oavsiktliga som avsiktliga forgiftningar (6verdoser respektive suicid)
samt forgiftningar med oklar avsikt har inkluderats.

I 6vrigt géller samma inklusionskriterier som i dvriga dodsorsaksregistret.

Den avlidne ska ha varit folkbokford 1 Sverige vid tiden for dodsfallet. I
dessa fall inkluderas dodsfallet oavsett om det skedde i Sverige eller i nagot
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annat land. Dodsfall déir den avlidne inte var folkbokford i men som intraf-
fade i1 Sverige inkluderas ocksa. Dessa dodsfall inkluderas dock med en efter-
slapning pa cirka 15 manader jamfort med ovriga dodsfall.

Implementering av substansmodulen

Dodsorsaksintyg fran ovan ndmnda dodsfall har genomsdkts efter forekomst
av ett antal specificerade substanser. Detta innebér att texten fran dodsorsak-
sintygen dér substanser som bedomts vara av vikt kan férekomma matchas
mot en lista av uttryck som indikerar forekomst av substanser. Var en viss
substans omnamnts 1 dodsorsaksintyget paverkar 1 nuldget inte detektionen
av substansen.

Substansmodulens funktion blir ldttare att forstd utifrén en kortare beskriv-
ning av hur substanser anges pa dodsorsaksintygen. En och samma substans
anges ofta pa ett antal olika sitt pa dodsorsaksintygen. Ibland anges substan-
sens namn, ibland namnet pa ett likemedel dér substansen ingér som aktiv
komponent. Det forekommer ocksé att fynd av t.ex. lidkemedel pa platsen
anges pa intygen. Exempelvis anges paracetamol bade som ”Alvedon” och
som ’paracetamol”. Felstavningar &r relativt vanligt forekommande,
buprenorfin kan exempelvis anges som bupernorfin. En substans som be-
domts ha haft betydelse for dodsfallet kan ockséa beskrivas i termer av sam-
mansatta ord. En akut forgiftning med metadon kan exempelvis beskrivas
som “metadondverdos”. For att hantera alla sddana variationer 1 hur substan-
serna bendmns har Socialstyrelsen tagit fram en Oversittningstabell dir det i
klartext anges vilka uttryck pa intygen som ska omtolkas till en viss substans.
Denna tabell bendmns styrtabell i fortsittningen av denna rapport. Tabell 1
nedan illustrerar hur denna styrtabell dr uppbyggd for mélsubstansen
diazepam.

Tabell 1. Exempel pa hur styrtabellen fungerar.

Oversiitts till Pa intyg

DIAZEPAM DIAZEPAM

DIAZEPAM DIAZEPAMPAVERKAN
DIAZEPAM DIAZEPAMFORPACKNING
DIAZEPAM DIAZEPM

DIAZEPAM DIAZPAM

DIAZEPAM STESOLID

Med utgéngpunkt i en styrtabell sa kan texterna fran dodsorsaksintygen auto-
matiskt matchas mot de angivna uttrycken i tabellen och dessa uttryck kan
sedan Oversittas till korrekt substans.

Styrtabellen spelar med andra ord en avgorande roll 1 implementeringen av
substansmodulen — en substans som inte finns i denna tabell kan inte detek-
teras — och det dr darfor av intresse att beskriva den iterativa process genom
vilken denna tabell har tagits fram. Baserat pa en forsta version av styrtabel-
len har texterna fran de utvalda dodsorsaksintygen processats och alla mat-
chande uttryck har tagits bort. Kvarstdende text (den sa kallade restlistan) har
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dérefter sokts igenom manuellt for att identifiera eventuella nya substanser
och alternativa bendmningar pa substanser som redan finns med i tabellen.
Detta led har underléttats av tillgdngen till information fran Folkhdlsomyn-
digheten 6ver nya psykoaktiva substanser samt FASS. De nya substanser och
alternativa bendmningar som hittas i restlistan inkorporeras i styrtabellen och
processen upprepas tills inga nya substanser eller bendmningar hittas. Styr-
tabellen som tagits fram av Socialstyrelsen inneholl vid tidpunkten for utvér-
deringen knappt 1 000 substansbendmningar vilket motsvarar ungefar 200 se-
parata substanser.

Vissa likemedel innehéller flera aktiva substanser. Nar ett sddant ldkeme-
del angetts pa intyget har de aktiva substanserna registrerats i modulen.

Utvardering av substansmodulen

Under 2018 utvirderades kvaliteten pa substansmodulen géllande sensitivitet
och specificitet [2]. Nedan foljer en sammanfattning av resultaten fran denna
utvérdering.

Substansmodulens sensitfivitet

Substansmodulen &r utformad sé att samtliga forekomster av ett uttryck som
finns med i styrtabellen automatiskt identifieras och att den omndmnda sub-
stansen registreras. Under forutsittning att styrtabellen innehéller samtliga
uttryck som anvénds for att referera till specifika substanser torde detta med-
fora att sensitiviteten dr mycket god. For att verifiera att sd ar fallet gjordes
ett slumpmaéssigt urval av 100 dodsfall. Dédsorsaksintygen frén dessa fall
lastes igenom manuellt och samtliga omndmnanden av substanser jamfordes
med resultaten fran substansmodulen nir denna applicerades pa samma fall.
Detta visade att samtliga substanser som stod omndmnda pa intygen detekte-
rades 1 substansmodulen.

En genomgéang har ocksa gjorts av alla fall ddr substansmodulen inte hittat
nagra substanser pa dodsorsaksintygen. Aven dir har intygen ldsts manuellt
och eventuella forekomster som missats har noterats. I sammanlagt 101 fall
hittades inte nagra specifika substanser pa intygen. I de flesta av dessa 101
fall forekom generella beskrivningar som exempelvis ’ldkemedelsforgiftning
med flera substanser’ och “oavsiktlig 6verdos av narkotika” utan att nagra
specifika substanser omnamnts.

Det sammantagna intrycket dr att substansmodulen har en mycket hog sen-
sitivitet. Endast en mycket liten del av de specifika preparat som omndmns
pa dédsorsaksintygen missas.

Substansmodulens specificitet

For att substansmodulen ska vara anvdndbar bor specificiteten vara mycket
hog. En substans som identifieras i modulen maste med andra ord ha be-
domts vara av betydelse av den utfardande ldkaren. Detta kan kanske te sig
som sjélvklart men eftersom substanserna detekteras automatiskt bor det kon-
trolleras att det inte kommer med substanser som inte beddmts varit av bety-
delse for dodsfallet utan omnémnts av andra orsaker.
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Metod

Denna del av utvirderingen genomfordes med hjélp av informationen om de
substanser som identifierats av RMV i den rittstoxikologiska analysen under
aren 2015 och 2016. Om substansmodulen identifierade en viss substans s&
undersoktes om samma substans dven hittades i den réttstoxikologiska under-
sokningen. Om sa var fallet beddmdes den identifierade substansen vara kor-
rekt identifierad. I alla fall dar en substans som identifierades pa intygen inte
fanns med bland de toxikologiska fynden si léstes texten pa dodsorsaksinty-
gen igenom manuellt och en beddmning gjordes om huruvida den identifie-
rade substansen verkligen varit av betydelse for dodsfallet.

Det finns flera tdnkbara forklaringar till varfor en substans som identifierats 1
substansmodulen inte finns med i den toxikologiska analysen:

* Den péd intyget nimnda substansen ingar inte i RMV:s testbatteri

* RMV rapporterar fynd av en metabolit till den pa intyget ndmnda substan-
sen

* Substanser bendamns pa olika sétt pa dodsorsaksintygen och i resultaten
fran den toxikologiska analysen

* En substans har identifierats pa intygen men denna har ej varit av bety-
delse for dodsfallet

Notera att endast i det sistnimnda fallet resulterar diskrepansen i en bristande
specificitet. I de 86 fall dér intygen inkommit fran sjukvarden sd saknas in-
formation om toxikologiska fynd fran obduktionen. Samtliga dessa fall har
déarfor granskats manuellt.

Resultat av utvarderingen

Dé&dsorsaksintyg som inkommit fran sjukvarden

Som nd@mnts ovan inkom 86 av forgiftningsdddsfallen fran sjukvérden. Detta
utgdr ungefédr fem procent av det totala antalet forgiftningsdddsfall under de
tva aren. I 53 av dessa fall (62 procent) har en eller flera substanser identifie-
rats pa dodsorsaksintygen och i samtliga dessa fall, utom ett, har den identifi-
erade substansen bedomts vara av betydelse for dodsfallet. I de 33 dvriga fal-
len angavs antingen inga substanser pa intygen; i dessa fall star det ofta bara
angivet “intoxikation” eller ’1dkemedelsforgiftning”. Alternativt si fanns en
eller flera ospecifika substanser angivna. Vanliga exempel pa detta var
”bensodiazepiner” och “opiat”.

Dédsorsaksintyg som inkommit frdn Réttsmedicinalverket
Substansmodulen identifierade sammanlagt 3 749 forekomster av substanser
pa dodsorsaksintygen frin RMV; medianantalet substanser per dddsorsaksin-
tyg var 1 och medelantalet 2,1. Totalt gjordes 11 991 fynd av substanser i
den rittstoxikologiska analysen fran dessa 1 771 personer, medianantalet hit-
tade substanser var sex, medelantalet 6,7. Fran detta framgéar tydligt att 1angt
mindre dn hélften av alla fynd som RMV g6r hamnar pa intygen. Detta kan
aven ses tydligt i figuren nedan som visar histogram dver antalet substanser
som identifierats.
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Figur 1. Substansfynd pa dddsorsaksintyg respektive i rattskemisk analys,
2015 och 2016.
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Kdalla: Socialstyrelsen och R&ttsmedicinalverket.

I alla fall dér substansmodulen identifierade en substans som inte detekterats
av RMYV séa gjordes en manuell genomgang av dédsorsaksintygen. Denna ge-
nomgang visade att substansmodulen felaktigt rapporterade forekomsten av
en eller flera substanser i 14 fall (mindre 4n en procent av fallen). Detta
géllde foljande substanser: amfetamin (fyra ganger), diazepam, heroin, zolpi-
dem, propiomazin, thc, mdpv, paracetamol, aceton, efedrin, anabol-steroid
(tva génger), insulin, fentanyl, metadon, metolazon, akamprosat, och jarnsul-
fatheptahydrat.

Sammantaget visar utvarderingen att specificiteten hos substansmodulen ar
mycket god, under forutséttning att ospecifika substanser och alkohol inte tas
med. [ mindre &n en procent av antalet dodsfall hittade substansmodulen en
substans som inte bedomts vara av betydelse for dodsfallet.

Utvarderingens forslag

Resultaten av utvirderingen tyder pa att substansmodulen har hog sensitivitet
och specificitet géllande de flesta substanser och skulle kunna tas i bruk med
smirre modifikationer. I utvirderingen foreslogs t.ex. inklusion av fler for-
giftningar i urvalet (forgiftningar av alkoholer och oorganiska &mnen), en té-
tare uppdatering av styrtabellen, samt att substansmodelen i sa stor utstriack-
ning som majligt foljer bendmningarna i intygen. Det sistndimnda forslaget
innebdr 1 praktiken att ingen dversattning av sé kallade metaboliter sker. Me-
taboliter dr nedbrytningsprodukter som pekar pa en annan modersubstans.

Socialstyrelsens beslut

Socialstyrelsen har beslutat att driftsdtta substansmodulen under forsta kvar-
talet 2019. Myndigheten har beslutat att avvakta med att vidga urvalet av
dodsorsaker, fraimst med tanke pé att det skulle innebéra att styrtabellen
skulle behova revideras fran grunden. Tre fordndringar gors av styrtabellen;
a) alkohol exkluderas b) detsamma géller ospecifika substansgrupper (t.ex.
opioider) samt c) att metaboliter inte omtolkas. Uppdateringsfrekvensen an-
passas till produktionen av dodsorsaksregistret i stort, vilket innebar arlig
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uppdatering. Vidareutveckling av substansmodulen kommer att planeras till-
sammans med Rattsmedicinalverket.

Att tanka pd vid anvéndning av
substansmodulen

Som utvirderingen visade dr kvaliteten pa substansmodulen tillrdcklig for att
tas 1 bruk med bdde hog sensitivitet och specificitet. Det finns dock vissa
aspekter som bor uppmérksammas vid anviandning av modulen.

Som tidigare ndmnts inkluderas dodsfall klassade som ldkemedels- och
narkotikaforgiftningar i substansmodulen. Detta motsvarar inte nédvandigt-
vis det anvdndaren menar med narkotikarelaterade dodsfall. Dels inkluderas
savil olycksfallsforgiftningar (6verdoser), avsiktliga forgiftningar (suicid)
och forgiftningar dér avsikten inte kunnat avgdras. Genom att sortera dods-
fallen efter underliggande dodsorsak &r det létt att skilja pa suicid och
overdos. Dddsfall pa grund av ett tidigare missbruk, dodsfall till f6ljd av
olyckor som skett under paverkan av psykoaktiva substanser samt dodsfall
till foljd av att tredje person varit paverkad av psykoaktiva substanser inklud-
eras inte. Tanken &r att de substanser som stdr med dodsorsaksintygen har ge-
nomgétt en process dir substanser som inte haft ndgon betydelse for dodsfal-
let sorterats bort.

Vid tolkning av trender boér man dels vara medveten om att metodfordand-
ringar vid RMV kan péverka vilka substanser som detekteras. Man bor dven
vara medveten om att bruket av olika substanser kan fordndras. Bada dessa
faktorer far framforallt betydelse vid tidsserier 6ver enskilda substanser och
da framst sa kallade nya psykoaktiva substanser (NPS).
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