
Skjema 46 Somatiske sykehus   
Kontakt SSB: spesialisthelsetjenesten@ssb.no  

 
Hva brukes data som samles inn til? 

1. Data som samles inn i skjemaet benyttes som grunnlag for SSB Statistikk 

Spesialisthelsetjenesten. 

Her finnes tabeller under tre hovedtemaer:  

1) Regnskap  

2) Personell 

 3) Aktiviteter og tjenester.  

 

Hovedkilde for 1) er funksjonsfordelte resultatregnskaper fra helseforetak (HF) og regionale 

helseforetak (RHF), utdrag fra resultatregnskap for private institusjoner, kontantstrømoppstilling 

og balanseregnskap for HF og RHF. 

Hovedkilde for 2) er data rapportert på virksomhetsnivå til A-ordningen. Dette suppleres av 

regionale helseforetaks rapportering av avtaler inngått med private avtalespesialister.   

Hovedkilder for 3) er kapasitetsdata fra SSBs statistikkskjema supplert med aktivitetsdata 

rapportert til Norsk pasientregister NPR.  

 

Data som rapporteres i skjema 46 blir benyttet i disse tabellene:   

Tabell 06922 - Spesialisthelsetjenesten - Aktivitet og døgnplasser, etter tjenesteområde og 

helseforetak  

 

Tabell 04434 Sykehus og øvrige somatiske institusjoner. Senger, utskrivninger, liggedager, 

polikliniske konsultasjoner og dagbehandlinger, etter helseforetak  

 

Tabell 11209 Spesialisthelsetjenesten. Beleggsprosent, liggedager, sengedøgn og døgnplasser, 

etter helseforetak 

 

2. Data som innhentes deles med Helsedirektoratet – for bruk i deres Samdata-publikasjoner, se 

Helsedirektoratet Rapporter Samdata spesialisthelsetjenesten  

3. Data som innhentes benyttes i rapportering til internasjonale organisasjoner: OECD, Eurostat, 

WHO, Nomesko.  

4. Data som innhentes benyttes i forskning i SSB og andre forskningsinstitusjoner. 

 

 

Definisjoner i skjemaet 
 

Spørsmål 6 - senger per andre onsdag i november  

En seng defineres som en "behandlingsplass utrustet og bemannet for behandling av innlagte 

pasienter". Det skal oppgis antall senger per andre onsdag i november. Legg merke til følgende: 

 

 Det er antall disponible senger som skal rapporteres, uavhengig av om de er i bruk eller 

ikke på telletidspunktet. 

 Senger ved intensivenheter, overvåkingsenheter og postoperative enheter hvor pasienten 

ikke disponerer annen seng skal inkluderes.   

 Kuvøser skal inkluderes. 

https://www.ssb.no/speshelse
https://www.ssb.no/speshelse
https://www.ssb.no/statbank/table/06922/
https://www.ssb.no/statbank/table/06922/
https://www.ssb.no/statbank/table/04434/
https://www.ssb.no/statbank/table/04434/
https://www.ssb.no/statbank/table/11209/
https://www.ssb.no/statbank/table/11209/
https://www.helsedirektoratet.no/rapporter/samdata-spesialisthelsetjenesten


 Senger som er midlertidig ute av drift på grunn av ferieavvikling skal regnes med. Ved 

rapportering av sengedøgn justeres det for dette.  

 "Korridorsenger " og andre senger i reserve skal ikke inkluderes. 

 Dagplasser skal ikke inkluderes. 

 Senger for nyfødte friske skal ikke inkluderes. 

 Senger ved pasienthotell skal inkluderes hvis de benyttes til innlagte pasienter. Det vil si 

dersom liggedagene til disse pasientene rapporteres til NPR. 

 

Spørsmål 7 - Sengedøgn (kapasitet) i løpet av hele året 

Her skal man oppgi sengedøgnene ved sengene i spørsmål 6. Sengedøgn defineres som «det 

maksimale antall overnattinger som er mulig innenfor ordinær drift.»  

 

I beregning av sengedøgn tar man utgangspunkt i antall senger oppgitt i spm. 6 multiplisert med 365. 

Fra denne summen trekker man fra alle døgn der sengene ikke har vært tilgjengelige på grunn av 

ferie/helgestenging o.l. Man skal også ta hensyn til opprettelse/nedleggelse av avdelinger i løpet av 

året. 

 

Sengedøgnene benyttes blant annet til å beregne beleggsprosent. I beregningen divideres liggedager 

rapportert til NPR på sengedøgnene rapportert i skjema 46, for å få et mål på kapasitetsutnyttelse. 

 

 

Avdelingskodeverket – IK-44/89 

I spørsmål 9 skal sengene og sengedøgnene fordeles etter avdelingskodeverket fra Statens helsetilsyn. 

Avdelingskodene velges fra droppliste i skjemaet. «Evt. lokal kode»  kan brukes dersom det finnes 

avdelinger som ikke kan defineres etter avdelingskodeverket.  Oppgi avdelingsnavn i kolonnen 

«Enhet» når lokal kode brukes. 

 

 

1. OG 2. SIFFER 

 

1. Kirurgiske avdelinger    

10 - Generell kirurgisk avdeling 

11 - Avd./seksjon for kjevekirurgi 

12 - Avd./seksjon for barnekirurgi              

13 - Avd./seksjon for gastroenterologisk kirurgi 

14 - Avd./seksjon for ortopedisk kirurgi 

15 - Avd./seksjon for thoraxkirurgi 

16 - Avd./seksjon for urologi 

17 - Avd./seksjon for karkirurgi 

18 - Avd./seksjon for plastisk kirurgi 

19 - Evt. lokal kode 

 

2. Andre avdelinger med operative inngrep 

21 - Øre-, nese-, halsavdeling 

22 - Øyeavdeling 

23 - Nevrokirurgisk avdeling 

24 - Felles avdeling for fødsel og gynekologi 

25 - Avdeling for gynekologi 

26 - Fødeavdeling 

27 - Evt. lokal kode 

28 - Evt. lokal kode 

29 - Blandet medisinsk/kirurgisk avdeling 

 

3. Medisinske avdelinger 

 

 

4. Andre medisinske sengeavdelinger 

41 - Avd./seksjon for geriatri 

42 - Avd./seksjon for hudsykdommer 

43 - Avd./seksjon for nevrologi 

44 - Barneavdeling/pediatrisk avdeling 

45 - Avd./seksjon for revmatologi 

47 - Evt. lokal kode 

48 - Evt. lokal kode 

49 - Evt. lokal kode 

 

5. Ikke - akutt somatiske avdelinger 

50 - Etterbehandling/rehabilitering/attføring på  

 sykehus 

51 - Etterbehandling/rehabilitering/attføring på  

 sykehjem 

52 - Fysikalsk medisin 

53 - Sykehjemsavdeling 

54 - Sykestueavdeling 

55 - Fødehjemsavdeling 

56 - Yrkesmedisinsk avdeling 

57 - Sosialmedisinsk avdeling 

58 - Evt. lokal kode 

59 - Evt. lokal kode 

 



30 - Generell indremedisinsk avdeling 

31 - Avd./seksjon for infeksjonssykdommer 

32 - Avd./seksjon for lungesykdommer og allergi 

33 - Avd./seksjon for blodsykdommer 

34 - Avd./seksjon for nyresykdommer 

35 - Avd./seksjon for fordøyelsessykdommer 

36 - Avd./seksjon for onkologi 

37 - Avd./seksjon for endokrinologi 

38 - Avd./seksjon for hjertesykdommer 

39 - Evt. lokal kode 

 

 


