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Regeringsbeslut I:3
REGERINGEN 2013-01-24 $2013/609/FS (delvis)
Socialdepartementet Statens beredning fér medicinsk
utvirdering
Box 3657

103 59 Stockholm

Uppdrag angaende kunskapsstyrning

Regeringens beslut

Regeringen uppdrar &t Statens beredning f6r medicinsk utvirdering
(SBU) att under 2013 se 6ver och utveckla Health Technology
Assessment — nitverket (HTA) vad giller stéd och samarbetsformer.

I uppdraget ingdr att ordna en nationell konferens dir alla landsting
bjuds in f6r att f8 information om HTA-nitverkets organisation och
aktiviteter. Vidare ska SBU ordna minst tvd workshops. Dessa work-
shops ska vinda sig till de landsting som vill samverka med ett befintligt
regionalt HTA-centrum eller som 6nskar starta en egen HTA-verk-
samhet 1 samverkan med SBU. I uppdraget ingir ocksi att SBU besoker
de regionala centra som behdver metod- och undervisningsstéd i sin
verksamhet.

SBU uppdras vidare att tillgingliggora kunskapsunderlag om utméns-
tring av vdrdmetoder. SBU ska under 2013, 1 samverkan med intresserade
landsting, ta fram en modell f6r olika typer av utménstringsrapporter.

SBU fir for uppdragets genomférande anvinda 1 500 000 kronor under
2013. Kostnaderna ska belasta utgiftsomrdde 9 Hilsovard, sjukvird och
social omsorg, anslaget 1:6 Bidrag till folkhilsa och sjukvird, anslags-
posten 18 God vird och folkhilsa. Medlen utbetalas engdngsvis efter
rekvisition stilld till Kammarkollegiet. Rekvisitionen ska limnas senast
den 1 december 2013. Medel som inte har utnyttjats ska dterbetalas till
Kammarkollegiet senast den 31 mars 2014. Vid samma tidpunkt ska en
ekonomisk redovisning 6ver anvinda medel limnas till Kammarkollegiet.
Uppdraget ska delredovisas till Regeringskansliet (Socialdepartementet)
senast den 14 juni 2013 samt slutredovisas senast den 15 januari 2014.
Redovisningarna och rekvisition ska hinvisa till det diarienummer som
detta beslut har.
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Arendet

Kunskapsstyrning inom vird och omsorg handlar om att utveckla, sprida
och tillimpa bista tillginglig kunskap for att gora bista mojliga nytta for
brukare och patienter. Regeringen har nyligen ingitt en éverens-
kommelse med Sveriges Kommuner och Landsting, Overenskommelse
om vissa utvecklingsomrdden inom hilso- och sjukvirden 2013
(52012/8768/FS), dir kunskapsstyrning utgér en del. Insatserna i detta
uppdrag avser komplettera dtgirderna i den 6verenskommelsen vad avser
HTA-nitverk samt att ta fram en modell {6r utménstring av metoder.

HTA ir ett globalt begrepp som stdr for vetenskaplig utvirdering av
vardens metoder (effekter, risker, sociala och etiska aspekter samt
hilsoekonomi). Myndigheter ir starkt beroende av regionala experter for
att ta fram kunskapsunderlag. Experterna bidrar bade till att kunskaps-
underlagen blir kliniskt relevanta och till att effektiva metoder inférs 1
hégre utstrickning. For att anvinda resurserna pa bista sitt har vissa
landsting satsat pd regionala HT A-funktioner. I de fall det saknas
nationella kunskapsunderlag gor dessa egna avgrinsade utvirderingar,
ofta kring nya metoder som 6vervigs inforas 1 regionen. Vidare finns ett
HTA-nitverk som SBU ir vird for dir alla landsting med HT A-funktion
bjuds in att delta. I nitverket utbyts information om planerade och
pigdende projekt och det anordnas metodseminarier for att f en likartad
kvalitet i rapporterna. Syftet dr att undvika dubbelarbete. En databas med
regionala kunskapsunderlag ir under uppbyggnad. P4 detta sitt far de
regionala rapporterna storre nationell spridning dn de annars skulle f3.

Samarbetet har varit positivt bide f6r den nationella nivin, som fir
engagerade aktorer via regionerna, och f6r de regionala HT A-centra,
som far en nationell status pd sina rapporter. Sannolikheten att resultaten
implementeras dkar ocksé eftersom lokala kliniska féretridare medverkar
1 processen. Samtidigt stirks dterkopplingen fr&n myndigheterna till
regionerna, vilket bidrar till forbittrade framtida kunskapsunderlag.

For att framgdngsrikt underlitta implementering av kunskapsunderlag
bér SBU inom ramen f6r uppdraget vidareutveckla HTA-nitverket
avseende undervisning och handledning fér 6kad samsyn. Landstingen
bér utbildas 1 framtagande av enmetodsrapporter, s kallade Alert-
rapporter, hur information granskas och 6éverférs frdn en annan HTA-
organisations rapport till svenska hilso- och sjukvardsférhéllanden samt
hur snabba och 6versiktliga svar om vdrdens metoder (Upplysnings-
tjinsten) tas fram.

I takt med att nya effektivare metoder infors 1 vdrden miste frigan om
utmonstring av metoder som har ingen eller mycket begrinsad effekt
eller innebir risker f6r patienter, alternativt har osiker evidens,



intensifieras. Att frigora resurser till andra viktiga omriden ir ndgot som
dven ligger 1 patientens intresse. Trovirdiga och begripliga hilsoekono-
miska underlag samt etiska analyser ir viktiga f6r att ge beslutsfattare
mdjlighet till kloka och l3ngsiktiga prioriteringar i tid.

Det kan finnas flera skil f6r utmonstring av vdrdmetoder sdsom resurs-
brist, risker eller besvir for patienten, ineffektivitet, kostsamma metoder
(d4 det finns alternativ), strivan efter likvirdig vard eller svag veten-
skaplig evidens. Ett utménstringsunderlag skulle vara en sirskild modell
av kunskapsunderlag, med avsikt att ge relevant information som kan ge
stod till beslut om utménstring av en metod. Underlagen ska vara
tillgingliga for sdvil beslutsfattare och personal som patienter 1 hilso-
och sjukvirden.

P3a regeringens vignar

Goran Higglund

Sara Johansson

Kopia till:
Finansdepartementet/BA/Ke
Kammarkollegiet



