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GD-beslut remissvar  

Datum för beslut Beteckning 

2020-11-06 GD-beslut 62/2020 

Dnr SBU 2020/611 

  

Beslutande Susanna Axelsson, generaldirektör 

Föredragande Sigurd Vitols, medicinsk sakkunnig 

Samrådande SBU:s ledningsgrupp 

 

Remissvar för Ett nationellt sammanhållet system för 
kunskapsbaserad vård (SOU 2020:36) 

Bakgrund 

Statens beredning för medicinsk och social utvärdering (SBU) har fått möjlighet att ge 

synpunkter på Ett nationellt sammanhållet system för kunskapsbaserad vård (Dnr 

S2020/05621/FS) 

Beslut  

Det beslutades att överlämna remissvar enligt bilaga. 
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Bilaga – remissvar  

Datum för beslut Vår beteckning 

2020-11-06 GD-beslut 62/2020 

Dnr SBU 2020/611  

 Er beteckning 

Dnr S2020/05621/FS 

Till 

Socialdepartementet 

SBU:s yttrande över betänkandet Ett nationellt sammanhållet 
system för kunskapsbaserad vård (SOU 2020:36) 

SBU ställer sig bakom utredningens huvuduppgifter som är att ge förslag som kan 

stärka vården genom att förbättra förutsättningarna för att ta fram och sammanställa 

kunskap och implementera den i vården. 

Författningsförslag 1.6 

SBU tillstyrker utredningens förslag om att ge Myndigheten för vård- och 

omsorgsanalys (Vårdanalys) den föreslagna funktionen för nationell uppföljning och 

analys av statliga initiativ. 

 

Författningsförslag 1.10 

SBU har inget att invända mot den föreslagna instruktionsändringen som tydliggör 

samverkan med andra berörda myndigheter och att SBU ska bidra till en samordnad 

utveckling av den nationella uppföljningen och analysen av hälso- och sjukvården.  

 

Kapitel 15. En statlig funktion för nationell uppföljning  

SBU vill också tillstyrka utredningens förslag att tydliggöra ansvaret för att 

sammanställa tillståndet i hälso- och sjukvården och belysa områden där det kan vara 

ändamålsenligt för staten att agera. SBU vill dock framföra ett alternativ till förslaget att 

inrätta en myndighetsgemensam arbetsgrupp med ett kansli vid Socialstyrelsen. Rådet 

för styrning med kunskap skulle kunna utökas med myndighetschefen för Vård- och 

omsorgsanalys. Till Rådet hör idag ett kansli vid Socialstyrelsen och den 

myndighetsgemensamma ”operativa” arbetsgruppen skulle kunna kopplas till detta 

kansli. Ansvaret för funktionen ska enligt utredningen delas mellan myndigheterna och 

det skulle därför vara bra om de olika myndigheternas ansvar i uppdraget kunde 

preciseras.  

 

SBU instämmer i utredningens förslag om en gemensam strategisk myndighetsdialog, 

som skulle kunna förverkligas även om det inte inrättas ett särskilt kansli. Den 

myndighetsgemensamma dialogen mellan myndighetschefer och regeringen ska enligt 
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utredningen leda fram till underlag för fortsatta satsningar från regeringen. SBU anser 

att utredningens förslag om utvecklad myndighetsstyrning skulle kunna bidra till bättre 

samordning av myndigheternas arbete och ett bättre utnyttjande av varje myndighets 

kompetenser. Det skulle ha varit bra om man också preciserat bakgrunden, processen 

och logistiken för fortsatta regeringssatsningar. 

 

Kapitel 16. Förstärkt stöd till kunskapsbaserat arbete i regioner och 
kommuner 

Utredningen föreslår att staten ska utveckla sitt stöd för att arbeta kunskapsbaserat i 

regioner och att mer stöd läggs på den kommunala hälso- och sjukvården, vilket SBU 

instämmer i. Den nationella och regionala organisationen för kunskapsförmedling är 

tämligen komplex och det är viktigt att kunskap om evidensbaserad vård verkligen når 

utövaren i hälso- och sjukvården. SBU anser att utredningen också borde 

rekommenderat åtgärder som kan förbättra möjligheterna att stärka kompetensen hos 

utövaren, såsom att arbetsgivaren ska reservera resurser och arbetstid för att 

tillgodogöra sig ny kunskap och att överväga ett system för en systematisk 

vidareutbildning för arbetstagaren. I ett sådant scenario måste också ny kursverksamhet 

och andra utbildningsformer övervägas.  

 

SBU anser att de nationella programområdena skulle kunna rekommenderas att 

prioritera kunskapssammanställningar som kan tas fram av SBU. I samarbete med den 

nationella arbetsgruppen för metodutvärdering skulle de nationella 

programområdesgrupperna också kunna göra en horisontell prioritering av önskade 

kunskapssammanställningar. Detta skulle kunna medföra en optimal styrning mot de 

mest angelägna utvärderingarna av interventioner eller annan metodik som till exempel 

uppvisar stora praxisvariationer. SBU vill också framhålla de nationella 

programområdenas uppgift att bidra till att kunskapsstöd används. Samverkan mellan 

myndigheterna och de nationella programområdena när det gäller detta, kan leda till att 

kunskapsstöd från myndigheterna får ett snabbare genomslag.  

 

 

______________________________________________________________________ 

Beslut i detta ärende har fattats 2020-11-06 av SBU:s generaldirektör Susanna 

Axelsson. Medicinsk sakkunnig Sigurd Vitols har varit föredragande och SBU:s 

ledningsgrupp har varit samrådande. 
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