
   

 

 
 
 

 
  
 

 
 

   

 

 

  
 

Dir. 2020:116 

Kommittédirektiv 

Tilläggsdirektiv till Utredningen om ökade förutsättningar för hållbara 

investeringsprojekt i framtidens hälso- och sjukvård (S 2019:03) 

Beslut vid regeringssammanträde den 5 november 2020 

Utvidgning av och förlängd tid för uppdraget  

Regeringen beslutade den 17 oktober 2019 kommittédirektiv om ökade 

förutsättningar för hållbara investeringsprojekt i framtidens hälso- och 

sjukvård (dir. 2019:69). Enligt direktiven skulle uppdraget redovisas senast 

den 15 januari 2021. 

Uppdraget utvidgas och utredaren får nu också i uppdrag att göra följande 

− Analysera större sjukhusinvesteringarnas beståndsdelar och komplexitet 

och eventuella behov av samverkan för att bidra till den nationella 

utvecklingen av hälso-och sjukvården. 

 

− Analysera för- och nackdelar med, inklusive konsekvenserna av, olika 

former av samverkan, t.ex. mellan stat och regioner liksom mellan 

regioner, och vid behov lämna förslag på ändamålsenlig och kostnads-

effektiv samverkan för nationell utveckling. Syftet är att öka förutsätt-

ningarna för att de större sjukhusinvesteringar som genomförs regionalt 

bidrar till den nationella utvecklingen av hälso- och sjukvården och till 

ökad ändamålsenlighet och samhällsekonomisk effektivitet. Utredaren 

ska särskilt beakta behovet av att hålla de administrativa kostnaderna vid 

samverkan på låg nivå.  
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− Överväga om någon statlig aktör, och i så fall vilken, bör ha ett sam-

ordnande uppdrag och vid behov lämna förslag på hur ett sådant 

uppdrag kan utformas, i syfte att öka förutsättningarna för regionerna 

att beakta det nationella perspektivet i samband med större 

sjukhusinvesteringar i hälso- och sjukvården. 

Utredningstiden förlängs. Uppdraget ska i stället redovisas senast den 31 

augusti 2021. 

Uppdraget att utreda behov av ökad samverkan vid investeringsprojekt i 

framtidens hälso- och sjukvård  

 
De ursprungliga direktiven pekar bl.a. på att beslut som fattas på olika nivåer 

behöver stödja både varandra och helheten för att den samlade styrningen av 

hälso- och sjukvården ska kunna bidra till effektiva verksamheter med god 

och jämlik kvalitet. Det nationella perspektivet kan även komplettera det 

regionala perspektivet för att öka jämlikheten i landet t.ex. när det gäller 

vårdens kvalitet och tillgänglighet samt hälso- och sjukvårdspersonalens 

förutsättningar att ge god och patientsäker vård. Regeringen ser även behov 

av såväl ökat samarbete som ökad statlig samordning inom hälso- och 

sjukvården.   

Ytterst är det regionerna som ansvarar för vården men staten kan stödja 

regionerna genom att skapa goda förutsättningar för att de åtgärder som 

prioriteras i regionerna är de mest ändamålsenliga och kostnadseffektiva. 

Förutsättningarna för samhällsekonomiska beslut behöver bli bättre och 

utvecklad samverkan, till exempel mellan stat och regioner liksom inom 

regioner, är ett viktigt led i detta. Det kan bland annat innebära att man från 

nationellt håll bistår regionerna genom att stödja samarbeten och samordnar 

dialoger mellan och inom regionerna samt med andra berörda aktörer.    

Utredningen om offentlig-privat samverkan, styrning och kontroll skriver i 

sitt betänkande Strukturförändring och investering i hälso- och sjukvården 

(SOU 2020:15) att regionerna samverkar på olika sätt, inom samverkans-

regionerna och nationellt inom ramen för Sveriges Kommuner och 

Regioners (SKR) olika nätverk. Det finns dock såvitt utredningen erfar inte 

någon nationellt gemensam samordning och planering av investeringar inom 

sjukvården. Utöver att utreda hur samverkan kan bidra till den nationella 

utvecklingen kan det därför finnas behov av att lämna förslag på ändamåls-

enlig och kostnadseffektiv samverkan mellan t.ex. stat och regioner liksom 
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mellan regioner. Även klinisk forskning och utbildning vid sjukhus som 

bedriver universitetssjukvård berörs av stora investeringar, t.ex. i forsknings-

infrastruktur. 

Det framgår också av SOU 2020:15 att det lärande exemplet Nya Karolinska 

Solna inte bara är ett byggprojekt utan lika mycket ett verksamhetsprojekt. 

Utredningen konstaterar att frågor om upphandling, investeringar och 

organisationsförändringar är mycket nära kopplade till varandra i komplexa 

processer som ställer krav på helhetsperspektiv.  

Utredningen skriver även att investeringsbehovet i regionerna är stort samt 

att regionernas ekonomi är ansträngd. Detta understryker frågan om det 

nationella hälso- och sjukvårdsperspektivet i högre grad bör beaktas, t.ex. av 

kostnadseffektivitetsskäl.  

Utredaren ska, utöver vad som framgår av de ursprungliga direktiven göra 

följande: 

− Analysera större sjukhusinvesteringar beståndsdelar och komplexitet och 

eventuella behov av samverkan för att bidra till den nationella utveck-

lingen av hälso-och sjukvården. 

− Analysera för- och nackdelar med, inklusive konsekvenserna av, olika 

former av samverkan, t.ex. mellan stat och regioner liksom mellan 

regioner, och vid behov lämna förslag på ändamålsenlig och kostnads-

effektiv samverkan för nationell utveckling. Syftet är att öka förutsätt-

ningarna för att de större sjukhusinvesteringar som genomförs regionalt 

bidrar till den nationella utvecklingen av hälso- och sjukvården och till 

ökad ändamålsenlighet och samhällsekonomisk effektivitet. Utredaren 

ska särskilt beakta behovet av att hålla de administrativa kostnaderna vid 

samverkan på låg nivå. 

− Överväga om någon statlig aktör, och i så fall vilken, bör ha ett sam-

ordnande uppdrag och vid behov lämna förslag på hur ett sådant 

uppdrag kan utformas, i syfte att öka förutsättningarna för regionerna 

att beakta det nationella perspektivet i samband med större 

sjukhusinvesteringar i hälso- och sjukvården. 
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Arbetets genomförande, kontakter och redovisning av uppdraget 

Utöver vad som sägs om kontakter i de ursprungliga direktiven ska utredaren 

ha samråd med Utredningen om hälso- och sjukvårdens beredskap 

(S 2018:09), Coronakommissionen (S 2020:09). Delegationen för ökad 

tillgänglighet i hälso- och sjukvården (S 2020:12) och andra utredningar och 

myndigheter som har ett uppdrag som berör utredarens uppdrag. 

Utredningen ska där det är lämpligt beakta ett hållbarhets- och 

klimatperspektiv i sina analyser. 

Enligt de ursprungliga direktiven skulle uppdraget redovisas senast den 15 

januari 2021. Utredningstiden förlängs. Uppdraget ska i stället redovisas 

senast den 31 augusti 2021. 

 (Socialdepartementet) 
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