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Remiss av betidnkandet Ett nationellt sammanhallet system
for kunskapsbaserad vard SOU 2020:36

Sammanfattning / overgripande kommentar

Regionerna i Uppsala-Orebro sjukvdrdsregion; Region Dalarna, Region
Gdvleborg, Region Sormland, Region Uppsala, Region Virmland, Region
Viistmanland och Region Orebro lin har gemensamt tagit fram ett likalydande
remissvar.

Region Gévleborg stiller sig positiv till utredningens forslag som helhet men med
nedanstaende kommentarer till respektive avsnitt.

Overviaganden och férslag

15 En statlig funktion for nationell uppféljning

Utredningens forslag att utveckla en nationellt samordnad uppfdljning och analys
anger en tydlig uppdelning av uppdraget mellan Myndigheten for vard och
omsorgsanalys och Socialstyrelsen. En tydligare funktion for uppfoljning och
analys borde generera en 6kad professionell kompetens inom omrédet.

Forslaget stodjer vidare den inriktning som utvecklas 1 regioner och kommuners
system for kunskapsstyrning med uppbyggnad av nationell gemensam
terminologi, gemensamma uppfoljningsvariabler och resultatindikatorer. Hur
samarbetet med Nationell samverkansgrupp, NSG for Uppf6ljning och analys och
NSG Kvalitetsregister ska ske anser Region Gavleborg maste fortydligas.

Region Géavleborg anser att en nationellt utvecklad analysfunktion bor kunna
fungera som ett stod for det viktiga arbetet med lokalt sammansatta analysenheter,
1 syfte att folja upp indata och for att kunna arbeta proaktivt med kunskapsbaserad
vard.
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Region Givleborg stiller sig positiv till initiativet om en strategi for dmsesidigt
utnyttjande av data och att det ocksa &r en del i1 en langsiktig 6verenskommelse.
Vi uppskattar att det ar tydligt att samordningen inte ska innebdra en 6ka
belastning pa sjukvérden med krav pé rapportering och att fragor som ror
personliga samtycken vid bearbetning av data, integritet, sekretess och
publiceringsetik ska beaktas. Region Gavleborg vill vicka frdgan om en forstirkt
analyskapacitet pa Socialstyrelsen medfor ett mervérde eller om det kan resultera i
ett dubbelarbete mellan kunskapsstyrningssystemet och den nya analysfunktionen
hos Socialstyrelsen.

Region Gévleborg konstaterar att utredningen gor ett sérskilt tilldgg (s.348):

2 . . 7. .o .. o .
om myndigheterna inte har stark vilja och engagemang for samverkan, foreslds att regeringen
ska se over befintlig myndighetsstruktur och istdillet foresld att en myndighet ska ta ansvar for den

nationella uppféljningen.”

Denna del av forslaget kan tolkas som att utredarna inte fullt ut tror pa det egna
forslaget som lyfts fram, vilket behover utvecklas. Forslaget saknar en
tidsplanerad uppf6ljning och utvirdering, vilket krdvs om det ska gi att ta
stdllning till att permanenta forslagen modell alternativt helt ny enskild myndighet
for nationell uppfoljning.

16 Forstarkt stod till kunskapsbaserat arbete i regioner och kommuner

16:1 Stéllningstagande avseende kunskapsstédsutredningens férslag om
vardkommittéer.

Region Géavleborg stiller sig bakom utredningens bedomning med nedanstdende
kommentar.

Likemedelskommittéernas integrering 1 kunskapsstyrningssystemet sker 1 olika
takt for olika regioner, men inriktningen &r klar och i enlighet med nationella
intentioner. Region Géavleborg delar utredningens slutsats, att ndgon lagéndring
inte dr nddviandig. Att bygga pa befintliga strukturer &r ett framgéngskoncept for
att effektivt utveckla kunskapsstyrningen och en lagreglerad struktur gynnar
jamlik vard dver landet. Region Gavleborg instimmer i ldmpligheten att
reglementet for ladkemedelskommittéerna bor tillforsdkra en tydlig koppling till
regionens lokala kunskapsstyrningssystem.

16:2 Stod till férutséttningar att arbeta kunskapsbaserat pa lokal niva i Halso- och
sjukvarden.

Region Gévleborg delar analysen att en forstarkning av de grundldggande
forutséttningarna att kunna arbeta kunskapsbaserat pa lokal niva ligger vél 1 linje
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med regionernas och kommunernas gemensamma arbete, att bygga ut ett
gemensamt system for kunskapsstyrning inom hélso- och sjukvard.

Region Gévleborg instdimmer i att ett stirkt stod till kommunerna ar viktigt, bade
forslaget avseende att stirka de regionala samverkans- och stodstrukturerna (RSS)
och forslaget att avsétta medel inom ramen for 6verenskommelsen om god och
ndra vard. RSS har en viktig roll 1 att stodja samverkan om kunskapsstyrning
mellan kommuner och region. Det kan dock finnas en fara i att tillfora alltfor
separata pengar till regioner respektive kommuner i fragor som behover hanteras
gemensamt.

Region Gévleborg vill podngtera vikten av att Socialstyrelsen utifrén sin
rapportering till regeringen far uppdraget att dterrapportera till
kunskapsstyrningsstrukturerna, RSS, Partnerskapet till stod for kunskapsstyrning
inom socialtjdnsten och Partnerskapet till stod for kunskapsstyrning inom Hélso-
och sjukvard, i syfte att uppna en helhet och samsyn.

Region Gévleborg ser ingen nackdel i att Nationella vardkompetensradet
medverkar i det foreslagna arbetet. Region Gévleborg vill dock framfora att
professionernas praktiska forutséttningar for ett livslangt ldrande ar en viktig fraga
som dvilar framforallt huvudméinnen. Utredningens forslag att det nybildade
nationella vardkompetensradet pé sikt ska hantera dessa fragor vicker funderingar
och kréver fortydligande och fordjupade diskussioner. Region Gévleborg anser att
staten behdver adressera frdgan om hur kunskapen ska inforlivas i
grundutbildningarna, var beddmning ar att det idag finns olikheter mellan de olika
utbildningsanordnarna vilket missgynnar ett kunskapsbaserat arbetssétt inom
Halso- och sjukvérd.

Region Gévleborg instimmer i beddmningen att utreda en rittslig reglering om en
obligatorisk skyldighet for kommunerna att ha funktionen medicinskt ansvarig for
rehabilitering (MAR). MAR-funktionen skulle kunna utvecklas till en viktig
samarbetspartner for regionernas Hilso- och sjukvard avseende tidiga
forebyggande och rehabiliterande insatser over vardkedjan. Vidare vill regionen
fortydliga linjechefernas avgorande roll 1 kunskapsstodsarbetet, i syfte att uppna
implementering av ny kunskap och 6kad forbattringspotential.

Region Géavleborg vill dven podngtera behovet av att kommuner och regioner 1
storre utstrackning bor ta fram och utnyttja gemensam kunskap istéllet for
parallella satsningar. Slutligen dr det av vikt att vid en eventuell utredning véga in
de variationer som finns avseende kommunernas givna forutsittningar.

17 Langsiktiga forutsattningar for ett nationellt sammanhallet system for
kunskapsbaserad vard.

Region Givleborg vilkomnar mer langsiktiga ramdverenskommelser avseende
malsittningar, satsningar och uppfoljningsformer, som maéste innehalla
regelbundna avstamningar med huvudménnen.
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Region Gévleborg anser det av storsta vikt att samtliga besluts- och
genomforandenivaer oavsett huvudman upplever att satsningen pa en
sammanhéllen kunskapsstyrning &r langsiktig. Att skapa de strukturella
forutséttningarna tar tid men det som med tydlighet dr mest resurskrdavande ar
verkstillande av nya arbetssitt, inte minst med de kulturella fordndringar som
kravs. Arbetssittet stiller nya krav pé ledarskap och sannolikt dven pa hur budget-
och planeringsarbete drivs pa savil sjukvérdsregional som lokal nivd. Med en
sadan omfattande satsning som kunskapsstyrningssystemet innebdr, méste
utvdrderingar ocksé respektera den omstéllningstid som kravs.

Johan Kaarme
Tf. Hilso- och sjukvéardsdirektor
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