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Forstarkt uppfoljning och utvardering av folkhalsopolitiken
(SOU 2026:07)

Mpyndigheten for vrd- och omsorgsanalys har enligt sin instruktion till uppgift att ur ett
patient-, brukar-, och medborgarperspektiv folja upp och analysera verksamheter och
forhéllanden inom halso- och sjukvard, tandvard och omsorg. Det ar fran detta perspektiv
som vart remissvar tar sin utgadngspunkt.

Sammanfattning

Myndigheten instimmer i de fem huvudforslag som presenteras i 13.2-13.5, men
kommenterar och lamnar synpunkter pa négra av de specifika del-forslagen. Det finns

tva del-forslag som avviker frdn myndighetens 6vergripande instimmanden. Vi stiller oss
tveksamma till att ex-ante-utvdrderingar vidareutvecklas for alla folkhalsopolitikens
malomraden. Vidare instimmer vi inte i att ett tilltdnkt hdlsoekonomiskt sekretariat bor
ledas av Statskontoret innan tilltinkta mandat och eventuella behov av omradesspecifik
kunskap har klargjorts.

Overgripande synpunkter

Nir det giller folkhdlsoomradet delar vi i huvudsak den problembild som utredningen
presenterar. Vi ser att utredningen lyfter angeldgna frigor om behovet av starkt
uppfoljning, battre datatillgdng, 6kad samordning och mer jamforbara metoder for
analyser och utvirderingar. Flera av forslagen pekar i en riktning som kan bidra till battre
beslutsunderlag och stirkt prioritering av folkhélsoinsatser.

Samtidigt bedémer vi att flera forslag behover beredas vidare innan de kan ligga till grund
for genomforande. Det handlar bland annat om att tydliggora syfte, rollférdelning,
mandat, resurser, finansiering, rittsliga forutsattningar, integritet, datakvalitet,
administrativ borda och praktisk anvindbarhet. Vi ser ocksa behov av att prioritera
mellan olika insatser utifran storst behov, potentiell nytta och praktiska forutsattningar.

Synpunkter pa enskilda forslag och bedémningar

13.2 Ett samlat uppdrag till Folkhdlsomyndigheten om starkt uppfdljning och utvardering
av folkhalsan och folkhalsopolitiken

Vi instdmmer i forslagen som syftar till att Folkhdlsomyndigheten bor f& huvudansvar for
utveckling och forvaltning av utredningens dynamiska halsoekonomiska ramverk for
folkhilsoarbetet, tillhérande indikatorer och simuleringsmodeller. Vi vill betona vikten av
prioriteringar och menar att det bor vara en viktig utgdngspunkt for uppdraget att belysa
omraden med storst behov.
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Nir det géller det specifika forslaget Forslag om utokat uppdrag kring ex-ante-
utvdrderingari13.2.4 (s. 274) stiller vi oss tveksamma till bedomningen att detta bor
vidareutvecklas for alla folkhalsopolitikens malomraden. Istéllet anser vi att man bor
prioritera utifran storst behov och potentiell nytta, samt praktiska aspekter som
datatillgéng.

I 6vrigt har vi inga synpunkter pa de enskilda del-forslagen i avsnitt 13.2.3-13.2.7, men
menar att en dialog bor féras med Folkhdlsomyndigheten i den fortsatta beredningen om
forvantade resurser och effekter for de olika forslagen, for att kunna ta stillning till deras
viarde och underlitta prioritering av arbetet.

13.3 Myndighetstvergripande samverkan gallande metodval fér ekonomiska analyser

Vi instdmmer i forslaget att ta fram myndighetsgemensamma riktlinjer gillande bl.a.
terminologi och metoder. Vi delar utredningens bedomning kring svarigheterna
forknippade med tvirsektoriella prioriteringar inom folkhilsoomréadet, dar olika aktorer
anvander olika metoder och antaganden i sina analyser. Det ar viktigt att underlatta
jamforelser av insatsers kostnadseffektivitet mellan sektorer for att 6ka mojligheten att
prioritera insatser pa ett optimalt sétt. Vi vill sirskilt betona vikten av att frimja tydlighet
i kommunikationen kring osdkerheterna behiftade med den typen av analyser.

Utifran underlaget i utredningen instimmer vi inte i det specifika forslaget att
sekretariatet bor ledas av Statskontoret. Utifran utredningens underlag framgéar inte
sekretariatets tilltdinkta mandat och eventuella behov av omréadesspecifik kunskap hos
dem som leder sekretariatet for att kunna ta fram myndighetsgemensamma riktlinjer.

Innan ett sekretariat etableras bor det dven klargoras hur funktionen ska férhalla sig till
de andra metodstdd och -grupperingar som utredningen foreslar. Exempelvis vilka
avgransningar och mandat detta sekretariat skulle ha gentemot de analysfunktioner som
foreslas upprittas eller utdkas pa Folkhalsomyndigheten.

13.4 Metodhubb fér battre datakvalitet, svarsfrekvenser och extrapolering

Vi instdmmer i forslaget. Innan en metodhubb etableras bor det dock klargoras hur den
foreslagna metodhubben ska forhalla sig till de andra metodstéd som utredningen
foreslar. Exempelvis riskerar forslaget om Folkhilsomyndighetens stodfunktion till
kommuner och regioner, vilket innehéller uppfoljning, att 6verlappa med en
metodhubben for battre datakvalitet.

Mpyndigheten delar problembilden kring utmaningar med de minskade svarsfrekvenserna
i befolknings- och urvalsundersokningar. Det ar viktigt att starka metodutvecklingen
kring extrapolering, bortfallshantering och alternativa metoder for datainsamling for att
undersokningar ska kunna ge ett sd bra beslutsunderlag som majligt. Vi bedomer att en
nationell metodhubb kan bidra till battre kvalitet i undersokningar och ett mer samordnat
metodstdd mellan myndigheter. Eftersom SCB redan har en central roll inom
statistikomradet finns det skal att 1dta SCB samordna en sddan funktion, men uppdraget
behover beskrivas tydligare.
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13.5 Starkt tillgang till data for ekonomiska analyser och utvarderingar

Myndigheten instimmer i huvudsak i utredningens bedomning att starkt datatillgédng
beho6vs inom vard- och omsorgsomréadet for uppfoljning, effektutvardering och
hilsoekonomiska analyser.

Myndigheten instimmer i inriktningen, men anser att flera forslag bor ses som underlag
for fortsatt beredning snarare dn som fardiga genomfoérandeforslag. Det giller sarskilt
forslag som innebér nya eller utékade uppgiftsskyldigheter, insamling av kinsliga
personuppgifter eller nya former for datadelning. Varje ny eller utokad datainsamling bor
provas mot tydligt syfte, datakvalitet, rattsliga forutsattningar, integritet, administrativ
borda, finansiering och praktisk anvindbarhet. Myndigheten har tidigare betonat att
hilsodata behover komma till nytta, men ocksé skyddas och hanteras sikert (For
sdkerhets skull, 2017:10).

Mpyndigheten ser sarskilt positivt pa fortsatt utveckling av primarvardsdata (avsnitt
13.5.2). Utredningen beddmer att sidana uppgifter behdvs for att f6lja virdkonsumtion,
resursanviandning, behandlingar och resultat samt for att utveckla och utviardera
forebyggande och hilsoframjande insatser (SOU 2026:7). Detta ligger i linje med
myndighetens tidigare rekommendation om starkt uppfoljning av priméarvarden och
omstillningen till god och nira vard (Omtag for omstdllning, 2025:2)

Myndigheten ser dven positivt pa fortsatt beredning av férslagen om tandhilsodata for
barn och unga (avsnitt 13.5.5). Eftersom behovet av bittre nationella data om barn och
ungas tandhailsa och tandvard har behandlats tidigare, bland annat i SOU 2021:8, bor den
fortsatta beredningen tydliggora hur det nu aktuella forslaget forhaller sig till tidigare
forslag, vilka delar som redan 4r beredda och om det aterstar frigor som behover
klargoras innan frigan kan beslutas.

Myndigheten anser ockséa att regeringen bor klargora hur kostnadsdata for tandvarden
ska hanteras. Tandvérdsforslaget (avsnitt 13.5.5) avser framst uppgifter om
tandvardstillfallen, variabler och tandhilsométt, medan kostnadsdataforslaget (avsnitt
13.5.12) framst avser vardkostnader per patient och kommunala kostnader. Om syftet ar
att stirka hilsoekonomiska analyser bor dven tandvardens kostnader beaktas.

Mpyndigheten ser positivt pa inriktningen att starka vaccinationsdata (avsnitt 13.5.6). Mer
heltackande vaccinationsdata kan stidrka mojligheten att f6lja vaccinationstackning,
analysera ojamlikhet och utviardera riktade insatser. Detta ligger i linje med
myndighetens tidigare rekommendationer om systematisk uppf6ljning och utviardering av
riktade vaccinationsinsatser (Riktade vaccinationsinsatser, 2022:7).

Mpyndigheten ser ocksé positivt pa inriktningen att stirka kostnadsdata for vard och
omsorg. Utredningen foreslar att staten ska ansvara for att sammanstilla kostnadsdata
for vardkontakter och att Socialstyrelsen ska utveckla en nationell databas 6ver
vardkostnader per patient. Sddana data ar centrala for analyser av effektivitet,
produktivitet och kostnadseffektivitet. Samtidigt behover den fortsatta beredningen
tydliggora ansvar, finansiering, jamforbarhet mellan huvudman och utférare samt hur
uppgifterna ska anviandas. Myndigheten ser dven positivt pa att en utredning gors kring
hur en individdatabas for kommunala kostnader skulle kunna se ut och vilken aktor som
borde hantera en sddan databas.
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13.6 Forslag pa en vagledande inriktning for kommande studier

Vi instimmer i utredningens forslag.

Beslut om detta yttrande har fattats av generaldirektoren Jean-Luc af Geijerstam.
Analytikern Andreas Bohlin har varit foredragande. I den slutliga handldggningen har
analyschefen Hanna Larheden, chefsjuristen Angelica Bagger, projektdirektéren Asa
Ljungvall samt utredarna Jenny Berg och Cecilia Dahlgren deltagit.
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