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Forord

Regeringen har gett FAS i uppdrag att ge fOrslag till en samlad forsknings-
strategi f6r Socialdepartementets politikomriden inom hilso- och
vilfirdsomradet. Forskningen omfattar fragor av stor betydelse for alla
regeringens departement och for malen om tillvixt, hilsa, siker vérd, valfird
och trygghet f6r alla medborgare. Strategin som 6verlimnas till regeringen dr
inte FAS strategi i f6rhéllande till myndighetens instruktion utan gar avsevirt
utéver det som dir anges. Uppdraget svarar mot utmaningar och virderings-
forskjutningar inom hilsa, vilfird, teknik, befolkningsutveckling och
medborgarnas férvintningar pd vard, social viltird och arbetsliv.

Vi menar att Sverige och svenska forskare dr internationellt framstaende pa
flera forskningsomriden som relaterar till Socialdepartementets politikomraden
inte minst mot bakgrund av den langa tradition som finns inom svensk hilso-
och vilfirdsforskning och de nya férutsittningarna i form av registerforskning
som 4r under uppbyggnad. Det forslag till forskningsstrategi som hir
presenteras ger forutsittningar att bibehalla och framfor allt héja kvaliteten

béde i den grundliggande och i den behovsstyrda forskningen inom hilsa och
valfird.

Ett brett samrad under strategiarbetet har skett med representanter for aktorer i
staten, kommuner, landsting, privata sektorn samt brukare och medborgare.
Viktiga utgingspunkter har varit att beakta balansen mellan vilka ansprak eller
torvintningar samhillet kan stilla pd forskning f6r individers och samhillets
utveckling och forskarens sjilvstindighet och professionella ansvar. Att den
forskning som bedrivs ska hélla hogsta vetenskapliga kvalitet dr avgérande £6r
hur den ska kunna komma till nytta f6r individen och samhillet.

En av FAS styrelse utsedd styrgrupp i februari 2011 (Ewa Stilldal, ordférande i
FAS styrelse, Erland Hjelmquist, huvudsekreterare vid FAS, styrelseleda-
moterna Johan Fritzell, Kjell Torén och Eva Nilsson Bigenholm och fran och
med november 2011 Bengt Sandin) har lett strategiarbetet. Projektarbetet har
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genomférts av adj. professor Nina Rehnqvist, projektledare samt Sofia Norberg
och Hanna Sjéberg, projektmedarbetare.

Projektet har genomférts med en inledande, mycket omfattande, hearing, tita
samrad med ett stort antal aktorer i staten, landsting, kommuner, privata
sektorn samt brukare och medborgare. De har i processen bidragit med
virdefulla synpunkter, underlag och férslag. Vidare har samrad skett med
representanter for forskningsrdd och myndigheter som nirmast berors av
strategins malomraden (Vetenskapsridet, Forskningsridet Formas,
VINNOVA, Folkhilsoinstitutet, Socialstyrelsen, Statens beredning f6r
medicinsk utvirdering, Sveriges Kommuner och Landsting samt
Forsikringskassan). Dessa myndigheter och organisationer har dven bidragit
med viktigt skriftligt underlag till denna strategi.

Det dr var mening att denna samlade forskningsstrategi ska leda till att frimja
hégkvalitativ och sambhillsrelevant forskning som pa kort eller lang sikt kan
omsittas i verksamhet sa att milen f6r befolkningen om god hilsa och
livskvalitet, jamlikhet, trygghet samt delaktighet och valfrihet uppfylls 1 hégre
grad dn tidigare. En forstirkning och fokusering av de omriden som lyfts fram
i denna strategi i kombination med effektiv och sektorsdvergripande samverkan
ir en forutsittning for att Socialdepartementet och de aktérer som verkar i dess
politikomraden ska kunna méta de utmaningar vi stir infor.

FAS styrelse fattade enhilligt beslut om forslaget till forskningsstrategi vid ett
styrelseméte den 29 november 2011.

Stockholm den 1 december 2011

Ewa Stilldal Erland Hjelmquist
Ordférande FAS styrelse Huvudsekreterare FAS
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Sammanfattning

Omfattningen av Socialdepartementets politikomraden pdkallar generella
forskningsperspektiv frin befolknings- till individniva inom flera vetenskaps-
omraden. Fortsatt och uthalligt st6d till forskning av relevans f6r hir aktuella
omriden dr dirfér nédvindigt. Denna kan vara av grundforskningskaraktir och
innefatta t.ex. studier av livssituationen for individer och grupper samt praktik-
nira studier. Den praktiknira forskningen kan avse system-, organisations-,
grupp- och individnivd och omfatta exempelvis interventioner, pedagogiska
insatser, trining/dtgirder eller forskning om férandringsarbete men ocksa hur
ny kunskap implementeras och anvinds. Bade i grundforskning och behovs-
styrd forskning identifieras nya fragestillningar och de ger nya teorier och
hypoteser samt identifierar nya metodkrav.

Fyra utmaningar har identifierats, som utgar fran samhaillets utmaningar, och
som kan ses som hot mot de mal som satts f6r Socialdepartementets
ansvarsomriaden inom hilsa och vilfird— och som kan omvandlas till
mojligheter, bl.a. med hjilp av forskning:

e TFérindringar i befolkningssammansittningen

e Legitimiteten i vilfdrdssystemen inklusive hélso- och sjukvard
e Nya stigande forvintningar - 6kade kostnader

e Ojimlikhet - ldg delaktighet

Den férindrade befolkningssammansittningen kommer att stilla krav pa
nya lésningar inom vard, omsorg, hilsa, trygghets- och pensionssystem,
arbetsliv och inte minst héllbar finansiering. Den demografiska, ekonomiska
och tekniska utvecklingen i samspel med den medicinska utvecklingen och
politiska beslut/reformer inom vilfirdssektorn har gett upphov till komplexa
och nya fragestillningar som aktualiserar mang-/tvirvetenskapliga perspektiv.
Till exempel har de nya ”6verlevarna” d.v.s. de riktigt sma prematura barnen
och de riktigt gamla och andra grupper som getts mojlighet till Gverlevnad givit
upphov till nya tvirvetenskapliga forskningsbehov. En lika angeligen utmaning
for forskningen dr att analysera forutsittningarna f6r ungdomars etablering pa
arbetsmarknaden men ockséd unga vuxnas vilja att bilda familj och deras
forutsittningar att ge barn en god uppvixt. Aven de dldres méjligheter till
fortsatt aktivt deltagande i arbetslivet kriver nytinkande och flexibilitet 1
organisering och ledning i arbetslivet. Manga invandrargrupper riskerar att
hamna utanfér arbetsmarknaden, vilket kan leda till utanférskap och ohilsa.

Legitimiteten i vilfirdssystemen inklusive hilso- och sjukvard maste
motas med strategiska forskningsbaserade atgirder. Det dr en sjilvklarhet att
for sambhillet viktiga verksamheter har stod i forskning av hog kvalitet. De
komplexa, politiska och sociala, sambanden mellan vilfirdssystemens
forandring (reglering och styrning) och sociala/politiska forindringar i
samhillet utgdr en central grundforskningsuppgift. Samtidigt dr det angeldget
att 6ka forskningens nytta i samhillet och f6r medborgarna. Dirf6r bor
forskning om vilfidrdssystemens férindring utvecklas och fOrstirkas med fler
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studier av interventioner och effektforskning som ir av relevans f6r mélen i
respektive verksamheter. Malen maste da vara forskningsbara och kriver en
kombination av grund- och behovsstyrd forskning. Hur de utférande
organisationerna och myndigheterna fungerar och styrs dr ockséd angeldgna
forskningsomraden. Det dr viktigt att dessa i storre utstrackning dn for
nirvarande kan fungera som kunskaps- och lirandeorganisationer med f6rméga
att ta emot och omsitta kunskap och didrmed bittre bidra till kunskaps-
spridning. Regeringen, kommunerna och landstingen som it vilfirdens
uppdragsgivare bor stilla tydligare krav om detta pa de utférande
organisationerna — oavsett karaktir och driftsform. Angeligna satsningar ar
dven implementeringsforskning for att bittre forstd och identifiera mekanismer
som styr hur forskningsbaserad kunskap tas tillvara. Den del av vilfirds-
forskningen och hilso- och sjukvardsforskningen som rér hur de utférande
organisationerna fungerar och styrs bor ocksé forstirkas. I forskningsfiltet
ingar studier av organisationernas strukturer, kulturer, ekonomier, organisering
och resultat.

Nya stigande forvintningar och 6kade kostnader f6r samhillets trygghets-,
pensionssystem samt hilso- och sjukvird och omsorg leder till annorlunda krav
p4 hur offentliga tjdnster ska organiseras och utféras. Ny teknik och nya
informations- och kommunikationsteknologier skapar nya méjligheter och
bittre tillgang péd kunskap, fler valmojligheter och hégre férvintningar £6r bade
medborgarna och for politiska beslutsfattare. Ribban f6r vad som riknas som
god livskvalitet h6js och kan leda till 6kade kostnader for vilfirdstjansterna.
Dirtoér miéste deltagande pa arbetsmarknaden samt produktivitet och
effektivitet 6ka for att kunna sidkra framtida tillvixt.

En uthalligt vil fungerande arbetsmarknad ir viktig f6r utveckling och tillvixt.
Finansieringen av hilso- och vilfirdssystemen 4r beroende av en effektiv
arbetsmarknad och ett arbetsliv som inte orsakar skador och sjukdomar och
som underlittar fOr alla personer att komma i arbete. Arbetsmarknads- och
arbetslivsfriagor och Socialdepartementets ansvarsomraden skir pd detta sitt in 1
varandra t.ex. nir det giller sjukférsikring och forildraférsikring och dven for
personer med funktionsnedsittningar att komma in i arbetslivet. Arbets-
marknadsfrigor dr ur detta perspektiv viktiga for forskningsstrategin.

Ojiamlikhet i hilsa och vilfird och lag delaktighet ir fortfarande betydande
mellan olika grupper . Vissa levnadsvanor, funktionsnedsittning, brister i
arbetsmiljon, arbetsloshet och utanférskap dr stora risker f6r ohilsa. Det
beh6vs mer forskning om férebyggande insatser for att minska ojamlikheten
och f6rhindra att komplexa behov uppstir. Dir ingar att belysa frigestillningar
rérande t.ex. virderingar, bemétande och attityder. Betydelsen av och samspelet
mellan olika bakomliggande faktorer, brist pa kunskap, bristande anvindning av
tillgdnglig kunskap behéver belysas ytterligare. Det giller bl.a. barn och
ungdomar med funktionsnedsittning, dldre med behov av sammansatta
insatser, de som har svirt att komma in och vara kvar i arbetslivet, personer
med psykisk ohilsa och andra grupper som for sin levnad ér sirskilt beroende
av hilso- och vilfirdssystemen. Den roll som hilso- och vilfirdssystemen
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spelar och hur denna féridndras dr central att belysa dven i relation till
fattigdomsbegreppen.

De metodologiska férsteg som skapas av Sveriges unika tillgang till kvalitativt
sikerstillda data i olika typer av register, biobanker och andra databaser utgér
en svensk konkurrensférdel pa den internationella forskningsarenan. Det ér
angeldget att dessa gors tillgingliga pa ett anvindarvinligt och integritetssikert
sitt for forskare och att resurser avsitts for anvindning av dem.

Sverige har en god bredd och kvalitet i forskningen om hilsa och vilfird . Ett
Okat internationellt samarbete ir angeliget bdde f6r de gemensamma inter-
nationella utmaningar som identifierats och for att utnyttja de kompetenser som
finns utanfor Sverige. Utmaningar f6r hilsa och vilfird som ir av global
karaktir t.ex. pandemier, antibiotikaresistens och miljéproblem maste beforskas
iinternationella samarbeten. Utdver att stédja den goda forskning som redan
bedrivs féresls ytterligare forstirkning av kompetens inom féljande omraden:

e Implementering, utvirdering och effektforskning

e Hilsoekonomisk forskning

e  Vilfirdsstatsforskning

e Forskning inom epidemiologi, statistik och informatik

e  Registerforskning

e Etkforskning

e Porsikringsmedicinsk forskning

Forskningsstrategin bygger ocksa pa att forskningen intresserar sig f6r bade
vilfirds- och omsorgs- och virdsystemen och ett brukar- vardagslivsperspektiv.
En viktig konsekvens dr behovet av forskning om barns och ungas
uppvixtvillkor och rittigheter — ocksa ur ett barnperspektiv — 1 ett snabbt
forindrande vilfirdssamhalle.

Till detta kommer flera viktiga medicin-, vard- och omsorgsomraden, dir det
kommer att saknas kompetenta forskare mot bakgrund av snabba
generationsskiften under de nirmaste aren.

Strategins forslag avses leda till att ge forutsittningar att bibehalla och
framforallt hoja kvaliteten bade 1 den grundligeande forskningen och i den
behovsstyrda forskningen inom hilsa och vilfird sd att malen f6r
Socialdepartementets politikomraden inom hilsa och vilfird kan uppnis. 1
strategin foreslas foljande:
e Hoj kvaliteten genom metodutveckling och dmnesdjup samt 6kad
tvirvetenskaplig samverkan

e  Arbeta for att forskningen i 6kad omfattning leder till anvindbara
resultat

e Stirk interventionsstudier och effektforskning

e Oka anvindningen av register och databaser

e Stirk organisations- och tjinsteforskning; ”Services research”
e Oka implementeringsforskningen
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e Still krav pa att utférande aktérer fungerar som kunskaps- och
lirandeorganisationer

e Samverka pa olika nivaer for bittre maluppfyllelse t.ex. mellan
departement, forskare samt forskningsfinansiirer och brukare

For att ha hog kvalitet och relevans boér 1 princip all forskning publiceras,
granskas och anvindas internationellt. FAS f6reslar i strategin prioritering av
internationella samarbeten, speciellt inom Europa och Norden.

6 (36)



Kapitel 1

1.1 Inledning
Regeringens uppdrag till FAS ir att ta fram en samlad forskningsstrategi for
Socialdepartementets politikomraden inom hilso- och vilfirdsomradet f6r
perioden 2012-2017. Enligt uppdraget ska samrid ske med relevanta
forskningsfinansiirer och andra berérda aktorer. Strategin ska redovisas till
regeringen 1 december 2011 och forvintas vara en del av Socialdepartementets
arbete inf6r forsknings- och innovationspropositionen 2012. Uppdraget har
dirfér utférts mot bakgrund av formuleringarna i regeringens uppdrag till sex
myndigheter att utatbeta en gemensam forskningsstrategi (U2011/1435/F;
myndigheterna FAS, Forskningsradet Formas, VINNOVA, Vetenskapsridet,
Rymdstyrelsen, Statens Energimyndighet). Ur uppdraget till de sex
myndigheterna infor forskningsproposition 2012 framgir att:
e Sveriges stillning som forskningsnation ska stirkas
e Forskningen ska bidra till 6kad hillbar ekonomisk tillvixt och vilfird
e Forskningen ska vara av hégsta internationella klass
e Forskningen ska till stor del bedrivas inom omriden som har eller har
forutsittningar att fa betydelse f6r manniskors vilfird, samhillets
utveckling och niringslivets konkurrenskraft

Infor forsknings- och innovationspropositionen 2012 (U2011/1435/F) giller
sdrskilt f6r myndigheterna att: ”identifiera omraden dir riktade satsningar kan
bidra till att stirka svensk forsknings kvalitet och svensk forsknings férmaga att
bidra till 6kad konkurrenskraft och tillvixt for det svenska néringslivet samt till
att 6ka forskningens nytta f6r samhallsutvecklingen”. Dessa ambitioner har
relevans for Socialdepartementets politikomraden inom hilsa och vilfird.

1.2 Mal

Strategins utgangspunkt har varit att frimja forskning som ér samhillsrelevant
och av hég internationellt erkdnd kvalitet och som kan férvintas fa effekter i
verksamhet som pa kort eller lang sikt leder till malen om jamlikhet, delaktighet,
trygghet, stirkt makt Gver den egna livssituationen, valfrihet och en hilso- och
sjukvard som ska ge 6kad hilsa.

Socialdepartementets ansvarsomraden

Socialdepartementet har 16 ansvarsomrdden varav 11 mer direkt beror hilso-
och valfirdsomradet. Milen for dessa ansvarsomriden har anvints som
utgangspunkt fér diskussion och analys for att identifiera de centrala
utmaningarna och for att formulera f6rslagen i forskningsstrategin.

Ansvarsomriden Mil {6r omradet

Barnets rittigheter Barn och unga ska respekteras
och ges moijlighet till utveckling
och trygghet samt delaktighet och
inflytande
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Folkhilsa

Funktionshinder

Foraldraférsikring och bidrag till forildrar

Hilso- och sjukvard

Individ och familjeomsorg

Pensioner

Sjukforsakring

Socialf6rsikring

Socialtjanst
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Skapa sambhialleliga
forutsittningar f6r en god hilsa
pa lika villkor f6r hela
befolkningen

Skapa ett samhille utan hinder
for delaktighet och jamlikhet i
levnadsvillkor for minniskor med
funktionsnedsittning

Bidra till forbattrade
forutsittningar for en god
ekonomisk levnadsstandard samt
Okad valfrihet och starkt makt
Over den egna livssituationen for
alla barnfamiljer

Hilso- och sjukvdrden ska ge
patienten ett mervirde i form av
Okad hilsa. Hilso- och
sjukvirden ska bedrivas sd
effektivt och med sa gott resultat
for patienterna att den far ett
hégt fértroende bland
allméinheten.

Stirka f6rmagan och moéjligheten
till social delaktighet f6r
mainniskor i ekonomiskt utsatta
situationer samt att stirka skyddet
f6r utsatta barn

Personer med lag eller ingen
inkomstrelaterad pension ska
garanteras ett virdesikrat

grundskydd

Franvaron fran arbete pa grund
av sjukdom ska ligga pd en
langsiktigt stabil och lag nivd

Ekonomisk trygghet vid sjukdom
och handikapp, vid dlderdom och
till barnfamiljer

Stirka formagan och méjligheten
till social delaktighet f6r
manniskor i ekonomiskt utsatta



situationer samt att stirka skyddet
for utsatta barn

Aldreomsorg Aldre ska kunna leva ett aktivt liv
och ha inflytande i samhillet och
Over sin vardag, kunna aldras i
trygghet och med bibehillet
oberoende, bemdtas med respekt
och ha tillgang till god vird och
omsorg

En forskningsstrategi f6r de elva ansvarsomridena ovan i relation till de
utmaningar som identifieras nedan stiller med nédvindighet krav pa manga
vetenskaper och pd flervetenskaplig samverkan. I detta ligger ocksé att hela
arsenalen av vetenskapliga metoder kommer till anvindning. I strategin ingar
ocksa en diskussion om nyttiggbrande av forskningsresultat.
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Kapitel 2 Utmaningarna

Socialdepartementets mél, som redovisas i kapitel 1, stir infér betydande
utmaningar i de trender som kan identifieras i samhillsutvecklingen. Om malen
inte kan métas 6kar risken for lingtgdende negativa konsekvenser for
samhillsstabilitet, folkhilsa, livskvalitet, vilfird och tillvixt. Det dr angeldget att
for samhillet viktiga verksamheter har stod 1 forskning av hog kvalitet. Lika
viktigt 4r att forskning inom hilso- och vilfirdsomridet leder till anvindbara
resultat pa kort eller lang sikt och till effektiv anvindning av resurser samt
bidrar till malen om tillvixt, hilsa, vilfird och trygghet samt siker vard for alla
individer.

De centrala utmaningar som identifierats ar:
e Dorindringar i befolkningssammansittningen

e Legitimiteten i vilfdrdssystemen inklusive hilso- och sjukvird
e Nya stigande forvintningar - 6kade kostnader
e Lag delaktighet - ojamlikhet

Utmaningarna dr i linje med dem som togs fram i samband med EU-
konferensen 1 Lund 4r 2009, New Worlds — New Solutions!. De anknyter dven
till de sdrskilda satsningar som gemensamt fOreslds av de sex statliga
myndigheterna i - ”Undetlag till Forsknings- och Innovationspropositionen
2012 2,

Utmaningarna gir inte att klart avgrinsa fran varandra utan ir starkt relaterade.
Forskningen maste ddrfor till en del inriktas pa fridgor som paverkar vilfirds-
system som helhet. Det dr angeldget att under de ndrmaste decennierna skapa
forutsittningar for att genom forskning granska de komplexa sambanden
mellan hilso- och vilfirdssystemen och samhillets ekonomiska, sociala,
tekniska, medicinska samt politiska férindringar. De 6kade kostnaderna fér
Socialdepartementets huvudomriden i relation till en hallbar arbetsmarknad
och tillvixt dr centrala fragestillningar.

Forskning behdvs £6r att virdera reglering och tillsynssystem och bidra till
bittre transparens och ansvar inom systemet. Halso- och sjukvéirdens villkor
miste darfér ocksa analyseras i relation till de sociala bestimningsfaktorerna f6r
hilsa och vilfird och dess f6rmaga att mota nya krav och férvintningar fran
medborgarna och svara mot behov hos de grupper som inte har f6rmaga att
uttrycka sadana. Det giller ocksd att granska konsekvenserna av vilfirds-
systemens forindring betriffande f6rmaga att motsvara de politiskt faststillda
och kulturellt bestimda virderingar av innebérden i ett gott samhille.

! New Worlds — New Solutions. Report from The Swedish EU Presidency Conference,
Lund, 7-8 July, 2009, Sweden.

2 For svensk framgang inom forskning och innovation 2013-2016. Underlag till
forsknings- och innovationspropositionen frin Vetenskapsradet, VINNOVA, Formas,
FAS, Statens energimyndighet och Rymdstyrelsen.
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Sambhillets vard- och trygghetssystem maste beforskas, virderas och samtidigt
utvecklas utifran sambhillets resurser och de virderingsforskjutningar som sker
mellan olika samhills- och generationsgrupper. Prioritering inom vélfirds-
systemet dr en stor utmaning som kriver forskning inte bara om hur och vad
som ska prioriteras men ocksa vad konsekvensen blir pa individniva av en
omprioritering, och hur behov kan tillfredsstillas pa andra sitt och inom andra
delar av samhillet. En stérre del av vard och omsorg ges inom den informella
och privata sektorn, vilket dirmed paverkar synen péd det svenska vilfirds-
systemet. Detta har en politisk sida — hur formas en politik utifrin bland annat
forskningsbaserad kunskap som ir till gagn f6r den enskilde individen. En
viktig friga ror individens ansvar i férhallande till vilfardssystemen och
politiken

Vi konstaterar att

¢ Den forindrade befolkningssammansittningen med en 6kande
andel dldre samtidigt som fédelsetalet ligger strax under 2 innebdr att
andelen i den alder som riknas som arbetstér minskar. Detta stiller
stora krav pa nya l6sningar inom vérd, hilsa, trygghets- och
pensionssystem, arbetsliv och inte minst héllbar finansiering. Fler
nyfédda kan riddas till livet och ny teknologi méjliggér insatser dven
for personer Gver 80 ar och f6r grupper med kroniska sjukdomatr.
Sadana nya 6vetlevare d.v.s. de riktigt sma prematura barnen, de riktigt
gamla och andra grupper som getts mojlighet till 6verlevnad ger
upphov till nya etiska friagestillningar men ocksa krav pa samhalleliga
insatser 1 varden av de i livets slutskede. Fortsatta forbéttringar med
inriktning pd férebyggande folkhilsoarbete och nya behandlingar och
metoder inom vird och omsorg samt tandvird medfér nya ansprak
och krav pi hilso- och sjukvird samt pa vilfirdstjanster. Samtidigt
som stora forskningsframsteg har medfért forbittrad hilsa och 6kad
livskvalitet for stora grupper finns det fortfarande personer, till
exempel de med funktionsnedsittning, som l6per stor risk att inte bli
delaktiga i arbetsliv och andra delar av samhallslivet. Dessutom
tillkommer nya grupper genom migration med nya utmaningar f6r
hilsa och vilbefinnande.

Ett hogt arbetskraftsdeltagande férutsitter en god dverensstimmelse
mellan manniskors férmagor och arbetslivets utformning och
organisering. Arbetslivets organisation i samverkan med barnomsorg/
skola och annat samhilleligt st6d paverkar ocksd unga manniskors vilja
att skaffa barn samt deras f6rmdga att ge barn en god uppvixt. En lika
angeldgen utmaning for forskningen ér att analysera ungdomars och
vuxnas etablering pd arbetsmarknaden och vad som férsvarar och
underlittar denna process. Sadan forskning handlar bade om
utbildningssystemet, socialférsikringarnas utformning och arbets-
marknadens funktionssitt. Aven de dldres forutsittningar for ett
fortsatt aktivt deltagande i arbetslivet kriver flexibilitet och nytinkande
1 organisering och ledning i arbetslivet. Manga invandrargrupper har
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patagligt lag grad av arbetsmarknadsdeltagande, vilket skapar risk f6r
utanférskap och ohilsa.

Legitimiteten i vilfirdssystemen inklusive hilso- och sjukvard
Nir férindringar i vélfirds- och sjukvardssystemen genomfors maste
de kunna f6ljas upp med vetenskaplig metodik och virderas utifran
centrala utfallsdimensioner, samhillets resurser och de virderings-
forskjutningar som sker mellan olika samhills- och generationsgrupper.
Globaliseringen utmanar vilfirdspolitikens forutsdttningar vad giller
deras organisatoriska och ekonomiska grundvalar. Forskningens
formaga att granska, beskriva och férmedla komplexa samband i
vilfirdssystemens konsekvenser paverkar i férlingningen deras
legitimitet.

Genom medicinska landvinningar kan numera sjukdomar som tidigare
hade kortvariga dodliga férlopp behandlas och de har hirigenom blivit
kroniska med epidemisk karaktir t.ex. diabetes, vissa hjdrt-
kirlsjukdomar samt lungsjukdomar. I det férindrade sjukdoms-
panoramat utgdr vidare infektionssjukdomar en stor utmaning genom
den 6kande antibiotikaresistensen och globala pandemier av nya
influensatyper. En ytterligare utmaning utgdrs av miljorelaterade
sjukdomar och hilsoeffekter. Att sjukdomspanoramat hela tiden
forindras och medfér nya utmaningar dr inget nytt men kriver fortsatt
forskningsberedskap.

De omstruktureringar av hilso- och sjukvirds- samt vilfirdssystemen
som skett under de senaste aren dr kopplade till en 6kad
individualisering och en férskjutning mot stérre valfrihet och
sjalvbestimmande. Det krivs forskning om konsekvenserna av
reformerna bade om valfrihet och om 6kad andel vilfirdstjanster inom
den privata sektorn. Synen pa anhdriginsatser, deras betydelse och
forhallande till den formella varden 4r ocksd omriden av betydelse for
legitimiteten.

Nya stigande forvintningar — 6kade kostnader. Ny teknik och
tillgdng till nya informations- och kommunikationsteknologier bidrar
till att skapa nya och stigande férvintningar. Inte minst har informa-
tionsteknologins utveckling inneburit nya méjligheter f6r bittre tillgang
till kunskap, fler valméijligheter och hégre férvintningar, bade £6r
medborgarna och for politiska beslutsfattare.

Ribban f6r vad som riknas som god livskvalitet héjs vilket medfor
annorlunda krav pa hur offentliga tjdnster inom vard, omsorg och
vilfird ska utféras. Bilden dr komplex - samtidigt som vissa grupper
har en stigande férvintan pd en 6kad tillgang till de bésta insatserna
finns andra grupper som inte hat samma férutsittningar och villkor.
Samtidigt kan den nya s kallade vilfirdsteknologin avlasta reguljir
vard och omsorg samt skapa nya viktiga forutsittningar for tillviixt och
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export. Sammantaget leder den férdndrade befolkningssamman-
sdttningen jimte nya stigande férvintningar och nya méjligheter till
Okade kostnader for vilfirdstjdnsterna. Detta innebir att arbetsinsatser,
produktivitet och effektivitet maste 6ka for att sikra framtida tillvixt.

Ojiamlikhet — lag delaktighet. Det svenska sambhillet har traditionellt
kinnetecknats av hog delaktighet och lig ojdmlikhet. Samtidigt finns
empiriska beligg fér bestdende, och i manga fall 6kande, skillnader
mellan befolkningsgrupper i hilsa och i andra vilfdrdsutfall, sirskilt hos
de med behov av sammansatta dtgirder. Att s6ka minska de socio-
ekonomiska hilsoskillnaderna dr en minst lika aktuell utmaning idag
som tidigare. Hilsoskillnader dr kopplade till socioekonomiska
forhallanden inkluderande bostadsférhallanden, genus, geografi,
etnicitet, biologiska och andra bakgrundsfaktorer men ocksa till hur
kunskap tillimpas i utférande organisationer. Ojimlikhet i hilsa med
vixande behov av vard och sociala insatser uppstar som en foljd av
exempelvis utanforskap, fattigdom och drogproblem. I utmaningen
ligger ocksa att ta fram underlag for att skapa effektiva férebyggande
insatser som dr samhillsekonomiskt motiverade f6r livsstilrelaterade
folksjukdomar och psykiska sjukdomar for att 16sa problem dir flera
insatser ar nodvindiga. Sdrskilt 1 6vergangarna mellan olika ansvars-
omrdden uppstir glapp vare sig det giller hilso- och sjukvird eller
socialtjinstens omraden. En visentligt forbittrad samverkan mellan
olika aktorer kridvs fOr att minska riskerna f6r att méinniskor “faller
mellan stolarna” d.v.s. inte far bista mojliga omhindertagande. Skilda
levnadsvillkor, levnadsvanor, arbetsmiljé liksom arbetsléshet och
utanforskap leder till ohilsa och ojdmlikhet i hilsa och lag delaktighet i
arbets- och samhillsliv. Detta giller till exempel barn och unga i utsatta
uppvixtmiljéer eller andra omstindigheter i skola och i kamrat-
relationer. Ungdomars 6vergang till arbetsmarknaden behover sirskilt
uppmirksammas. Funktionsnedsittning ér en stor riskfaktor f6r
utanforskap och kriver uppmirksamhet i forskningen.
Vilfirdsskillnaderna i befolkningen gbr det ocksa centralt att studera
socialférsikringarna och andra valfirdssystems férmaga att motverka
denna utmaning. Existensen och utvecklingen av fattigdom bland olika
befolkningsgrupper och fattigdomens foérhallande till vélfirdssystem
och arbetsliv dr angeligna omraden att belysa.
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Kapitel 3 Forskningens relevans och kvalitet i relation till

utmaningarna inom ansvarsomradena

I uppdraget (U2011/1435/F) till de sex myndigheterna infor forsknings- och
innovationspropositionen sigs att svensk forskning ska stirkas bland annat
genom riktade satsningat. Svensk forskning stirks genom att den vetenskap-
liga kvaliteten dr av hogsta internationella klass. Vidare betonas i uppdraget
att ambitionen 4r att forskningen ska medverka till att 6ka Sveriges
konkurrenskraft och tillvixt samt att nyttan £f6r samhadllsutvecklingen ska
oka.

Vi vill betona att relevans 1 forskningen ar avgérande f6r om dessa mal kan
uppnis, men hog relevans kan inte kompensera f6r svag vetenskaplig
kvalitet. Det dr ocksa viktigt att kunskapen 6kar om férindringarnas
konsekvenser for olika befolkningsgrupper. Likasd krdver de utmaningar vi
identifierat ofta samarbete mellan olika forskningsomraden och discipliner
och mellan forskare och beslutsfattare, utforare och brukare. Potentialen for
forskning inom hilso- och vilfirdsomradena att bidra till bittre villkor f6r
individer och grupper, forbittrad praxis, bittre fungerande system inom
omrddena och ett mera hallbart samhille 4r stor. Dir ingédr ocksa nya
produkter och tjinster som ocksa kan kommersialiseras.

3.1 Forskningens relevans pa olika omraden

3.1.1 BARNETS RATTIGHETER

Omstruktureringen av vilfardssystemen f6r barn och unga har satt fokus pa
fragor om det generella vilfirdssystemets stod till barn och unga i riskgrupper
men har ocksa aktualiserat konsekvenserna av forindringarna av vilfards-
systemet for alla barn. En 6kande migration, nya familjebildningar och ett
starkare tryck fran medier av olika slag tillsammans med en férindrad syn pé
barn och barndom stiller stddet till barn infér stora utmaningar. Sverige star
bakom UNCRC, UN Convention on the Rights of the Child, vilket stiller stora
och nya krav pd vilfirdssystemet som behéver beforskas bade avseende den
generella vilfirdspolitiken och politiken avseende utsatta barn. Specifikt behévs
kunskap om sambanden mellan barns uppvixtvillkor fattigdom, etnicitet och
segregering/utanforskap i forhallande utformningen och effekterna av
sambhillets stéd men ocksa hur barns rést och rittigheter tas tillvara. Ytterligare
forskning beh6évs om barns och ungas perspektiv i relation till samhallets
stodsystem inom sédvil vilfardssystemet som inom sjuk- och hilsovird och
omsorg men ocksd om ungas kamratrelationer och vardagsliv. Forskning
behévs dven om barnens trygghet i skolan och deras tillgang till likvirdiga
forutsittningar for lirande. Barns och ungas uppvixt och férhallande till
konsumtion och marknad sivil som till den expanderande mediesfiren behéver
uppmirksammas. En ytterligare aspekt av barnets rittigheter dr att 6kande
kunskap talar for att fostertiden dr ett sirskilt kdnsligt fonster for paverkan av
olika fysikaliska faktorer, stress och dven liga nivier av kemikalier. Kunskapen
om effekterna av dessa omriden for fysisk och mental hilsa och samverkans-
effekter mellan olika milj6faktorer 4r otillrdcklig och hir krivs en 6kad satsning
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pa forskning. Forskningsldget kommer delvis att f6rbittras av den pagiende
satsningen pd forskning om barns och ungdomars psykiska halsa3.

3.1.2 FOLKHALSA

Den nyligen framtagna och av FIN:s medlemsstater tagna “Rio-deklaration*”
om sociala bestimningstaktorer till hilsa betonar att sociala, ekonomiska,
miljomissiga och beteendemaissiga bestimningsfaktorer maste fokuseras i
praktiskt folkhilsoarbete och dd speciellt f6r att sdka reducera hilsoskillnader
mellan sociala grupper. Den svenska forskningen om dessa komplexa samband,
dir samhillsvetenskaplig och medicinsk grund- och behovsstyrd forskning
samverkar, dr av god internationell standard och ir en grundférutsittning for
att kunna nd méalen om god hilsa f6r hela befolkningen.

Effektiva férebyggande insatser for t.ex. stora folksjukdomar som ar livsstils-
relaterade skulle kunna ha stor betydelse. Ofta betonas betydelsen av att ”stilla
om” mot mer av forebyggande insatser och vetenskapligt underlag finns f6r
positiva effekter av vissa hilsofrimjande och sjukdomsférebygeande insatser
som t.ex. rokstopp och fysisk aktivitet pd recept men saknas f6r andra.

Antibiotikaresistens 4r ett hot och en utmaning bdde mot folkhilsan, i utsatta
grupper och inom sjukvarden. Det arbete som Strategigruppen for rationell
antibiotikaanvindning och minskad antibiotikaresistens, STRAMA?> under ling
tid utfort har 6kat kunskapen och Sverige har lyckats halla forekomsten av
antibiotikaresistens pé en ligre nivd dn andra linder. Det 4r angeldget att sprida
och utveckla detta arbete samt det som utvecklats inom det motsvarande
internationella natverket for minskad antibiotikaresistens, ReAct®.

Sverige har linge varit framstiende inom Alkohol-Narkotika-Dopning-Tobak-
Spel (ANDTS)-omrddet. En pdgiende utvirdering’ av hela omridet forslar
preliminirt att Sverige koncentrerar sig pa forskning om bruk av ANDT,
relaterade skador och kopplingen dem emellan och man framhiller de férdelar
de svenska registren har f6r méjligheten att driva bl.a. translationell forskning.
Samtidigt finner utvirderarna att Sverige tappat mark nir det giller forskning
om folkhilsopolitiska dtgirder inom ANDTS-omradet. Det dr nédvindigt att
dven fortsittningsvis belysa de sociala konsekvenserna av missbruk samt

formerna f6r och resultatet av den vard och omsorg som kommer missbrukare
till del.

3 Utlysning: Tvirvetenskapligt forskningsprogram om barns och ungdomars psykiska
hilsa, 2011-2016, i samverkan mellan FAS, Formas, Vetenskapsridet och VINNOVA.
* The Rio Politicial Declaration on Social Determinants of Health, WHO global
conference, 19-21 October 2011, Rio de Janeiro, Brazil.

5 Strama (Strategigruppen for rationell antibiotikaanvindning och minskad
antibiotikaresistens) bildades 1995 som ett frivilligt nitverk, www.strama.se.

® ReAct, Action on Resistance, WWW.reactgroup.org.

7 Early Observations and Recommendations from the Evaluation Committee on
Swedish ANDTG —research, FAS 2011.
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Det finns ett behov av implementeringsforskning pa folkhdlsoomradet, d.v.s.
forskning om hur kunskap tas tillvara hos de folkhilsofrimjande aktérerna.
Eftersom folkhilsa och vilfird dr mycket beroende av atgirder, regler och
insatser pd andra omraden i samhillet beh6vs ocksa tvirsektoriell forskning om
effekter av politiska beslut vilka kan tjina som underlag f6r framtida policy-
utveckling.

3.1.3 FUNKTIONSHINDER

Forskning om funktionsnedsittning har 6kat men det finns fortfarande
eftersatta omriden. Det finns mindre forskning om barn och unga samt dldre
med funktionsnedsittning 4n om vuxna med funktionsnedsittning och
forskning om stéd och service i offentlig och privat regi dr mycket begrinsad?.
Teknik som kan fungera som nya hjdlpmedel framférallt £6r barn och unga ér
ett outforskat omrade. Funktionsnedsittningsforskningen domineras av
medicinskt- virdvetenskapliga perspektiv och stir sig starkt i analys av den
vetenskapliga kvaliteten. Handikapporganisationerna efterfrigar mer forskning
som dr av beteende- och samhillsvetenskaplig karaktir och som kan
komplettera den medicinska forskningen och forskningen om funktions-
nedsittning hos individen. Sammansatta och komplexa funktionsnedsittningar
ar ytterligare ett angeliget forskningsfokus liksom méjligheten att bedriva
longitudinella studier.

3.1.4 HALSO- OCH SJUKVARD

Den medicinska forskningen har varit stark i Sverige bade nir det giller inom-
vetenskaplig kvalitet och relevans. Sirskilt inom nagra omriden har svensk
forskning varit av betydelse f6r forstdelse av uppkomstmekanismer och nya
atgirder och behandlingar. Att den medicinska forskningen varit stark har bl.a.
berott pa att grundforskningen och den kliniska forskningen har kunnat vara
nira kopplade genom ett delvis sammanhallet system f&r hélso- och sjukvard
och forskning. Viktiga forskningsfragor har kunnat lyftas frin hélso- och
sjukvarden till forskningen, och resultaten har kunnat aterforas till sjukvarden
genom bryggor i form av kliniska forskare. Detta férhallande har ocksa gjort
det méjligt att samla virdefull information fran sjukvarden i biobanker och
databaser baserat pa unika personnummer. Med databaserna som verktyg kan
det faktiska utfallet av olika behandlingar studeras for olika patientgrupper med
hinsyn till bakgrundsvariabler som t.ex. likemedelsbiverkningar, samsjuklighet,
socioekonomiska faktorer, kén och biologiska markérer.

Aven om de medicinska resultaten internationellt sett 4r goda dr varden inte
alltid sdker eller jimlik vilket framgar av de 6ppna jaimférelser som nu gors
regelbundet. Orsakerna dr flera. Det finns fortfarande kunskapsluckor pé
minga omriden men dven dir kunskap finns anvinds den inte alltid. Trots
verktyg £6r att f6lja upp och utvirdera t.ex. olika behandlingsstrategier saknas
fortfarande forskning om hur ny kunskap kan implementeras pa ett effektivt
sitt. Aven hir dr potentialen fér forbittringar stor. Om nya forskningsresultat

8 Forskning om funktionsnedsittning och funktionshinder 2002-2010: Kartliggning,
och analys. FAS 2011.
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snabbare kan tas tillvara samtidigt som icke vetenskapligt underbyggda atgirder
(eller simre behandlingar och insatser) utmonstras skulle virdet 6ka bade i
form av Okad livskvalitet f6r ber6rda personer och f6r samhillet i stort i form
av hogre kostnadseffektivitet. Forskning om hur organisation och ledarskap kan
frimja ett kontinuerligt férindringsarbete inom vard, omsorg och socialtjdnst
behovs. Pd vissa mycket stora omraden som psykisk ohilsa och tandvird finns
stora kunskapsluckor nir det giller effektutvirderingar. Evidensen for det som
utfors dr svag och det finns risk for att ineffektiva eller t. o. m riskfyllda
metoder anvinds. P4 de omriden som drabbar manga t.ex. psykisk ohilsa,
muskuloskeletala besvir, folksjukdomar som hjirt- kirlsjukdomar, diabetes och
cancer kan dven sma forbittringar i behandlingar och virdprocesser som f6ljd
av ny forskning generera stort virde.

Hilsokontroller och screening av stora befolkningsgrupper avseende kroniska
sjukdomar dr vanligt férekommande, och antalet sjukdomar ddr man kan
”screena” kan férvintas 6ka 1 framtiden. Ett sidant omrade dr olika genetiska
test, som kan ligga till grund for férebyggande atgirder och behandlingar.
Inférandet av sddana metoder maste bygga pd kunskap om metodernas validitet
och prediktiva férmaga. Sverige har med sina befolkningsregister unika
moéjligheter att bedriva virldsledande forskning inom dessa omraden.

Ett vixande forskningsfilt dr olika molekylira profileringsteknologier. Resultat
fran denna forskning kan ligga till grund f6r férebyggande atgirder och
behandlingar som anpassas efter enskilda individers genetiska egenskaper.
Behandlingars precision och effektivitet blir hdgre genom en sddan
individualisering. Ett annat nytt omride dar Sverige har hég kompetens ér
spetsteknologisk forskning inom regenerativ medicin, dvs. att med hjilp av
stamceller skapa vivnad f6r att kunna ersitta minsklig vivnad eller organ. Ett
exempel som blivit praxis dr benmirgstransplantation vid leukemi.

Med nya kunskaper som kan ligga till grund f6r att uppticka sjukdomar, ny
teknik och likemedel som mdjligg6r behandling av fler sjukdomar foljer kanske
omfattande kostnader och aktualiserar etiska fragestillningar. For att hantera
etiska fragestillningar som en konsekvens av ny forskning behdvs aterigen
fler/tvirvetenskaplig forskning dir medicinsk grund- och behovsstyrd
forskning samverkar med forskning inom etik, filosofi, juridik. Sddan forskning
bér ocksa granska medicinska diagnoser i ett samhillsvetenskapligt perspektiv.

Det finns studier? av virdet pa samhillsniva av medicinsk forskning. Samtliga
pekar pa att ett virde genereras som inte enbart kan relateras till virde av
innovationer utan forskningen 1 sig generera ett virde mitt pa BNP (ungefir

7%).

% Medical Research: What's it worth? Estimating the economic benefits from medical
research in the UK, Health Economics Research Group (HERG) Brunel University
and Office of Health Economics (OHE) RAND Europe, nov 2008.
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3.1.5 PENSIONER

Den férvintade arbetslivslingden i olika yrken varierar kraftigt. Det finns ett
monster dir grupper med lig socioekonomisk tillhérighet har ca 10 ars kortare
arbetsliv dn grupper i yrken 1 hégre socioekonomiska grupper. Skillnaden 4r
sarskilt tydlig f6r kvinnor. Vi saknar kunskap bdde pé individniva och pa
makronivd om vad som paverkar besluten om pensioneringstidpunkten. Har
saknas samhillsvetenskaplig forskning om attityder till pensionsalder samt hur
pensionssystemets nya utformning paverkar olika gruppers ekonomiska
forutsittningar pa lang sikt. Vi saknar ocksa forskning om vilka arbetsrelaterade
faktorer, t.ex. stress och belastningar, som kan vara forklaringsfaktorer till
arbetslivslingden. Den varierande arbetslivslingden far konsekvenser pa
individnivd men ocksd pé vilfirdens finansiering. Pensionssystemets
utformning far ocksa konsekvenser pa rorlighet pa arbetsmarknaden, bade
mellan sektorer och méjligen ocksd mellan linder, men kunskapen om detta ér
svag.

3.1.6 SOCIALFORSAKRING INKLUSIVE SJUKFORSAKRING OCH
FORALDRAFORSAKRING
Socialférsikringssystemets insatser dr omfattande och utgér en stor andel av
Sveriges ekonomi och dr av mycket stor betydelse £6r en inkluderande och
effektivt fungerande arbetsmarknad. Ett vilfungerande socialforsikringssystem
ber6r i stort sett hela Sveriges befolkning, och ett effektivt och rittssikert
system utgor en viktig grund for savil landets ekonomiska utveckling som de
enskildas vilfird. Inom omridet finns kunskapsluckor. Det finns bl.a. ett behov
av studier om befolkningens attityder till trygghetssystemen och deras
legitimitet. Andra mycket relevanta frigestillningar dr:

e Hur utformningen av socialférsikringarna paverkar unga vuxnas

intride pa arbetsmarknaden

e Sjukforsikringens effekter pa individers hilsa och arbetsférmaga

e Bidragens inverkan pd individers ekonomiska resurser, méjligheter och
formaga samt bidragens sammanlagda effekter f6r individ och
samhille, och f6rmaga att medverka till 6kad delaktighet

e Forskning inom stora omraden som tandvardsstédets utformning och
assistansersittningens utformning och tillimpning

e TForskning om vad det 6kade inslaget av privata férsikringar innebir
och relationen mellan offentliga, kollektiva och privata forsikringar

3.1.7 SOCIALTJANST INKLUSIVE INDIVID OCH FAMILJEOMSORG

Forskning om socialtjanstens resultat, kvalitet och effektivitet har tagit flera steg
framat under senare dr men behéver utvecklas. Till de stora utmaningarna hor
att studera effekter och resultat pa ett filt dir klassisk experimentell metodologi
inte alltid kan tillimpas och dir komplexa kontextuella faktorer spelar stor roll
for sociala insatsers utfall. I det sammanhanget dr forutsittningarna f6r och
innehallet i sd kallad evidensbaserad praktik nyckelfragor. Ofta férsvinner
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socialtjdnstens brukare i studier av normalpopulationer. Det dr ddrf6r av vikt
med studier som sirskilt riktas mot dessa klientgruppers villkor och méjligheter
till ett gott liv. Sddana studier kriver vanligtvis speciell metodologi och
avsevirda resurser eftersom det finns sérskilda svarigheter som har att gora
med exempelvis accessproblem och forskningsetiska 6verviganden.

Idag priglas socialtjanstsektorn i allt storre utstrickning av en méangfald av
utforare. Inte minst inom den sociala barnavarden har privata aktorer ett stort
utrymme. Det dr angeldget att f6rstirka forskningen om hur férindringar av
detta slag paverkar brukarna, tjinsternas kvalitet och innehall samt kostnads-
utvecklingen. Ocksi villkoren f6r samhillets styrning och kontroll av detta filt
ar viktiga forskningsfrigor liksom hur informationen till brukare och anhériga
ska organiseras.

3.1.8 ALDREOMSORG INKLUSIVE HALSO- OCH SJUKVARD FOR ALDRE

Savil de demografiska utmaningarna som de genomgripande férindringarna av
vilfards- och sjukvirdssystemen innebdr 6kade behov av ny kunskap och
méng-/tvirvetenskapliga forskningsinsatser. Behoven av dldreomsorg och
hilso- och sjukvard kommer att 6ka kraftigt om cirka 15-20 ar och det beh&vs
forskning om hur dldres tillgdng till god vard och omsorg kan métas inom
ramen fOr en héllbar finansiering. Det beh6vs dven forskning for att utveckla
hilso- och sjukvardens och dldreomsorgens insatser efter behoven hos
individer som efterfragar sammansatta insatser p.g.a. manga olika funktions-
nedsittningar och/eller sjukdomar samtidigt. Vidare behévs forskning om hur
dldreomsorgen ska utformas si att ildre 1 olika livsfaser, med varierande
omsorgsbehov, med skiftande social bakgrund och i olika former av vird och
omsorg kan aldras med bibehillet oberoende och med inflytande Gver sin

vardag.

Konsekvenserna av nya styr- och driftformer inom dldreomsorgen och hilso-
och sjukvirden behdver belysas bl. a. nir det giller kostnader, kvalitet och i
torhallande till de jamlikhetspolitiska malen. Det behdvs ocksa forskning om
vard och omsorg som sammanhdllet system utifran ett patient- och brukar-
perspektiv.

3.1.9 ARBETSLIVET

Ett hallbart, inkluderande och hilsofrimjande arbetsliv dr en viktig
bestimningsfaktor f6r en god folkhilsa och en nédvindighet f6r vilfirds-
systemens finansiering. Sverige har under decennier legat 1 en internationell
framkant inom arbetslivs- och arbetsmarknadsforskning, men da arbetsliv och
arbetsmarknad stindigt férindras krivs en pagiende hogkvalitativ forskning
inom omradet. Sjukdomar férknippade med foérhallanden 1 arbetslivet har
fortfarande stor betydelse. Statistik frin EU visar att samhillets totala kostnader
tor sjukdomar orsakade av arbetet uppskattas till mellan 2,6% och 3,8% av
BNP10,

% Economic incentives to improve occupational safety and health; a review from the
European perspective. European Agency for Safety and Health at Work, 2010.
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Vi behover 6ka var kunskap inte minst om vilka faktorer som ér viktiga for att
ungdomar, personer med kroniska sjukdomar eller olika fysiska forutsdttningar
ska ha en lingsiktigt hallbar arbetsférmaga och en god livskvalitet. Den
konssegregerade arbetsmarknadens betydelse f6r utvecklingen av skador,
sjukdomar och besvir relaterade till arbetet hos kvinnor och min behéver
utvecklas inte minst i relation till de hoga sjukfranvarotalen hos kvinnor relativt
man.

Som en f6ljd av samhillets utveckling och atbetslivets férindring upptrider nya
hilsorisker i arbetslivet. Effekterna av dessa maste studeras, och exempel pa
sadana faktorer dr exponering f6r nanopartiklar, nya kemikalier, olika typer av
stress och kombinationseffekter av olika faktorer.

Arbetsplatser dr en viktig arena f6r hilsopromotion. Foretagshilsovarden dr en
aktor i det férebyggande arbete £6r en god arbetshilsa. Hir behévs forskning
for att utveckla nya metoder och kritiskt virdera befintlig metodik. Andra
viktiga omréiden dr arbetsritten och arbetsmarknadsrelationernas betydelse f6r
en god arbetshilsa

Att rekrytera och behilla personal inom vard och omsorg kommer att vara en
utmaning i det aldrande sambhillet. Forskning har visat att en viktig arbetsmilj6-
aspekt for personal inom dessa omraden ér att kunna ge god vard och omsorg,.
For att gora arbetet mer attraktivt krivs mer forskning om personalens
arbetssituation, arbetsbelastning och arbetstillfredsstillelse samt forskning som
underséker under vilka organisatoriska villkor god kvalitet och goda arbets-
forhallanden dr mojliga. Det dr ocksa viktigt att f6lja upp hur arbetsvillkoren
inom vard, omsorg och andra vilfirdstjanster paverkas av forindrade
organisations- och driftformer.

3.2 Forskning om effekt, implementering och organisation

En sdrskild rapport framtagen inom detta strategiarbete rérde implementerings-
och organisationsfrigor!!. Rapporten pekar pd att det behévs mer kunskap om
framgdngsrika férindringsstrategier inom hilso- och vilfirdsomradet och vilka
effekter de ger upphov till.

Kunskapsbehov finns i synnerhet inom ~organisations- och processforbittring
med effekter pd tillgdnglighet, kvalitet och resursutnyttjande” och “kliniska,
sociala och organisatoriska interventioner” Forskningsinriktningar som
motsvarar dessa huvudgrupper ir organisationsstudier med ekonomisk
inriktning samt implementerings- och utvirderingsstudier.

Kvalitetstorbittring och ledarskap inom hilsa och vilfird kriver bred kunskap
inom social- och samhillsvetenskap samt inom medicin, vard och teknik. Foér

1 Implementering innebir nyttiggérande — Kartligening av viktiga utmaningar och
forskningsfragor for framtagandet av en forskningsstrategi f6r Socialdepartementet.
Mats Brommel och Christina Granberg, Rapport till FAS 2011-09-13.
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att 6ka virde och kvalitet i hilsa och vilfird krivs att generaliserbar kunskap
tillimpas i sociala processer for att kunna uppna battre maluppfyllelse.

Organisationsstudier med ekonomisk inriktning bedrivs vid bade féretags-
ekonomiska institutioner och institutioner f6r industriell ekonomi vid tekniska
hégskolor. Dessutom finns numera specifika enheter och forskningsprogram
for organisations — och tjdnsteforskning vid medicinska och hilsovetenskapliga
universitet och hégskolor. Inom omridet med implementerings- och
utvirderingsstudier utgér nationalekonomi ett viktigt stoddmne och benimns
hilsoekonomi. Det ér brist pd forskare inom hilsockonomi. Det saknas ocksa
forskning om vard och omsorg som ett sammanbhillet system, hur de kan styras
mot systemeffektivitet och inte bara produktivitet i enskilda delar samt hur de
fungerar i férhallande till behoven hos patienter och brukare. Detta kriver ofta
mangdisciplindra ansatser. Implementerings- och utvirderingsstudier i
rittssociologisk och sociologisk forskning har synliggjort beslutsprocesser och
styrningsmekanismerna i ett antal socialférsakringsomraden, bland annat
rehabilitering, fortida pensionering, arbetsférmaga, handikappersittning,
langtidssjukskrivning och bidragstérskott. En speciell databank med
longitudinell bas behévs f6r att moéjliggora forskning om interventions-
procedurers effekter i rehabiliteringsdrenden. Forskning om styrsystem ar
angeldget.

Omriden som e-hilsa, e-recept, beslutsstéd i varden samt terapi pd nitet ar
exempel pd den betydelse inom omradet vilfirdsteknologi som informations-
teknologi och sociala medier kommer att spela i framtiden. Mot bakgrund av
den framstdende IT-infrastruktur som byggts ut i Sverige under de senaste tva
decennierna finns férutsittningar £6r nationell och internationell implemen-
tering av tjanster och processer och 6kad effektivitet inom hilsa och vilfird.

3.3 Forskningens kvalitet inom olika omriaden
Inom vissa omraden har det i stark konkurrens byggts upp excellenscentra med
langsiktigt forskningsansvar. Ndgra sidana omraden av relevans for strategin
dir svensk forskning ar framtridande giller:

e demografi

e dldres villkor

e hilsa och specifika sjukdomsomraden och kognition

e arbetsmarknads- och vilfirdsekonomi

e genusvetenskapliga perspektiv och jimstilldhet

e global hilsa och interventionsstudier inom folkhidlsoomradet

exempelvis nir det giller alkohol- och tobakskonsumtion

En uppenbar styrka dr den rikliga férekomsten av register och ofta,
longitudinella databaser, och numera dven biobanker, i forskning om
minniskors levnadsférhallanden, hilsa och deltagande i utbildning, arbetsliv
och sambhille. Denna “konkurrensférdel” pa den internationella forsknings-
arenan mdste virnas genom att databaserna gors tillgingliga pa ett anvindar-
vinligt och integritetssikert sitt till forskare som ges resurser att anvinda dem.
Det dr ocksa viktigt att vi kontinuerligt och langsiktigt bygger upp nya

21 (36)



populationsbaserade databaser. Sverige har ocksa en internationellt unik
stillning med stora databaser inom det samhaillsvetenskapliga omradet.

Den medicinska forskningen i Sverige har traditionellt varit bra. Det
sammanhallna systemet och de virdefulla databaserna och registren har
moéjliggjort att det finns omfattande och god forskning avseende
bestimningsfaktorer for hilsa och sjukdomar. Den epidemiologiska
forskningen i Sverige bedéms vara mycket stark. Inga linder i virlden
publicerar si mycket forskning inom epidemiologi som de nordiska linderna i
forhallande till sin storlek!2.

Pa flera medicinska omrdden star det dock klart att forskningen i Sverige, i
synnerhet den kliniska, frin en stark position, minskat i omfang och kvalitet i
forhallande till andra linder. Pa nagra omraden ar svensk forskning dock
fortfarande stark internationellt. Vetenskapsridet framhaller neurovetenskap,
inflammationsforskning och diabetes/endokrinologi men ocksa svensk
cancetforskning inom vissa omriden som kitlbildningsforskning, tumaos-
immunologi och epidemiologiska studier pd samband mellan arv och miljé som
starka. Aven global hilsa anges som ett starkt omrade. Ett omride som
Vetenskapsridet anser dr pa tillvixt dr vardvetenskap dir antalet internationella
citeringar har 6kat och forskningen blivit mer hypotesdriven men ocksa
tvirvetenskaplig!3.

3.4 Forskningskompetens pa vissa angeldgna omraden

Bredden i forskningen inom hilso- och vilfirdsomrddet gor att kvaliteten pa

och tillgangen till forskning inom alla fakultetsomrdden maste sikras. UtOver att

stodja och utveckla redan befintlig god forskning finns behov av ytterligare

kompetens inom vissa omraden och metoder for att 6ka forutsittningar for

brukare att medverka i forskningsprocessen.

¢ Implementerings-, utvirderings- och effektforskningskompetens

For att kunna anvinda resurser effektivt dr det viktigt att olika
interventioner inom hela hilso- och vilfirdsomradet beforskas sa att
resultaten kan bedémas i férhallande till ambitionerna. Den
metodologiska kompetensen att genomfora effektforskning dr god
inom den medicinska forskningen och inom det arbetsmarknads-
ekonomiska omridet men svagare inom folkhilsa och forsikrings-
omrddet och behéver utvecklas inom forskningen som ir relevant f6r
socialtjdnsten.

Hir dr dock visentligt att papeka att detta ocksd stiller krav pd
ansvariga myndigheter och politiken. For att politiska reformer ska ga
att utvirdera krivs en grundligeande statistikféring — ndgot som inte
alltid 4r fallet £f6r nirvarande.

12 Global challenges — regional opportunities: How can research infrastructure and
science support Nordic competitiveness, Conference 12-13 november 2008,
Vetenskapsradet.

3 Amneséversikter Amnesomradet Medicin och Hilsa 2010, Vetenskapsradet 2010.
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e Hilsoekonomi och organisations- och tjansteforskning inom
hélso- och vilfirdsomradet
Det finns 1 dag en stor brist pd nationalekonomer som intresserar sig
tor hilsoekonomi men omradet bedéms som starkt i Sverige.!*!> En
samverkan over fakultetsgrinser synes vara nédvindig for att bygga
upp starka forskningsmiljer f6r att genomfora samhaillsekonomiska
studier av olika dtgirder inom det socialpolitiska omradet.

Den del av vilfirdsforskningen och hilso- och sjukvardsforskningen
som ror hur de utférande organisationerna fungerar och styrs bor
ocksa forstirkas. 1 forskningsfiltet ingar studier av organisationernas
strukturer, kulturer, ekonomier, organisering och resultat.

e Vilfirdstatsforskning: Svensk forskning om vilfirdsstaten/samhillet
har en stark position och representerar en stor bredd av dmnen och
forskningsfrigor frain mycket individnira till vilfirdssystem, strukturer,
politiska och kulturella processer. Denna forskning ska ges férutsitt-
ningar att dven fortsdttningsvis vara pa en internationellt hég niva

¢ Epidemiologi, statistik och informatik: Kompetens att behandla
och analysera data frin de datakillor som dr en mycket viktig resurs
och en konkurrensférdel f6r svensk forskning dr nédvindig. Det
beh6vs ocksd metodutveckling inom det epidemiologiska omradet,
t.ex. hur man analyserar utfall med dterkommande, fluktuerande
foérlopp och studier av komplexa sociala system. Det behéver ocksé
utvecklas metoder f6r att samla information fran grupper med lagt
deltagande i traditionella epidemiologiska studier. Sidana grupper ir
socioekonomiskt utsatta, yngre personer och individer i hog alder. Det
ar brist pa statistisk kompetens.

¢ Registerforskningskompetens: Kompetensen att forska pa och
utveckla data som finns t.ex. i kvalitetsregister i sjukvarden och i
databaser hos tillsynsmyndigheterna behéver forstirkas. Samma giller
for de omfattande databaser som redan finns och skapas inom bland
annat samhillsvetenskaperna med unika longitudinella data inom
hilso- och vilfirdsomradet.

¢ Etikforskningskompetens. Etiska frigestillningar dr vanliga inom
hela hilso- och vilfirdsomradet och legitimiteten f6r systemen hotas
om den etiska dimensionen inte ges ett tydligt utrymme i forskningen.
Inom kommunernas och landstingens ansvarsomraden ir inte bara
bemétande- och attitydfrigor utan ocksd hur verksamheterna styrs och

14 An Evaluation of Swedish Health Economics Research, An evaluation Report, FAS,
2006.
= Vetenskapsradet, 2010 och Folkhilsoinstitutet.
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foljs upp omraden dir etiska fragestillningar dr angeligna. Férdelnings-
fragor innehaller ocksa etiska komponenter.

Ny kunskap och ny teknik skapar nya méjligheter att diagnostisera och
behandla patienter for olika symptom och sjukdomar vilket medfér
Okade krav pd prioriteringar och etiska 6verviganden t.ex. avseende
risker och nytta i férhallande till kostnader liksom hur patientens roll i
forskningen ska definieras och hanteras. Etiska fragestillningar uppstar
dven 1 samband med anvindning av biobanker och register.

Forsiakringsmedicin: Forskningskompetensen inom forsakrings-
medicin behover stirkas. Det innebir stdd till forskning avseende
betydelsen for hilsa och vilfird av socialférsdkringarna, de privata
forsakringarna, avtalsforsikringar och andra forsikringar. Antalet
forskare dr lagt i f6rhéllande till hur omfattande och betydelsefull
forsikringen ér i ekonomiska termer f6r individers livskvalitet,
hilsoutveckling och delaktighet i samhallet.
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Kapitel 4 — Profilering och struktur i férslagen till framtida
satsningar

4.1 Forskning

4.1.1 KVALITET OCH SAMVERKAN I GRUND- OCH BEHOVSSTYRD FORSKNING
Fortsatt stéd behovs bade till grundforskning och till behovsstyrd forskning
vilka bida 1 hég grad utfors 1 internationellt samarbete. Grundforskningen och
behovsstyrd forskning kompletterar varandra. I grundforskningen identifieras
nya frigestillningar och metoder utvecklas och hypoteser prévas utifran
forskningens behov. I den behovsstyrda forskningen kan man utga fran
omriden och behov identifierade utanfdr forskarvirlden medan forskarna tar
dem vidare teoretiskt och metodologiskt. Savil grundforskning som behovs-
styrd forskning ger upphov till nya frigestillningar och hypoteser och
identifierar behov av metodutveckling.

Det behdvs bade breda utlysningar och riktade satsningar. Rekrytering av unga
forskare dr central. Det dr viktigt att skapa balans mellan fri och behovsstyrd
forskning. For att uppritthalla kvalitet i forskningen krdvs inomvetenskapligt
och tvirvetenskapligt arbete kring savil teori- som metodfragor och
bibehallande av dmnesdjup.

4.1.2 FORSKNING INOM HALSO- OCH VALFARDSOMRADET HAR AMBITIONEN
ATT LEDA TILL ANVANDBARA RESULTAT.

Forskning inom hilso- och vilfirdsomradet spanner éver en rad olika
discipliner och dmnesomrdden. Forskningsproblemen inom vilfirdsomridet
behover ofta belysas med olika metodiska anslag av kvantitativ savil som
kvalitativ inriktning. En blandning av metoder, ”mixed methods”, kan vara att
sdtt att uppritthdlla kvalitet men ocksa att sidkerstilla att inte metodisk
ensidighet paverkar resultatens generaliserbarhet.

Inom medicinen har metoder utvecklats for att sammanstilla forsknings-
rapporter i syfte att beskriva vilken grad av vetenskapligt st6d som finns f6r en
viss dtgird. De termer som anvinds i hilso- och sjukvirden ir evidens och
evidensbaserad medicin, forkortat EBM.

Med EBM fo6rstés att pd basen av bista tillgingliga kunskap fatta beslut om
enskilda patienter eller grupper av patienter. Generaliserbarheten av dessa
metoder inom medicinen beh&ver diskuteras och anvindningen inom andra
omraden av vilfirdssamhillet beh6ver provas. En fortsatt utveckling med
storre anvindning av forskningsbaserad eller evidensbaserad praktik kommer
sannolikt att paverka forskning inom t.ex. folkhilsa, omsorg, arbetsliv och
socialtjinst. De metoder som anvinds i forskningen behdver emellertid
kompletteras med andra ”mixed methods” men det finns ocksa skil att granska
inom vilka omriden metodutveckling behdvs fOr att ge svar pd angeligna
forskningsfrigor 1 relation till foérdndringar i samhillet, spontana eller initierade
av reformer. Statsvetenskaplig,
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sociologisk/socialt arbete samt historisk forskning kan hir ge viktiga och
anvindbara kunskaper om vilfardssystemets forindringsprocesser.

4.1.3 FORSKNING OM INTERVENTIONER OCH EFFEKTER

Det dr brist pa forskning om effekter inom det socialpolitiska omridet. 1
synnerhet nir det giller férebyggande atgirder inom hilso- och sjukvirden,
omsorgen, arbetslivet, socialtjdnsten, trygghetssystemen och vilfirdens
organisationer. Interventionsstudier har en ling tradition inom medicinsk och
klinisk forskning, behandlingsforskning, och internationellt dven inom
socialpsykologin, och it i hog grad relevant dven for socialtjinstens omrade och
socialfoérsikringsomradet men kriver metodutveckling. Det av Vetenskapsridet
och VINNOVA aktuella férslaget om Svensk behandlingsforskning, SBF16
syftar till att beméta behovet inom hilso- och sjukvarden.

Som ett led 1 att f6rbittra kvaliteten 1 effektstudier 4r det sannolikt en férdel om
flera kompetenser kan samverka bade i beskrivningen av forskningsfragorna, i
utformandet av studierna och i genomférandet och tolkningarna. Brukarna har
en sirskild kompetens 1 alla dessa avseenden. Politiska reformer inom hilso-
och vilfirdsomridet bor utformas sa att de kan studeras med vetenskaplig
metodik 6ver tid.

Det dr brist pé forskare med kompetens for att studera effekter via naturliga,
sociala eller kvasi-experimentella undersdkningar. I arbetet med Delegationen
f6r samverkan inom den kliniska forskningen!” samt utredningen av den
kliniska forskningen framkom att det dels saknas strukturer for finansiering f6r
denna kompetens, dels att det ocksd dr brist pa forskare. Det senare sannolikt
som en f6ljd av det férsta men ocksa p.g.a. svdrigheter att hdvda och ta tillvara
meritvirdet i denna typ av forskning.

4.1.4 VALFARDSFORSKNING OCH ”SERVICES RESEARCH”

Hur och vilka tjinster inom det offentliga systemet £6r hilsa och vilfird som
ska tillhandahallas och anvindas for att uppna mélen ér angelidgna forsknings-
omriden. I det sammanhanget ér studier av férindringarna av vélfirdsystemen
och dessas konsekvenser f6r individerna centrala. Vilfirdsforskning beh&vs for
att identifiera vad som ér bra reglering och tillsyn och hur sidana system kan
bidra till bittre transparens och ansvar. Organisations- och tjinsteforskning
med fokus pa vilket virde som genereras inom vilfards- eller hilsoomradet dr
mindre utvecklade i Sverige jimfort med flera andra linder dven om vilfirds-
forskningen generellt har hég kvalitet. I forskningen ingar att studera reformer
och att underséka vilka politiska styrsystem som leder till maluppfyllnad eller ej
1 hilso- och vilfirdsorganisationerna.

18 Svensk behandlingsforskning, SBF. Ett forslag f6r 6kad samverkan inom den kliniska
forskningen, juni 2011. Slutrapport av regeringsuppdraget till VINNOVA och
Vetenskapsradet att verka f6r 6kad samverkan inom klinisk forskning
N2009/99694/FIN.

" Alla vinner genom samverkan inom den kliniska forskningen. Slutrapport frin
Delegationen f6r samverkan inom den kliniska forskningen, N2007:04, december 2009.
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4.1.5 IMPLEMENTERINGSFORSKNING

Forskningsbaserad kunskap om insatsers eller atgirders effekter betyder inte att
kunskapen anvinds. For att underlitta fornyelse i de olika omriddena fo6r bittre
kvalitet och effektivitet 4r det viktigt att forstd det sammanhang som formar
savil forskningens inriktning som vilka effekter resultaten far. Processen frin
kunskap till praxis dr inte okomplicerad. Inom implementeringsforskning
studeras hur och varfor faktorer leder eller inte leder till avsedda férindringar
eller lagstiftarens intentioner. Forskningen ir tvirvetenskaplig och maste
bedrivas i ndra samverkan mellan forskare, praktiker och brukare.

4.2 Forskningens stddstrukturer

Sverige har ypperliga férutsittningar for forskning pé hilso- och valfirds-
omrddena men de kan utnyttjas bittre Vi vill peka pa ett antal stodstrukturer
som behéver utvecklas ytterligare och fas att samverka.

4.2.1 UNIVERSITET OCH HOGSKOLOR

Hilso- och vilfirdsforskningen har stor utvecklingspotential nir universitet och
hégskolor i hogre grad samspelar med finansidrer och berérda aktorer.
Kombinationstjinster mellan akademi och hilso- och sjukvard dr en etablerad
och framgingsrik anstillningsform for att ta fram och f6ra in ny kunskap i den
praktiska verksamheten. Andelen kliniskt verksamma disputerade forskare har
dock minskat avsevirt.'8. Motsvarande forskande praktiker och kombinations-
tjdnster saknas i stor utstrickning inom de sambhillsvetenskapliga forsknings-
omridena som t.ex. socialt arbete, pedagogik, kriminalvard och forskning pa
socialférsikringssystemet. Inom dessa forskningsfilt skulle kombinations-
tjdnster kunna férekomma inom kommunernas sociala arbete, skolan,
forsikringskassan och pa kriminalvardsanstalter. Avgérande dr att man pa
universitet och hégskolor kan locka doktorander till omradena i hela deras vidd
och ge dem karridrmdiligheter si att forskningen inom hilsa och vilfird inte
stagnerar.

4.2.2 INFRASTRUKTUR /REGISTER

Register finns pd flera omraden och kan anvindas f6r angeligna och unika
studier men anvinds inte i den utstrickning som 4r méjlig. Bland annat finns
register som 4r mycket rika pa innehall men 4r i behov av utveckling for att
anvindas for forskning, t.ex. genom att kombineras med data som r6r hela
befolkningen fran andra register. Sveriges unika tillgang till kvalitetssikrade data
i olika typer av register och biobanker tillsammans med héga epidemiologiska
och dmnesspecifika kompetenser bor utvecklas genom att databaserna gors
effektivt tillgdngliga och att forskning med dem som verktyg stéds. Detta giller
inte minst Sveriges unika serie av levnadsnivaundersékningar genom vilka
konsekvenser pd individnivéd av samhillsférindringar kan mitas. Forskning pd
register 1 vid mening kriver juridisk kompetens t.ex. f6r anvindning av
individdata, kliniska data i biobanker och éverhuvudtaget f6r att hantera
databaser inom lagarnas ramar. Juridisk kompetens dr ocksa central i manga
vilfirdsstudier som bygger pd komplicerade rittsliga forutsittningar och

8 Amneséversikter. Amnesomradet medicin och hilsa. 2010, Vetenskapsradet 2010.
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behover utvecklas i samverkan med andra forskningsinriktningar.

4.2.3 KUNSKAPS- OCH LARANDEORGANISATIONER

Forskningen blir inte relevant i verksamheterna pa individniva férrdn den
implementeras och kommer till nytta. Ber6rda myndigheter och utforare av
hilso- och vilfirdstjinster inom Socialdepartementets omrade bor agera som
de genuina kunskapsorganisationer de foérvintas vara. Da 6kar forutsitt-
ningarna bade for en efterfrigan pa relevant forskning och nyttigebrande av
denna. Frin finansidrernas och Socialdepartementets sida kan stillas krav p4 att,
oberoende av driftsform, de organisationer, myndigheter och andra avnimare
som har till uppgift att frimja och forbittra livskvalitet arbetar som genuina
kunskapsorganisationer .

4.2.4 SAMVERKAN FOR BATTRE MALUPPFYLLELSE

For att uppna bittre maluppfyllelse inom Socialdepartementets politikomriden
inom hilsa och vilfird krivs bittre samverkan pa olika nivder. Detta giller dels
mellan berérda departement (Social-, Utbildnings-, Nirings- och
Arbetsmarknadsdepartementet), dels mellan myndigheter och forsknings-
finansidrer. Samverkan dr en fOrutsittning for att utveckla forskningen inte
minst 6kad samverkan mellan forskning och de praktiska verksamheterna, bade
1 offentlig och privat regi samt brukarna. I det hir sammanhanget ér det viktigt
att betona samverkan pé lokal och regional niva mellan utférare — kommuner,
landsting och privata aktérer. Samarbete mellan de fyra forskningsfinansidrerna
FAS, FORMAS, Vinnova och Vetenskapsrddet kan forstirka. Dessa kan i
enlighet med sina instruktioner i storre utstrickning samlas f6r tydliga
strategier, med fordel tillsammans med olika intressenter sd som brukare,
patienter och niringsliv. Kraftsamlingar med strategiska satsningar inom sdrskilt
angeldgna omraden som gjorts pa senare tid, t.ex. i form av excellenscentra har
varit ett sdtt att minska fragmenteringen av forskningen inom de vetenskapliga
disciplinerna. Tvirvetenskapliga samarbeten méjliggdr anvindning av olika
metoder, kvalitativa och kvantitativa ansatser och studier bide av valfirds-
systemen och individer. Hur universiteten organiserar sin forskning paverkar
mojligheterna att framgangsrikt férankra sidana initiativ.

4.3 Internationella forskningssamarbeten

I stort sett all forskning som bedrivs inom Socialdepartementets politik-
omrdden sker i ett internationellt sammanhang. Den kunskap som kommer
fram bor om den har hég kvalitet, 4ven ha ett virde internationellt. Detta dr en
sjalvklarhet inom manga vetenskapsomraden, och just internationaliseringen
maiste vara en overgripande kvalitetsh6jande strategi f6r den kommande
forskningsperioden. All forskning bér granskas, publiceras och anvindas
internationellt i syfte att héja kvaliteten och sprida resultaten. Givet denna
utgingspunkt varierar dndd i vilken grad forskningens kvalitet forbittras av att
ske i mer omfattande internationella samarbeten och vilka forskningsomraden
som bor prioriteras i internationella forskningsprogram. Det faktum att endast
en brakdel av all forskning globalt sett utfors 1 Sverige gér ocksd att svenska
forskare och forskningsavnimare stindigt maste ta till sig, granska och anvinda
forskning som inte publiceras i Sverige. Det finns stora outnyttjade resurser i
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form av forskningsresultat fran andra linder och sammanhang som kan
anvindas direkt eller prévas vad giller deras giltighet f6r svenska férhallanden.

For den forskning som bedrivs inom hilsa och vilfird finns omfattande
internationella samarbeten och gemensamma forskningsprogram. Det stOrsta
forskningsprogrammet dr Hilsa (6 mdr euro) inom det sjunde ramprogrammet
(53 mdr euro 2007-2013) inom EU. I dessa forskningsprogram dr det svenska
deltagandet hégt. Nista forskningsramprogram Horizon 2020 dr nu under
utformning och hilsa och vilfird antas vara utmaningar som ramprogrammet
delvis kommer att fokusera pa.

For att géra beddmningar av vilka forskningsomraden som bér prioriteras i
nationella forskningsprojekt eller 1 nordiska, europeiska eller globala
forskningssamarbeten bor flera faktorer vigas in.
e om forskningsomradet ir starkt beroende av forutsittningar och villkor
just i Sverige och dérfor kriver att forskning utfors i svensk miljé

e om det finns ett nationellt behov samtidigt som det saknas
internationell forskning pa omradet

e om svenska forskare har sirskilda konkurrensférdelar gentemot
forskare i andra lander

e om nyttan f6r niringslivet bedéms vara sirskilt hog till exempel nir det
giller innovationsmoijligheter

Exempel pa forskning dir deltagande internationella samarbeten bor
prioriteras:

Nordiskt samarbete
- Vilfirdsforskning
Overgripande generell vilfirdsforskning och ”Services research”,
hilsoekonomiska utvirderingsmetoder, arbetslivsforskning, folkhélso-
forskning, jamlikhet i hilsa, klinisk forskning samt vardforskning dr
omriden dir nordiskt samarbete breddar underlaget, kan effektivisera
forskningen och kan ge forutsittningar for tillforlitligare resultat. Systemen
har likheter med varandra och potentialen f6r 6verférbarhet av forsknings-
resultat dr stor.

- Strukturer for nyttiggérande av forskning och samarbeten om
implementeringsforskning

Mellan de nordiska linderna finns mot bakgrund av liknande kulturella

betingelser och vilfardssystem ocksa forutsittningar for ett gemensamt

lirande om nyttiggérande av forskning och samarbete avseende

implementeringsforskning. Ett exempel dr de norska satsningarna pa

dubbelkompetenser (forskning/praktik) inom t.ex. psykologi och
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pedagogik dir erfarenheter kan himtas och samarbeten stimuleras bl.a.
genom gemensamma forskarskolor.

- Samarbeten om effektforskning

Hogkvalitativ effektforskning kan bli starkare pa alla omrdden samtidigt
som det finns goda férutsittningar f6r samatrbete och gemensamt
resursutnyttjande sirskilt bland de nordiska linderna. Att etablera ett
nordiskt effektforskningsnitverk och en forskarskola for effektforsknings-
metodik for att frimja kompetensutveckling inom omradet kan vara ett sétt
att stimulera samarbetet. NordForsk ir ett organ som ér viktigt oavsett
forskningsomrade.

Europa
- Gemensamma hilsoutmaningar som antibiotikaresistens

EU har genom sin identifiering av sex Grand Challenges sirskilt pekat pa
den allt mer utbredda antibiotikatesistensen. Forskningsbehoven ror dels
andra sitt att hantera infektioner, dels hur kunskapen om riskerna med
antibiotikatesistens och nédvindiga férindringar i praxis bist ska
formedlas sd att den far effekt. De rér ocksa forskning om nya former av
antibiotika och hur samverkan med industrin kan utvecklas.

- Deltagande i Horizon2020

Ett hogt deltagande av svenska forskare 1 det kommande ramprogrammet
for forskning, Horizon 2020 efterstrivas, men framfor allt beh&vs en
svensk strategi fOr att prioritera vilka samarbeten som ska utvecklas. Fokus
bér vara pd omraden som dr identifierade som utmaningar i denna strategi.
Det svenska deltagandet i utformningen av programmen bér ocksa
prioriteras for att sdkerstilla relevant och behovsmotiverad forskning ur
svenskt och nordiskt perspektiv .

- Joint Programming

Pa europaniva finns viktiga samarbeten utanfér Horizon 2020, t.ex. Joint
Programminginstrumentet. Det innebir i princip att nationella forsknings-
rad gir samman 6ver nationsgranserna for att gemensamt finansiera
forskning inom breda omraden, och ligger utanfér ramprograms-
finansieringen. Den tilltinkta storleken pd dessa satsningar ir sidana att
ingen nationell finansiir ensam kan bira dessa kostnader inom sin vanliga
forskningsbudget. For nirvarande pagar ett mycket ambitiést forberedelse-
arbete mellan 14 linder péd temat ”More years — better lives'?”’; demografi
och aldrande och deras konsekvenser. Sverige deltar aktivt i detta arbete,
men for att denna satsning, och andra som Sverige deltar i, ska kunna
fullfdljas behover regeringen ta stillning till finansieringsfragan.

¥ More Years, Better Lives The Potential and Challenges of Demographic Change,
www.jp-demographic.cu , vision paper 2011.
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- Utmaningar f6r de europeiska vilfirdssystemen genom 6kad
rotlighet

Okad rorlighet och europeisk integration innebir utmaningar for

vilfarden/tryggheten i Europa. Rotlighet inte bara f6r varor och tjinster

utan ocksd f6r personer kriver att vilfirds- och trygghetssystemen ir

tillrickligt flexibla. Forskning beh&vs for att bl.a. definiera system som gor

det mojligt att tjdna in till pension genom arbete i flera EU-linder?.

- Vilfiardsforskning och Health services research

Hur vilfdrdssystemens tjdnster ska organiseras och vilka strategier som
leder till virdeskapande och kostnadseffektiva system dr angeligna
forskningsfrigor f6r alla EU-linder. Jamfért med Norden uppvisar resten
av EU-omradet storre variation ndr det giller trygghetssystemen. Det kan
tjdna som underlag f6r jimforelser mellan olika system och till f6rbittringar
och systeminnovationer pa olika omraden. For att gbra det behdver service
research och health setvice research utvecklas som forskningsomraden
dven bland svenska forskare.

- Registerforskning

Inom EU bér regelverket och myndigheternas administrativa rutiner
hantera behoven av att samarbeta i dessa frigor och samtidigt virna
personlig integritet och datasdkerhet. Det finns ddrfér goda skal till att
svenska kompetenser inom register och registerforskning kan anvindas i
internationella samarbeten och till att Sverige tar en ledande position
avseende databas- och registerutveckling samt i samordningen av
gemensamma forskningsprojekt.

Internationellt
- Multicenterstudier om globala hilsoutmaningar
Globala hilsoutmaningar genom miljoférstdring, antibiotikaresistens och
smittspridning behéver motas med multicenterstudier. Sverige bor verka
for att globala hilsoutmaningar beforskas i storre internationella
forskningsprogram dir ocksa forskningsresultaten kan tas tillvara i globala
och regionala institutioner.

- Forskning om jamlikhet i hilsa

Forskning om skillnader i hilsa och vilfird fOr olika grupper ir ett omrade
dar konkurrensfordelarna for svenska forskare ar stora och dar det finns
goda forutsittningar att vara ledande i internationella samarbeten.

- Innovationer for hilsa och vilfird

Svensk forskning och svenskt niringsliv har en relativt god samverkans-
tradition mellan forskare och mellan forskare och utférare inom medicin
och hilso- och sjukvird. Styrkor ligger bl.a. i behovsforskning och 1 att
skapa vixelverkande processer med anvindaren i fokus dér teknik och

20 Green Paper towards adequate, sustainable and safe European pension systems,

SEC(2010)830.
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behov mots steg for steg. Dessa fordelar bér anvindas 1 internationella
samarbeten med andra linder med omfattande satsningar t.ex. pa
vilfardsteknologi och innovationer inom hilsa och vilfird.

4.4 Nyttiggorande

I uppdraget ingar att féra ett resonemang om hur man kan arbeta for att
resultat fran forskningen kommer till nytta i berérda verksamheter respektive
hur forskningsresultaten kommer samhillet till nytta. Nytta har i det hir
sammanhanget forstitts som en forindring mot minskat lidande eller 6kat
vilbefinnande f6r individer. Minskat lidande eller 6kat vilbefinnande tar sig
kroppsliga och psykiska uttryck och innefattar t.ex. 6kad delaktighet.
Nyttiggérande innebdr i detta perspektiv bl.a. att forskningsresultat omsitts i
kunskap, processer, produkter och generellt bittre praktisk verksamhet pd kort
eller lang sikt. Nyttan f6r samhillet dr bl.a. att verksamheterna inom
Socialdepartementets ansvarsomraden ska bli 4nnu effektivare sé att de
gemensamma resurserna anvinds pé ett uthalligt sitt. Fér bdde verksamheterna
och samhillet dr det centralt att det finns en omfattande grundforskning och
behovsstyrd forskning som kan analysera och formulera de utmaningar vi
tidigare identifierat till forskningsbara fragestillningar som kan ge forsknings-
baserad kunskap.

Konkreta aktiviteter f6r bittre nyttiggbrande inom hilsa och vilfird finns
framforallt genom ett regeringsuppdrag till VINNOVA. Dessa r:

Innovationsslussar stodjer utvecklingen av idéer till behovsdrivna innovationer
inom hilso- och sjukvirden och satsningen pi testbidddar inom hilso- och
sjukvarden samt dldreomsorgen syftar till att stirka innovationsférmégan inom
vird och omsorg och niringslivets konkurrenskraft genom att skapa miljer f6r
att testa ny teknik, tjdnster, organisation eller arbetssitt. Dessa satsningar ir en
del av en viktig infrastruktur.

En organisations langsiktiga utveckling gynnas av att nya I6sningar fors in i
verksamheten. Ibland saknar dock marknaden 16sningar. I sidana fall dr
innovationsupphandling, som handlar om att upphandla 16sningar som inte
existerar pa marknaden, ett intressant strategiskt alternativ. Denna form av
upphandling kridver dock specialiserad upphandlingsmetodik som ofta saknas i
verksamheterna inom hilsa och vilfird och behéver utvecklas.

4.5 Projekt/program

Forskningsfinansidrerna behéver 6verviga om forskningsomraden ska
finansieras genom langsiktiga program/excellensstdd eller projekt och hur
balansen mellan mera omfattande stdd och projekt ska goras. Sidana
Overviganden bor ske 1 samspel med universitet och hégskolor £6r att stidrka
den samlade effekten av svensk forskning,.

Den nu vanligaste stddformen dr tredriga projekt som ger méjlighet f6r manga

forskare att s6ka medel f6r forskning dir idéer prévas med ett minimum av
restriktioner pa forskarens kreativitet. Nackdelen dr att dessa stod dr kortsiktiga
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och att den tillgingliga finansieringen delas i allt mindre bitar. Stérre
forskningsanslag till excellenscentra, programstéd, och strategiska omraden gar
i de allra flesta fall till seniora, eller mycket seniora forskare. I sjilva verket
tenderar de huvudansvariga att ndrma sig pensionsdldern. For finansidrens del
ar det viktigt att vid storre satsningar ha krav pa att mottagarna har en strategi
for unga forskares deltagande. Sddana krav har hittills inte varit tillrickligt
betonade.

I praktiken 4r de stérre och langsiktigt verkande forskningsmiljéer som skapats
efter propositionerna 2004/2005:802! och 2008/2009:5022 tvit- eller mang-
vetenskapliga och ofta kopplade till ndgon eller flera verksamheter i offentlig
eller privat regi. Detta perspektiv giller ocksa 1 denna forskningsstrategi.
Langsiktiga forskningsstéd kan anvindas f6r forskningsfragor som ska studeras
tvirsektoriellt och mangvetenskapligt, d.v.s. kopplas till omriden dven utanfor
Socialdepartementets ansvar och dir forskningsfragan behover studeras utifran
flera discipliner.

Andra omraden som kan kriva mer lingsiktigt stod dr t.ex. studier av sociala
interventioner och forskning om interventioner i vard och omsorg, Det dr
omrdden som till sin karaktdr krdver uthélliga forskningsinsatser f6r att bli
meningsfulla.

De storre och mera lingsiktiga forskningsstoden ger sidker avkastning i form av
publikationer och andra resultat. I just denna mening ir strre satsningar
kvalitets- eller atminstone kvantitetsdrivande. En strategisk fraga dr hur unga
forskare ska ges plats och méijlighet till kreativ och sjilvstindig utveckling i
sadana stora forskningsmiljoer.

For nirvarande provas av flera finansidrer att ge juniora forskare mojlighet till
fyraariga istillet fOr tredriga projekt. Det férsta intrycket dr att det resulterade i
mycket ambitiésa ansOkningar. Eftersom det i strategin framgar att vissa
verksamhetsomriden behéver stirkas fran grunden ér rekryteringen av unga
forskare central. Mojligheter for lingre postdoc-anstillningar dr viktiga i det
perspektivet.

2! Prop 2004,/2005:80, Forskning for ett bittre liv.
22 Prop 2008/2009:50, Ett lyft for forskning och innovation.
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Bilaga 1. Forteckning 6ver anvinda underlag

Alla vinner genom samverkan inom den kliniska forskningen. Slutrapport fran
Delegationen f6r samverkan inom den kliniska forskningen, N2007:04,
december 2009.

An Evaluation of Swedish Health Economic Research, Evaluation Report, FAS, 2000.

Early Observations and Recommendations from the Evaluation Committee on Swedish
ANDTG -research. FAS 2011.

Econonzic incentives to improve occupational safety and health; a review from the European
perspective. European Agency for Safety and Health at Work, 2010.

Forskning om funktionsnedsdttning och funktionshinder 2002—2010: Kartlaggning och
analys. FAS 2011.

Far svensk framgang inom forskning och innovation 2013-2016. Rapport till regeringen
inf6ér den kommande forsknings- och innovationspropositionen. Statens
Energimyndighet, FAS, Formas, Rymdstyrelsen, Vetenskapsradet, Vinnova,
2011.

Global challenges — regional opportunities: How can research infrastructure and science
support Nordic competitiveness, Conference 12-13 november 2008, Vetenskapsradet.

Green Paper towards adequate, sustainable and safe European pension systems,
SEC(2010)830.

Tmplementering innebér nyttiggorande — Kartlaggning av viktiga ntmaningar och
Jorskningsfragor for framtagandet av en forskningsstrategi for Socialdepartementer. Mats
Brommel och Christina Granberg, Rapport till FAS 2011-09-13.

Medical Research: What s it worth? Estimating the economic benefits from medical research
in the UK, Health Economics Research Group (HERG) Brunel University and
Office of Health Economics (OHE) RAND Europe, nov 2008.

More Years, Better Lives The Potential and Challenges of Demographic Change, www .jp-
demographic.cu , vision paper 2011.

New Worlds — New Solutions. Report from The Swedish EU Presidency
Conference, Lund, 7-8 July, 2009, Sweden.

Svensk behandlingsforskning, SBF. Ett forslag for dkad samverkan inom den kliniska
Jforskningen, juni 2011. Slutrapport av regeringsuppdraget till VINNOVA och
Vetenskapsridet att verka f6r 6kad samverkan inom klinisk forskning
N2009/99694/FIN.
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The Rio Politicial Declaration on Social Determinants of Health, WHO global
conference, 19-21 October 2011, Rio de Janeiro, Brazil.

Utlysning: Tvarvetenskapligt forskningsprogram om barns och ungdomars psykiska hélsa,
2011-2016, i samverkan mellan FAS, Formas, Vetenskapsradet och
VINNOVA.

Prop 2004/ 2005:80, Forskning for ett bittre liv.

Prop 2008/ 2009:50, Ett lyft for forskning och innovation.

Amnesiversikter Amnesomridet Medicin och Hilsa, Vetenskapsridet 2010.
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Bilaga 2 Forteckning 6ver moten, intervjuer och workshops

Grupper anslutna till projektet

FAS styrelse: 19 maj, 29 september, 16 november och 29 november 2011
Samradsgruppen: 20 maj, 30 september, 23 oktober 2011

Styrgruppen FAS: 6 april, 22 juni, 23 september och 24 oktober 2011

Storre moten/workshops

Hearing 7 juni ca 140 deltagare (se separat deltagarférteckning)

SKLs socialchefsnitverk, 16 september

Forsikringskassans strategigrupp, 7 september

Forsikringsmedicinskt forum, 21 september

Dekanerna for universitet och hégskolor, 13 oktober (se separat
deltagarforteckning)

Patient och brukarorganisationer, 14 oktober (se separat deltagarférteckning)
Workshop om utmaningar och forskningsbehov utifran utredningar de senaste
5 dren, 18 augusti (se separat deltagarforteckning)

Svenska Likaresillskapets nimnd, 1 november

Workshop, Goteborgs universitet, 20 september

Intervjuer/méten:

Gunnar Wetterberg, SACO, 16 maj

Kjell Aspund, Nationell Cancersamordnare, 1 juni

Kerstin Wigzell, 1 juni

Kristina Alexandersson, Karolinska Institutet, 1 juni

Per Molander, Inspektionen £6r socialférsikringen, 9 juni

Staffan Arvidsson, Vinnvard, 22 juni

Laura Hartman, SNS 22 juni

Fredrik Lennartsson, MYVA 17 augusti

Séren Berg och Anders Ahlund, Statens vard- och omsorgsutredning, 1 juli
Jean Luc af Geijerstam och Frida Mowafi, SBU, 30 juni

Eva Karin Anderman, SVID, 11 juli

Hans Goine och Siwert Gardestig, Forsikringskassan, 16 augusti

FAS dmnesansvariga: Inger Jonsson, Kerstin Carsj6é och Ulla Wallin, 17 maj
Gunvor Peterson, Sveriges Pensionirers Rikstérbund SPRF, 11 oktober
Folke Larsson, Utredare FAS samverkansuppdrag, 28 oktober

Otto Cars och Anna Hedin, Strama, 2 november

Thorbjorn Larsson, Vardalstiftelsen, 2 november

Staffan Normark, KVA, 3 november
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