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INFORMATIONSRADGIVARE AB

Seminariet 7/6 2011: Sammanfattning och
konsulter nasreflektioner

Den 7/6 avholls ett seminarium om forskningsstiatégpm Socialdepartementets
ansvarsomrade. Gullers Grupp anlitades for fortedsed, design och processledning
av seminariet. Dokumentation av synpunkter somwisddes i grupparbeten vid
seminariet har — tillsammans med en sammanfatanmgdenna dokumentation —
overlamnats till FAS.

| denna pm redovisas huvudslutsatserna fran seiginatt perspektiv av
konsulternas reflektioner. Syftet ar att ge fordjupnderlag for FAS fortsatta arbete.

KORTSAMMANFATTNING AV DISKUSSIONERNA

Det finns, som kommer att framga, ett tema som gg@d@nde kom upp under
diskussionerna oavsett hur grupparbetsuppgiftendterades. Detta tema kan alltsa
sagas vara huvudslutsatsen av seminariet (diskessit ett notskal”).

Det handlar om den svenska vardens/valfarfi@msaga att utveckla och forandras
med nya kunskapedlltsa det som i organisationslitteraturen benamns
"kunskapsdriven” eller "innovationsorienterad” onggation.

Visionen &r ett system dar forskning och praxissaatar effektivt. Forskningen
producerar nya ron av relevans for praxis. Dessas@m kan ha tagits fram i
samverkan over disciplin- och sektorsgranser arpgifir att fornya vardens och
valfardens organisationer och arbetsséatt. Nyamgsmigenomfors for att moéta
samhallsutmaningarna.

Problemet &r att dagens organisationer inte fumgeraetta satt idag. De ar
fragmenterade och suboptimerar foljaktligen i gisursanvandning. Det finns
kulturskillnader som bromsar kunskapsutbytet, c@tmebd innovationen. Det finns
ocksa en kortsiktighet i perspektiven, som gongtkunskap och nytt tankande har
svart att bryta igenom. Dessa problem finns bddeskningsvarlden och i
verksamheterna (liksom i politiken).

Samhallsutmaningarna ror hur ideal om rattvisajaotiikhet ska kunna forverkligas,
liksom sadant som att vi maste bli battre pa atidfgggga pa det sociala saval som
halso- och sjukvardsomradet. Men det faktum alttavifragmenterade system som ar
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svaga pa att prioritera, férnyas, samverka och inegripande resultat ar ocksa — i
sig — ett samhallsproblem.

Hur vi bade kan fa en mer rationell, mer kunskaigsterad och innovativ
organisation &r inte helt tydligt idag — har firasiskapsluckor. Exakt hur
implementeringsprocesser ser ut (och bor se ) elka effekter forandringar far ar
idag oklart.

Ett fokusomrade for forskningen inom Socialdepagetats ansvarsomraden maste

alltsa vara hur man kan forbattra organisationefmalgtionssatt. Det behtévs mer av

implementeringsforskning, organisationsforskning kanskap om beslutsprocesser.
Denna forskning bor vara tvardisciplindr och inveslty medverkan av praktiker.

Temat aterkommer nar man resonerar om hur forskskadgkomma till praktisk
anvandning. Denna fragestéallning ar samtidigt erudutmaning for framtidens
vard/valfard och ett viktigt forskningsobjekt foe #ommande aren.

VISIONEN

Ett patagligt drag i svaren ayttoperspektiveforskningen ska ha hog
inomvetenskaplig kvalitet, vara fri fran paverknamgch kunna leda till evidens.
Samtidigt ska detta forenas med att forskningenvaka till nytta och ligga till grund
for forbattringar. Detta staller i sin tur krav géd samverkammellan forskningen och
praktikerna. Formuleringar som "utmaningsdriven garkan”, att skapa en "brygga”
mellan teori och praktik, "lbehovsmotivering” och farskningen ska ge
"kunskapsstod” ger exempel pa hur resonemanges ifgrupperna.

Av detta foljer att forskningen ska ha kélhetsperspektilDen ska fokuseras pa
brukarnas situation och behov. Den ska alltsa nanag- eller tvarvetenskaplig; det
ar en forutsattning for att helhetsperspektivetliakana forverkligas. Detta —
"holistiska” — synsatt kan exemplifieras med foraminigar fran gruppdiskussionerna

som "bredden i ett halsoperspektiv’, "mangvetentigapt” och "helhetsperspektiv
pa manniskans roll i samhallet”.

Pa sa satt ska forskningen franmaovationinom exempelvis varden och omsorgen.
Den ska identifiera mojligheter till utveckling oadlya idéer som kan omséttas i
praktiken (och aven erbjuda kunskap om hur en sBdajga mellan teori och praktik
kan se ut). Forskningens roll ska alltsa vararigadorandring i syfte att I6sa
konkreta problem. Redan i visionsdiskussionen &agaisadana problem upp. Ett
sadant ar hur man kan undvika orattvisor (geoddafi®cioekonomiskt, via
segregationsmekanismer eller pa annat séatt). B#ttadr hur exempelvis halsa kan
stodjas ur ett folkhalso- eller preventionsperspekt

HINDER FOR VISIONENS FORVERKLIGANDE

Visionen handlar som framgatt mycket om gransovatakde — mellan politik och
forskning, mellan ny kunskap och praktik. Hindreatratt forverkliga visionen
reflekterar dessa teman. Man talar onfragmenteringav bade politiken (i
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politikomraden) och vetenskapen (i amnesdiscip)inem ett hinder. Det behovs
alltsa att bade samhallet och forskningen formarskrida granser; i forskningens
fall handlar det om att kunna arbeta mer tvar+elidngvetenskapligt.
Fragmenteringen &r ocksa ett faktum nar det gfillskningsfinanseringen, som
ocksa ar uppdelad i "stupror”.

Ett annat hinder som lyfts fram Eulturskillnadermellan samhallsaktdrerna och
forskarna. Det kan handla om att brukarperspekiitetfatt tillrackligt genomslag,
att det finns ett lIagt intresse (och meritvarde)iiimplementeringsbar” forskning och
att man hos samhallsaktorer inte har full forsgelsr det galler de evidenskrav som
stalls for att man ska dra slutsatser.

Ett tredje hinder som ndmnskartsiktighetenDet géller finansieringen, dar forskare
standigt maste soka medel for att kunna fortséttéosskning, politiken som tenderar
att ha mandatperioden som tidshorisont och &venaitament som finns inom
akademin att snabbt publicera artiklar i vetendigagidskrifter.

Né&r det galler hur hindren ska kunna dvervinnashate alla grupper med att
besvara denna fraga. Tendensen i de svar som @vigaridlar om atinderlatta
samverkanNagon namner att fler motesplatser maste tileftdetta ska kunna ske.
Forskningsmedlen bor uppmuntra langsiktighet — ndgoupp behovet av mer fria
forskningsmedel eller att finansieringen bor blird@mgsiktig och garantera kanske
5-10 ars arbete. Incitamenten bor ocksa forandéaatt implementerade
forskningsresultat ger meritvéarde.

SAMHALLSUTMANINGAR

Manga av de samhallsutmaningar som tas upp hamaiiarika slag®orattvisa eller
ojamlikhet Det kan handla om mekanismer som leder till uleskap, geografiska
skillnader, socioekonomiska klyftor, segregatiambbem fér dem med

funktionshinder eller utanforskap for vissa aldenpger (ex yngres utanforskap).

Tematfragmenteringaterkommer &ven under denna punkt. | ett systendelarna
hanger daligt inop ar det svart att bade se tosafiaml och bedoma kvalitet/effekt —
exempel som namns ar kedjan produktivitet-halsaeognsch valfard. Det handlar
om vardens organisering och hur man genomfor vandigringar i ett sadant
system.

En diskussion om huesursbasemska kunna vara tillracklig fors ocksa. Detta mot
bakgrund av bl a den demografiska utvecklingen ereélidrande befolkning. En
annan faktor som namns ar valfrihetsreformerna.féi&rocksa diskussioner om hur
samspelet mellan socialférsakringar, arbetsmarkpwitiken och hélso- och
sjukvarden och omsorgen ska se ut.

Bland de grupper som diskuterade halso- och sjakfadkhalsa fanns ocksa flera
som tog upp fragan opreventionsom en samhallsutmaning. Vilken roll ska
samhallet ha i arbetet med prevention och folkvaldar ska prioriteringar goras
mellan prevention och vardande insatser/behandkhgxan man paverka att
interventionen sker tidigt for battre effekt tifiigre resursatgang?
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Exempel pa samhallsutmaningar:

« Social exkludering/ klyftor i samhallet maste minska

« Kvalitetssakring av varden

o Sambhaéllets roll i det preventiva arbetet

«  Vardprioriteringar i ett fragmenterat sjukvardssystem

» Finansiering av halso- och sjukvarden

« Sjukvardens organisering, bl a i fraga om huvudmannaskap
* Ungas psykiska och sociala hélsa

« Den aldrande befolkningen

« Samspelet mellan socialforsakring, arbetsmarknad och halso- och sjukvard
* Eninfrastruktur fér att generera och omsatta kunskap

» Efterfragan pa arbetskraft

« Integrationsfragan

« Gapet mellan efterfrdgan och finansiering av valfard

KUNSKAPSLUCKOR

Svaren pa denna punkt innehaller en hel del erskilthskapsluckor (ett tydligt
exempel ar "munnens betydelse for den allmannah3lsmen nagra tendenser kan
anda urskiljas:

En sadan ar att det finns bristande kunskap n&galetrimplementeringsprocesser.
Har aterkommer man till de glapp i systemen sonstaiarats tidigare, mer
sammanhallna system efterfragas och samhallsutgemiar fragmentering. Nu talar
man om att det saknas ordentlig kunskap om hurdgapp ska dverbryggas.

Ett annat bristomrade réunskap om effektewv olika insatser och nagra pekar pa
behovet av mer utvarderingsforskning. Kunskapsdmifinns pa flera plan. Det kan
rora hur stora organisationsforandringar inom varslér, vilka interventioner som
fungerar bast i halso- och sjukvarden eller omsorigagtidseffekter av insatser och
av storre reformer. | detta sammanhang kan maa tudigra gruppers resonemang
om kunskapsbrister avseende halsoekonomi somtdthds en brist pa utvecklade
utvarderingskriterier — nar man utvarderar, vadrslea da utvardera emot? Har
landar man alltsa i diskussioner som hor naradidigorda om kvalitetsfragor.

En tredje grupp kunskapsluckor ar hur kopplingerusenellande bredare
samhallsutmaningarna och mer precisa fragor om ha@sa.Hur ser
orsakssambanden ut mellan t ex arbete och halsataDega ar mer fokuserad till
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grupperna som diskuterade "valfard”. Hur ser mekaeirna bakom marginalisering
och utanforskap ut? Vilken koppling finns mellabetsmarknadens konstruktion och
"hur det gar for ungdomarna”? Hur ser "effekternaw ett ojamlikt samhalle?”.

Vidare har flera konstaterat ett behov avrattgrera och/eller sammanstalla
existerande kunskapet kan alltsd handla om sekundaranalys, dar eaisde
forskningsresultat sammanstalls och analyseradgmtrperspektiv. Det talas om att
aggregera och integrera kunskap. | detta sammarkeangcksa namnas
gruppdiskussioner om behovet av ett mer tvardisgip forhallningssatt.

Exempel pa kunskapsluckor:

« Implementeringsfragor

e Hur varden ska styras och organiseras
«  Hur man léser ojamlikheter inom varden

« Samspelet mellan forskning och praktik maste beforskas genom
interventionsforskning

e Forskning mellan skilda discipliner

e Kunskap om reformeffekter

*  Metoder for att utvéardera insatser

« Demografisk forskning — effekterna — tvardisciplinar forskning behdvs
+  Geriatrisk — aldrandets villkor

» Vad gora for att identifiera, undvika och behandla rérelseorganets
sjukdomar, psykiska ohalsan och fortidspensioneringar

e Konsekvenser av 6kade klyftor i samhallet

e Arbetets betydelse for halsa och valfard

STABIL KUNSKAPSMASSIG GRUND

Det finns variation i svaren ocksa pa denna frégeinte ovanlig observation ar dock
att vi har mer kunskap om forklaringar till ett givet ptelm &n om hur det ska l6sas.
Denna typ av svar finns i bada gruppkategoriernan k&lar om att vi har mindre
kunskap om "hur an att”. Att det finns bra metofteratt kartlagga problem. Att
riskfaktorer av olika slag ar kartlagda. Att deins mycket kunskap om risker, men
mindre om interventioner. Nagon pekar pa att vikuarskap om atgarder, men aven
har handlar det om generella formuleringar sonpratiarprevention ar battre an
sekundéarprevention.
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Nar det géller riskfaktorer exemplifieras ofta dessed ganska generella samband av
typen betydelsen av god nutrition, att rokninglkéddigt, att det finns ett samband
mellan ojamlikhet och ohalsa och att det ar halsdbgande att vara i arbete.

Nagra grupper pekar ocksa pa att vi har bra kunskaplet galler vissavgransade
och specifika problemDessa kan vara diagnosspecifika, t ex att vissa
symptombehandlingar fungerar. Ett annat exempaitai har god medicinsk
kunskap om funktionshinder.

Exempel pa fragor dar vi star pa rimligt stab il
kunskapsmassig grund:

e Behandling

e Riskskattning och riskfaktorer

» Avgransade diagnosspecifika problem

e Symptombehandlingar som fungerar genom bra RCT-studier
e Kartlaggning av problem

» Utvarderingar av ekonomiska utfallsmatt

»  Teknisk utveckling av hjalpmedel

e Att primarprevention ar battre an sekundarprevention

e Bestamningsfaktorer for halsa/ohélsa och valfardens samband med
halso- och sjukvardsbehov

» Att sociala natverk, tillfredsstallda fysiska behov och god nutrition &r
positivt for aldres halsa. Att insatser for barn/unga i valfardssystemet
I6nar sig i livsloppet

e Smittspridning globalt, epidemiologiskt

» Betydelsen av narhet till gronomraden

TYP AV FORSKNING SOM BEHOVS

Ett dominerande tema — som aterfinns oavsett vitigprav grupp som fort
diskussionen — ar behovet stuidier kopplade till organisationers funktionssdits
inom samhaélls- och beteendevetenskaperna. lakttagettserbahdver mer av
implementeringsstudier ar aterkommande — alltsdiestom hur organisationer driver
och tar emot krav pa forandring. Naraliggande &egrsom

"organisationsforskning” och "forskning om beslutsgesser” finns ocksa. Vanligt
ar ocksa att behovet av tvardisciplinar forsknietpbas (som ocksa konstaterats i
tidigare skeden av gruppdiskussionerna). Man tatatmixed methods” och

"mixade professioner” och att forskargruppernaskia tvardisciplinara.
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En annan typ av forskning om organisationens fomisatt ar studier av hur sjélva
vard- eller omsorgsprocessen kan utvecklas. Exeérger man ser behov om
"forskning om brukarmedverkan”, eller "forskning dmr delaktighet skapas”. En
aterkommande typ av svar handlar om att forsknimgéste vardpraxisnara”; det
finns alltsa en logik i forhallande till iakttagels ovan att vi vet "att men inte hur”.
Ett exempel ar nar man framfor behov av interverssbudier. Det talas ocksa om
behov av "resultatforskning”.

En annan svarsgrupp trycker pa behoveategisterstudier.Har ar det grupperna som
hade att diskutera hélso- och sjukvard/folkhalszt. tBlas om registerstudier "i en
epidemiologisk kontext” och att studera miljé/gektéaer inom ramen for
registerforskning.

Slutligen har vissa grupper aterkommit till behoaretdet som ovan kallats for
"sekundaranalys”, da i termer av forskning som #aygga pa metasynteser”. Dvs
det som i halso- och sjukvarden kallas HTA och $exer till EBM (eller
systematiska kunskapssammanstallningar) elleraet3BU och andra motsvarande
organisationer gor.

Svaren pa fragan om var man kommit minst langtskoingen idag ar spridda, ett
mindre antal grupper redovisar svar pa denna fldgavar som redovisas reflekterar
i huvudsak omraden som namnts ovan.

VAD KRAVS FOR ATT FORSKNINGSRON SKA KOMMA TILL PRAKTISK ANVANDNING?

Flera grupper har avstatt fran att svara pa derdgmf Gallande de som svarat kan
sagas att cirkeln sluts i forhallande till den ddade diskussionen om visionen. Det
talas om behov av samverkan mellan forskare odttikea/beslutsfattare, stabila och
langsiktiga villkor for forskningen, incitament féarskningen (meritvarde och
ekonomiskt). Behovet av en "kunskapsorienteradrasgdion” lyfts upp av flera.
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