Statlig styrning med
kunskap for halso- och
sjukvard och socialtjanst

Redogorelse for arbetet inom Radet for styrning
med kunskap och Huvudmannagruppen under 2025



Forord

Rédet for styrning med kunskap (Radet) styrs av forordningen om statlig
styrning med kunskap avseende hélso- och sjukvard och socialtjanst och
LSS-verksamhet (2015:155) och behandlar strategiskt viktiga frigor som
bidrar till att ratt kunskap nar fram till huvudmén och profession inom hélso-
och sjukvard och socialtjanst. I Radet ingér tio myndigheter som
tillsammans arbetar for att styrningen med kunskap ska vara samordnad,
effektiv och behovsanpassad.

Huvudmannagruppen, som bestér av fortroendevalda fran kommuner och
regioner, har i sin tur i uppgift att informera Radet om omraden dir det finns
behov av statlig styrning med kunskap 1 kommuner och regioner. Enligt
forordning (2015:155) ska en redogorelse lamnas till Socialdepartementet
senast den 1 mars som beskriver hur Rddet och Huvudmannagruppen
fullfoljt sina uppgifter under det senaste kalenderaret.

I egenskap av ordforande for Radet 6verldmnar jag hirmed denna rapport
for arbetet 2025, och konstaterar att arbetet tagit ytterligare viktiga steg
framat under det gdngna 4ret.

Bjorn Eriksson
Generaldirektor
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Radet for styrning med kunskap

Radets syfte &r att sdkerstilla att styrningen med kunskap avseende hélso-
och sjukvard och socialtjanst som statliga myndigheter ansvarar for utgor ett
stod for huvudmin (regioner och kommuner) och olika professioner, vilka
har ansvar for att patienter och brukare ges en god vérd och insatser av god
kvalitet. Radet foljer den dvergripande malstruktur som beskrivs i
forordning (2015:155). Malstrukturen &r uppdelad i tre delméal som samlat
ska ge forutséttningar for den statliga styrningen att med kunskap vara
samordnad, effektiv och behovsanpassad.

En gemensam strateqi

Rédet har under éret tagit viktiga steg i linje med den
myndighetsgemensamma strategi som beslutades 2021'. For att bli mer
behovsanpassade, samordnade och effektiva har Radet valt att fokusera pa
delmalen samordnade och effektiva under 2025 och har gjort detta genom att
folja fyra utvecklingsaktiviteter:

o Harmonisera de kunskapsstyrande produkterna
Behandlingsrekommendationer och Nationella riktlinjer.

« Vidareutveckla ett strukturerat samarbete mellan SBU och Forte.
« Stirka samverkan inom omradet medicinteknik.

« Utveckla samverkan i regeringsuppdrag.

Q,.\ Samordnade
Q}' Vi har starkt var formaga att
arbeta langsiktigt och

tillsammans med samhallets olikd

Sl
l.\\
-u.? intressenter for att mota
Em valfardssamhallets utmaningar
T
ﬂ

Behovsanpassade

Vi har aktivt fangat
I . erfarenheter och
Vi bidrar till ett utformat vara insatser sa
robust valfardssamhalle att det ger bra stod till

huvudman, profession

Till nytta fér huvudman X
och ytterst vara

profession och vara malgrupper

! Strategi for Radet for styrning med kunskap 2021-2025
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Moten under 2025

Rédet har sammantrétt vid fyra tillfallen och har bl.a. diskuterat Al,
hilsoframjande och forebyggande arbete samt infrastruktur for digitala
kunskapsstod. Detta redogors for i avsnittet Genomforda aktiviteter och
initiativ verksamhetsaret 2025.

I november 2025 anordnades ett internat dar samtliga generaldirektorer
ndrvarade och diskuterade inriktning och prioritering av Radets arbete
framover.

Foto: Jessica Kaisar

Radet anordnade for tredje aret en myndighetsgemensam omvérldsanalys i
form av en workshop. Dir méttes analytiker och omvérldsbevakare fran
samtliga myndigheter och identifierade tillsammans de stora trenderna inom
hilso- och sjukvard samt socialtjdnst pa fem ars sikt. Syftet var att skapa en
gemensam Overgripande bild som sedan kunde anvindas som utgangspunkt
pa respektive myndighet i det egna omvirldsanalys- och
verksamhetsplaneringsarbetet.

Rédet har en beredningsgrupp som forbereder underlag till radets méoten.
Denna grupp har sammantrétt sex gdnger under aret och utdver forberedelser
infor rddssammantridden har gruppen ansvarat for att utveckla
arbetsformerna i enlighet med den gemensamma strategin.

Samverkan kring regelgivningen

I den gemensamma forfattningssamlingen avseende hélso- och sjukvérd,
socialtjinst, lakemedel, folkhédlsa m.m. (HSLF-FS) kungors forfattningar
frdn E-hdlsomyndigheten, Folkhdlsomyndigheten, Inspektionen for vard och
om-sorg, Lakemedelsverket, Myndigheten for familjerétt och
fordldraskapsstod, Rattsmedicinalverket, Socialstyrelsen och Tandvards- och
lakemedelsformansverket. Syftet med en gemensam forfattningssamling &r
att stirka forutsittningarna for en samordnad styrning med kunskap. Under
2025 har sjuttiofem forfattningar kungjorts 1 forfattningssamlingen. Det
relativt hoga antalet forfattningar som kungjorts hinger till stor del samman
med andringar till f6ljd av att en ny socialtjinstlag trétt i kraft under 2025.
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Kunskapsguiden.se

Kunskapsguiden.se dr en nationell webbplats som samlar bésta tillgdngliga
kunskap frdn Radets myndigheter, andra myndigheter och aktorer.

Kunskapsguiden syftar till att bidra med kunskapsutveckling inom
socialtjansten och kommunal hélso- och sjukvard. Innehallet vénder sig till
de som arbetar ndra personer med behov av stod och insatser inom
socialtjiansten eller hilso- och sjukvarden, som exempelvis
bistandshandldaggare, omsorgspersonal, chefer och verksamhetsutvecklare.
P& Kunskapsguiden finns ocksa den gemensamma forfattningssamlingen
avseende hilso- och sjukvard, socialtjdnst, lakemedel, folkhdlsa m.m.
(HSLF-FS). Innehallet ar kostnadsfritt och oppet for alla.

Vi arbetar 16pande med utveckling av innehéllet pa Kunskapsguiden och tar
arligen fram nya teman. Vi uppdaterar och utvecklar ocksa ett antal
befintliga teman varje ar med mer omfattande innehall, till exempel nya
sidor eller ny struktur. Vi lankar ocksa till nya publikationer,
webbutbildningar och annat stddmaterial som kommer 16pande under aret.

I december 2025 fanns dver hundrasextio teman pd kunskapsguiden. Dessa
sorteras in 1 tio omrdden som uppdateras 16pande med nytt innehall 1
varierande omfattning. Under 2025 har dtminstone sex av de befintliga
temana fatt mer omfattande uppdateringar. Kunskapsguiden utokades dven
med elva nya teman:

« Oka tilliten till socialtjéinstens arbete med barn och familjer
« Utreseforbud for barn

« Nirstaendes delaktighet i psykiatrin och rittspsykiatrin

« Sillsynta hilsotillstdnd

o Egenvérd enligt lagen

« Kunskapsbaserad socialtjénst

« Nya socialtjanstlagen 2025

« Intellektuell funktionsnedsittning

« Neuropsykiatriska funktionsnedsittningar, NPF

« Personer med psykisk funktionsnedséttning och stora behov
« Fast vardkontakt

Genom Kunskapsguidens nyhetsbrev kan cirka tjugotusen fyrahundra
prenumeranter halla sig uppdaterade om nya kunskapsstdd och nytt innehéll
pa webbplatsen.

Under 2026 kommer vi utveckla ett integrerat Al-verktyg i Kunskapsguiden
for att webbplatsen ska bli mer behovsanpassad. Med hjilp av Al kan
lasaren hitta till relaterat innehall pé olika sidor. Verktyget kan vidare
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forbattra sokfunktionen och ge forslag pé alternativa sokord. Med hjélp av
en funktion for fragor och svar kan vi forenkla for anvdndarna att snabbt
hitta svar pé en specifik frdga vilket ocksa dkar mdjligheterna att innehéll
frdn Kunskapsguiden visas upp i sokresultaten i andra Al-tjanster. Verktyget
baserar sig pa hur anvéndarna beter sig pa webbplatsen och ger forslag pa
relaterat innehdll utifran det.
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Genomforda aktiviteter och
initiativ verksamhetsaret 2025

For att sdkerstilla att den statliga styrningen dr behovsanpassad, samordnad,
och effektiv bedriver Radet sitt arbete inom ett flertal nétverk och
arbetsgrupper. Nétverken fungerar som en plattform for dialog och
erfarenhetsutbyte i aktuella fragor. Vidare upprittas tillfdlliga arbetsgrupper
dér behovet uppstar som utgors av berérda myndigheter. Nedan foljer en
redovisning av arbetet i vara aktiva arbetsgrupper och néitverk under det
gingna aret.

Radet for styrning
med kunskap
10 myndighetschefer

Natverk Natverk Arbetsgrupper

Beredningsaruppen Chefsjurister HR-chefer Halsoframjande och
2elil forebyggande arbete

SIARSEREIEE Natverk Natverk Medicinteknik
Halsodata Kom-chefer Modell f&r generering och

implementering av ny
vetenskaplig kunskap
Patient och
brukarsamverkan
Samordnad infrastruktur
for digitala kunskapsstéd

Natverket for
rattschefer/chefsjurister

Samverkan kring praktiska och strategiska fragor avseende regelgivningen
och andra gemensamma juridiska fragor sker i ett ndtverk for
myndigheternas chefsjurister. Natverket har under aret haft fyra méten och
bl.a. diskuterat fragor kring den nya cybersikerhetslagen, réttsliga fragor
angdende myndigheternas anvéndning av Al-verktyg samt formerna for
rattslig beredning av drenden hos myndigheterna. Vidare har nitverket
utbytt erfarenheter fran efterarbetet efter hackerattacken mot IT-leverantdren
Tietoevry och da dven diskuterat behovet av fungerande system for att
hantera misstdnkta avtalsbrott och skadestdndsansprék nér staten drabbas.
Tandvards- och ldkemedelsforméansverket har under aret 1amnat en skrivelse
med forslag pa omradet till regeringen.
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Natverket for HR-chefer

HR-chefsnitverket har under 2025 sammantratt vid fyra tillfallen.
Overenskommelser om personallan finns sedan 2024 mellan Radets
myndigheter. Under 2025 har in- och utlén av personal skett mellan flera av
myndigheter. Ett flertal av myndigheterna har dven tecknat
overenskommelser med myndigheter utanfor Radet samt gjort in- och utlan
med dessa. Vidare har HR-chefsnétverket diskuterat aktuella frdgor inom
arbetsmiljo, ledarskap, l16nebildning, kompetensforsorjning och Al.

Natverk inom halsodata

Nétverket for hdlsodataarbete har inriktats pa att respektive myndighet
redogdr for avslutade, pagédende och planerade aktiviteter inom
hilsodataomradet vilket har bidragit till en gemensam 6verblick ver
myndigheternas arbete med hilsodata, identifiering av 6verlappande fragor
samt tidig fAngst av samverkansbehov som vid behov kan hanteras vidare i
andra forum eller bilateralt. Darutdver ges utrymme for fragor,
fordjupningar och dialog om omréden dér andra myndigheter efterfragar
okad insyn eller orientering. Exempelomraden é&r EHDS, DARWIN EU,
utveckling av hélsodataregister och rekvisitionslikemedel. Arbetssittet har
préiglats av korta, effektiva och huvudsakligen digitala méten med begréansad
arbetsinsats for deltagande myndigheter.

Natverket for kommunikationschefer

Kommunikationschefsnitverket mottes fyra ganger under 2025 for att
samordna kommunikationsinsatser och dela erfarenheter. Natverket ser att
det ger nytta att dela liknande kommunikationsutmaningar och kommer
framdt att diskutera om gemensamt erfarenhetsutbyte ocksa mellan
myndigheternas kommunikatérer kan utvecklas.

Under aret har ett tema varit Al och hur de olika myndigheterna har tagit sig
an arbete med Al, och sdrskilt hur respektive kommunikationsverksamhet
har anvént Al for att utveckla sin verksamhet. Andra teman under aret har
varit kriskommunikation och delade lairdomar pa temat. Utdver detta har
nétverket fordjupat sig i fragor som berdr samtliga myndigheter i Radet,
t.ex. utveckling av tillgéngliga webbplatser och intranét och hur arbetet med
att utveckla mélgruppsanpassad kommunikation sett ut. Viss samordning
kring deltagande pa arenor som t.ex. Almedalen har ocksa skett.

Natverk for Al-fragor

Under aret har Al-nitverket utvecklats till ett forum for multilateralt utbyte
av erfarenheter baserat pa de konkreta Al-projekt och system som utvecklats
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pa respektive myndighet. Nitverket har traffats vid tre tillfillen och totalt
har atta myndigheter inom Rédet deltagit i aktiviteterna. Utover praktisk
utveckling och anvéndning av Al, har fokus legat pé praktisk
implementering av Al-férordningen.

Halsoframjande och forebyggande
arbete

For att stirka det hidlsoframjande och forebyggande arbetet inom hélso- och
sjukvérden och socialtjdnsten inrdttade Radet 2023 en arbetsgrupp efter
inspel frin Huvudmannagruppen. Arbetet i arbetsgruppen har syftat till att
bidra till en sammanhéllen och utvecklad kunskapsstyrning till stod for den
politiska ledningen och hogre tjanstepersoner (beslutsfattare) inom hélso-
och sjukvard och socialtjanst. Arbetsgruppen har bestatt av representanter
frén sju av Radets myndigheter och har arbetat ndra Huvudmannagruppen
for att ta fram fyra stddjande material om ekonomiska utvirderingar’ som
Rédets samtliga myndigheter stéllde sig bakom i november 2025.

De fyra stodjande materialen ar:

1. Faktablad: Argument for satsningar pa ett starkt hédlsofrdmjande och
forebyggande arbetet,

2. Rapport: Introduktion till ekonomiska utvérderingar av insatser i hélso-
och sjukvarden och socialtjénsten,

3. Rapport: Ekonomisk utvérdering av insatser i hédlso- och sjukvarden och
socialtjdnsten — en vigledning steg-for-steg och

4. Faktablad: Ekonomisk utvérdering — ett exempel fran Goteborgs stad.
Samtliga fyra stdd ér ett svar pa behovsinventeringen och har under
arbetes gang stdmts av och utformats tillsammans med referensgrupper
dér mélgruppen for material finns.

Arbetsgruppens avslutades i december 2025 men aktiviteter for att sprida
och implementera stodet kommer att fortsédtta under 2026.

Medicinteknik

Under aret har en arbetsgrupp for medicinteknik bildats. Uppdraget for
arbetsgruppen har hittills innefattat att kartligga forutsattningar for och
definiera behovet av kunskapsstyrning till hilso- och sjukvarden och
socialtjanst inom medicinteknikomradet. Arbetsgruppen har setts vid tva
tillfallen under hosten och gemensamt kommit fram till en inriktning for

2 https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/god-och-nara-vard/framja-halsa-och-forebygga-
ohalsa/om-att-framja-halsa-och-forebygga-ohalsa/ 2026-02-26
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gruppens arbete for att utveckla samverkan och samarbete mellan
myndigheterna inom omradet.

Modell for generering och
implementering av ny vetenskaplig
kunskap

I Radets gemensamma inspel till forsknings- och innovationspropositionen
2023 identifierades en rad utmaningar inom kunskapsstyrningen, bland
annat att det finns kunskapsbehov dér det saknas forskning, samt att
forskning finns men att den inte implementeras. I dagsldget saknas
permanenta strukturer for att 6verkomma dessa utmaningar.

Forte leder arbetet tillsammans med SBU och har under hosten 2025 format
en arbetsgrupp, dir dven Folkhdlsomyndigheten och Socialstyrelsen deltar,
for att arbeta med en utvecklad modell for generering och implementering
av ny vetenskaplig kunskap inom ramen for kunskapsstyrning. Initiativet
presenterades for Radet i maj och under hosten har arbetsgruppen triffats
vid tre tillfdllen och pabdrjat arbetet med att ta fram en projektplan.

Den utvecklade modellen illustrerar nodvéandiga strukturer for att sdkerstélla
att vardens och omsorgens behov nar forskare och forskningsfinansidrer
samt att nya forskningsresultat kommer till anvéndning 1 praktiken, eller
leder till att icke effektiva eller skadliga insatser utmonstras. Det langsiktiga
syftet dr att foresld atgérder for att skapa aktorer och processer for att
overkomma de existerande glappen. Arbetet har dven presenterats i korthet
for den taktiska gruppen inom Partnerskapet for Hélso- och sjukvérd.

Patient och brukarsamverkan

Under det gdngna aret har man sammantrétt fyra gadnger och bland annat
traffat EUPATI som presenterade sin verksamhet for ndtverket och
Myndigheten for vard- och omsorgsanalys utifran deras uppdrag att
kartldgga och analysera patient-, brukar- och anhorigorganisationernas roll
och forutséttningar. Vidare har ett fokus varit involvering av barn och unga.

Samordnad infrastruktur for digitala
kunskapsstod

Under 2025 fortsatte det gemensamma arbetet inom Rédet med att skapa en
enhetlig bas for samordnade strukturerade digitala kunskapsstod for att gora
kunskapsstoden maskinldsbara och tillgédngliga via API: er. Arbetet bygger
pa Socialstyrelsens metadatamodeller och har engagerat samtliga
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myndigheter inom Radet i olika grad. Under 2025 fokuserades arbetet pa att
komma fram till en gemensam malbild bland myndigheterna samt ldgga
grunden till att organisera och forankra arbetet. Arbetet fortsétter under 2026
och bedrivs stegvis for att starta implementeringen under hdsten 2028. Detta
sammanfaller med att EHDS borjar att gélla 1 mars 2029.

Strukturerade digitala kunskapsstod ar avgorande for att mota sektorns
utmaningar’. De kan 6ka foljsamhet, forbittra vardkvalitet, effektivisera
beslutsfattande och frdmja jamlik vard. Genom att implementera dessa stod
far vard- och omsorgsaktorer tillgang till aktuell, kvalitetssédkrad och
lattillgdnglig information.

3 Regeringen och SKR (2024) Gemensam inriktning for en sammanh&llen och dndamélsenlig
kunskapsstyrning for hélso- och sjukvarden https://www.regeringen.se/overenskommelser-och-
avtal/2024/03/gemensam-inriktning-for-en-sammanhallen-och-andamalsenlig-kunskapsstyrning-for-
halso--och-sjukvarden/
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Huvudmannagruppen

Huvudmannagruppens uppgift ar att informera Radet om omraden dér
huvudménnen har behov av statlig styrning med kunskap samt hur
styrningen bor utformas och kommuniceras i kommuner och regioner.
Huvudmannagruppen bestéar av 16 politiska ledaméter, varav sex ar
regionrepresentanter och tio 4r kommunrepresentanter.

Huvudmannagruppens prioriterade
omraden

Infor 2025 dverlimnade Huvudmannagruppen tre prioriterade omraden till
Rédet for styrning kunskap. Onskemélet var att identifiera och fordjupa
fragestéllningarna infor nya eventuella prioriteringar. Radet har under 2025
arbetat med samtliga omraden genom att for varje omrade genom att: 1)
redogdra for samhéllsutmaningen, 2) sammanstélla vad Radet gor och 3)
gett exempel pa végar framat for att utveckla kunskapsstyrningen sa att den
blir mer effektiv, behovsanpassad och samordnad. Vid Rédets och
Huvudmannagruppens gemensamma moten har dessa omréaden statt 1 fokus
och mycket tid har lagts pa dialog mellan huvudménnen och Radets
generaldirektorer. Nedan foljer en redogorelse for respektive prioriterat
omrade:

Kommunal halso- och sjukvard

« Det behovs fortsatt stod 1 utveckling av kunskapsstyrning dér patient och
medarbetare far tillgéng till basta tillgdngliga kunskap

« Stod i utveckling av effektiva dokumentation- och uppfoljningssystem
(for savél ledning och styrning som i vard- och omsorgsmatet)

« Kunskap om hur professionen ges forutséttningar for att ge god vard och
omsorg 1 hemmet med sérskilt fokus pa den vird som fors 6ver mellan
olika nivéer

Informationshantering som tydligare bidrar till
kunskapsutveckling i halso- och sjukvard och
socialtjanst

Huvudmannagruppen onskar folja utvecklingsarbetet kopplade till effektiv
informationshantering och sarskilt:

« Okad samordning mellan myndigheterna vad giller datainsamling och
anviandning av data och dteranvidndning av data som samlats in
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« Aktiviteter och stdd (exempelvis ensa terminologin) kopplade till
sammanhéllen vard- och omsorgsdokumentation (SVOD)

« Ett socialtjidnstdataregister som mdjliggor individbaserad uppfoljning och
utveckling utifrdn kommunernas behov for att kunna sékra och folja
kvalitetsutveckling

« Myndigheternas uppdrag- och utvecklingsarbeten kopplade till nationella
kvalitetsregister

« Aktiviteter kopplade till ny teknik (sasom Al) for att underlitta

informatikhantering, dokumentation och s6kbarhet samt tydliggérande av
juridiska fOrutséttningar.

Barn och unga som begar eller riskerar att
bega brott

Huvudmannagruppen vill folja och ge inspel till Radets aktiviteter pa
omradet med sdrskilt fokus pé:

« Socialstyrelsens uppdrag om forstiarkningsteam och vilka
utvecklingsomraden som identifieras utifrdn deras arbete i kommuner

« Uppfoljning av pagédende initiativ
« Utveckling/forskning/verktyg om forebyggande insatser i samverkan
mellan olika aktorer utifran vetenskap och beprévad erfarenhet

« Utveckling/forskning/verktyg for socialtjdnsten och samverkande aktorer
att arbeta med barn och unga som aterkommande begér brott och grova
brott

« Exempel/initiativ med goda effekter anpassad for kommuner och regioner
med olika fOrutsdttningar — stod 1 att prioritera

« Stod for samordning av insatser fran olika aktdrer runt barnet s som
vardnadshavare, kommun, region eller staten.

Arbetet i huvudmannagruppen 2025

En mer samordnad statlig styrning for
folkhalsoarbete

Huvudmannagruppen har tidigare ar haft omrddet “en mer samordnad
styrning och stdd for folkhélsoarbete” som ett prioriterat omrade och
framfort till Radet att det ar viktigt att myndigheterna fortsétter att starka
och samordna myndigheternas arbete med det hélsofrimjande och
forebyggande arbetet inom hilso- och sjukvarden. Folkhdlsomyndigheten
tog da initiativ till en gemensam avsiktsforklaring for ett stirkt
hilsoframjande och forebyggande arbete” mellan myndigheterna 1 Rédet,
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och Huvudmannagruppen har vialkomnat initiativet. Utifran
Huvudmannagruppens tidigare inspel om stdd i prioritering mellan olika
insatser for att huvudmaén ska kunna véilja ritt med begransade medel samt
behov av storre enkelhet i den statistik som Radets myndigheter presenterar
inom folkhilsa, har Radet skapat en gemensam arbetsgrupp mellan nigra
myndigheter. Huvudmannagruppen har under aret bidragit i arbetet med sex
representanter, varav tre fran region och tre fran kommun. Detta omrade ar
ddrmed inte ett prioriterat omrade framat.

Arbete for att identifiera och fordjupa
fragestallningar for nya eventuella
prioriteringar

Huvudmannagruppen framfort att de utdver de prioriterade omrddena dnskar
en dialog géllande:

« Barn och ungas psykiska hélsa

« Mains vald mot kvinnor

Barn och ungas psykiska halsa

Rédet presenterade i november 2024 planerade insatser med anledning av ny
strategi for psykisk hélsa och suicidprevention med fokus pa barn och unga.
Huvudmannagruppen har under 2025 preciserat frigestillningar som de 6nskar
aterkoppling pa:

o Huvudmannagruppen onskar folja den journalgranskning som
Socialstyrelsen genomfor

« Huvudmannagruppen onskar ta del av eventuella forklaringsmodeller till
varfor det finns stora skillnader bade geografiskt och socioekonomiskt

« Huvudmannagruppen undrar om det finns nordiskt/internationellt
samarbete kopplat till ADHD-diagnostik, behandling och stod

« Huvudmannagruppen onskar framfora att nir myndigheterna arbetar med
uppdrag kopplat till den nationella strategin for psykisk hélsa och
suicidprevention sa dr onskan att inte bygga nya nétverk etc. utan sa langt
som mojligt anvianda regioners och kommuners befintliga grupperingar
och nétverk.

Mans vald mot kvinnor

Inom omradet méns vald mot kvinnor har Huvudmannagruppen stéllt fragor,
pa vilka Radet har avrapporterat. Huvudmannagruppen har under hosten
diskuterat omradet och kommer aterkomma om stéllningstagande till fortsatt
arbete.
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Nya Socialtjanstlagen

Under aret har Huvudmannagruppen lyft omradet nya socialtjanstlagen till
Rédet, ddar man onskar information om inneb6rden och konsekvenser av
nya socialtjanstlagen och hur myndigheterna samordnar sitt stod till
kommunerna. Under hosten genomfordes en presentation med efterféljande
diskussion av Radets samlade stod for ny socialtjanstlag.

16

E-halsomyndigheten « Folkhalsomyndigheten « Forskningsradet for halsa, arbetsliv och valfard « Inspektionen for vard och omsorg « Lakemedelsverket « Myndigheten for delaktighet
« Myndigheten for familjeratt och foraldraskapsstdd « Socialstyrelsen « Statens beredning fér medicinsk och social utvardering « Tandvards- och lakemedelsformansverket



Nationell samverkan for
kunskapsstyrning

For att stirka den nationella kunskapsstyrningen har ett antal myndigheter i
Rédet for styrning med kunskap ingatt partnerskap med kommuner och
regioner. Det finns tva partnerskap: Partnerskapet till stod for
kunskapsstyrning inom hilso- och sjukvarden, och Partnerskapet till stod for
kunskapsstyrning i socialtjansten.

Partnerskap till stod for
kunskapsstyrning inom halso- och
sjukvarden

Partnerskapet till stod for kunskapsstyrning inom héalso- och sjukvard ar en
modell for l1angsiktig samverkan pa nationell niva i kunskapsstyrningsfragor.
I partnerskapet ingar styrgruppen (SKS) for nationellt system for
kunskapsstyrning hilso- och sjukvard samt Socialstyrelsen,
Likemedelsverket, Statens beredning for medicinsk och social utvirdering
(SBU), Tandvérds- och lakemedelsformansverket (TLV), E-
Halsomyndigheten och Folkhdlsomyndigheten.

Partnerskapet har som mal att bidra till en god hilsa i befolkningen genom
en god vdrd som ska vara kunskapsbaserad, séker, individanpassad, jamlik,
tillgénglig och effektiv.

Partnerskapet arbetar for en gemensam kunskapsstyrning dar
organisationerna kompletterar varandra och skapar en sammanhéngande
helhet. Arbetet behovs for att resurserna i hilso- och sjukvarden ska
anvandas pd bésta sitt och for att bista mojliga kunskap ska finnas
tillgénglig vid varje mote mellan hélso- och sjukvérdspersonal och patienter.

Under 2025 har partnerskapet bland annat redovisat delar av det
gemensamma arbetet kopplat till den gemensamma inriktningen 1
Avsiktsforklaringen for en sammanhallen och dndamélsenlig
kunskapsstyrning for hdlso- och sjukvérden.

Se bilaga 1 Arsrapport 2025 Partnerskapet till stod for kunskapsstyrning
inom hdlso- och sjukvard tor mer information.
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Partnerskap till stod for
kunskapsstyrning i socialtjansten

Partnerskapets vision ar att genom samverkan, dialog och samordning av
initiativ bidra till behovsanpassad kunskapsutveckling och stod till
implementering s att bésta tillgdngliga kunskap anvénds.

Socialstyrelsen ingér tillsammans med Sveriges Kommuner och Regioner,
(SKR) och de regionala samverkan- och stodstrukturerna (RSS) i ett
partnerskap, Partnerskapet till stod for kunskapsstyrning inom socialtjansten.
Forutom Socialstyrelsen deltar sex myndigheter fran Radet, 1 Partnerskapet.
Det ér; E-hdlsomyndigheten, Folkhdlsomyndigheten, Forte, Myndigheten for
familjeritt och fordldraskapsstod (MFOF), Myndigheten for delaktighet
(MFD) och Statens beredning for medicinsk och social utvéirdering (SBU).

Malet for det gdngna éret har varit att fortsétta identifiera behov, initiera och
driva utvecklingsarbete inom prioriterade omraden samt stodja de
utvecklingsarbeten som péagar i Partnerskapet. En utgdngspunkt har varit att
fanga upp och fora dialog med kommunerna i fragor och behov som
aktualiseras 1 och med den nya socialtjinstlagen som triadde i kraft 1 juli
2026. Darutover har myndigheterna som ingér i Partnerskapet haft
aterkommande mdten for att bland annat diskutera hur den nationella nivan
kan stodja kommunerna i implementering av kunskap samt i att arbeta mer
kunskapsbaserat inom socialtjénsten.

Styrgruppen for Partnerskapet har bedomt att det &r 1ampligt att under 2026
se Over Partnerskapets form och organisation for att battre svara upp pa de
behov och forvantningar som finns hos medlemmarna i Partnerskapet.

Se bilaga 2 Partnerskapet till stod for kunskapsstyrning inom Socialtjdnsten
-Verksamhetsberdittelse for 2025 (samt tillhorande bilagor 3a och 3b) for
mer information.
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Arsrapport 2025 - Partnerskapet
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halso- och sjukvard
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Arsrapport 2025 partnerskapet fér kunskapsstyrning hélso- och sjukvard

Forord

I egenskap av ordforanden for radet for styrning med kunskap respektive
styrgruppen for nationellt system for kunskapsstyrning hélso- och sjukvard
(SKS) overlamnar vi hdrmed denna arsrapport for arbetet 2025.

Sex myndigheter i radet for styrning med kunskap har tillsammans med
regionernas nationella system for kunskapsstyrning utvecklat en modell for
langsiktigt samarbete pa nationell niva; partnerskapet till stod for
kunskapsstyrning inom hélso- och sjukvard. Syftet med partnerskapet ar att
verka fOr en nationell gemensam kunskapsstyrning genom att bidra till 6kad
samverkan. Men ocksa dialog och samordning av initiativ som kan bidra till
behovsanpassad kunskapsutveckling samt stod for implementering och
uppfoljning.

Under 2025 har partnerskapet bland annat initierat ett gemensamt arbete
inom obesitas. Det 0vergripande syftet dr att genom samverkan i
partnerskapet for kunskapsstyrningen hélso- och sjukvard skapa samsyn och
samordnade insatser for att forebygga, behandla och f6lja upp obesitas pa ett
sdtt som gor storst nytta for bade individ och samhille

Partnerskapets forhoppning dr att de gemensamma samarbeten mellan
myndigheter och regioner som pagér ytterligare ska forstarka den
gemensamma nationella kunskapsstyrningen for att utveckla den bésta
mdjliga hélso- och sjukvarden dér invénare ska fa en god, jadmlik och
kunskapsbaserad hilso- och sjukvérd oavsett var i landet de bor.

Stockholm 27 februari 2026

Bjorn Eriksson Mats Bojestig

Generaldirektdr Socialstyrelsen och ~ Ordforande i styrgruppen for

ordforande i Radet for styrning med nationellt system for

kunskap kunskapsstyrning hilso- och
sjukvard (SKS) och hélso- och
sjukvérdsdirektor i Region
Jonkoping
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Arsrapport 2025 partnerskapet for kunskapsstyrning hélso- och sjukvard

Partnerskapet till stod for
kunskapsstyrning inom
halso- och sjukvard

Bakgrund

Partnerskapet till stod for kunskapsstyrning inom héalso- och sjukvard ar ett
samarbete mellan sex myndigheter 1 Rédet for styrning med kunskap och
Nationellt system for kunskapsstyrning, regioner i samverkan. Partnerskapet
bildades 2018 med syfte att skapa och uttala ett tillitsbaserat partnerskap som
modell for langsiktig samverkan pa nationell nivd. De myndigheter som ingar
ar Lakemedelsverket, Statens beredning for medicinsk och social utvardering
(SBU), Socialstyrelsen, Tandvards- och likemedelsformansverket (TLV), E-
hdlsomyndigheten och Folkhdlsomyndigheten.

Partnerskapet ska bidra till 6kad samverkan, dialog och samordning av
initiativ som kan bidra till behovsanpassad kunskapsutveckling, battre stod
for implementering och effektivare kunskapsstod samt utvecklad uppfoljning
och analys av hélso- och sjukvérdens kvalitet och resultat. Syftet dr ocksé att
bidra till att resurserna inom hélso- och sjukvarden anvénds pa bésta sétt och
att basta mojliga kunskap finns tillgdnglig vid varje mote mellan
véardpersonal och patient. Malet dr att uppna en effektiv och jamlik hdlso- och
sjukvard med hog kvalitet.

Fokus 1 partnerskapet ér att verka for att:

o tydliggdéra och kommunicera roller och ansvar mellan parterna

« gemensamt fanga, identifiera och prioritera behov av nationella
kunskapsstod

« Oka behovsanpassning av nationella kunskapsstod

« Oka genomslaget av de nationella kunskapsstdd som tas fram inom savél
regionernas nationella struktur for kunskapsstyrning som statliga
myndigheter

« gemensamt stodja &ndamalsenlig uppfoljning av hilso- och sjukvarden

o sdkerstilla att kunskap anvinds pé bésta sitt genom att gemensamt
effektivisera former for involvering av patient- och professionsforetradare

o sakerstilla effektiva och andaméalsenliga kontaktvagar i och mellan de
olika organisationerna
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o sdkerstilla att det finns ett effektivt och &ndamélsenligt samarbete samt
tempo 1 frdgor och inom/genom grupper dér det ar aktuellt

« samarbeta kring prioriteringar bland olika insatser och f6éra en dialog om
vilken part som bor gora vad

o lopande utbyta information om pagaende relevanta arbeten och kommande
produkter.

Arbetsformen for partnerskapet dr genom en samverkansstruktur som bestar
av nationell strategisk styrgrupp, taktisk samordningsgrupp och samverkan
pa operativ niva.

Ledning och styrning

Partnerskapet styrs genom ett styr- och ledningsdokumentet som redogor for
hur partnerskapet ska styras, ledas och forvaltas. Dokumentet paverkar inte
parternas tillampning av lag. I de fall beslut fattas i partnerskapet ar de inte
bindande, utan ska betraktas som gemensamma stéllningstaganden som
bygger pd de ingdende aktdrernas dnskemadl. Bindande beslut kan endast
fattas av respektive part inom ramen for partens egen verksamhet.
Partnerskapet gor en arlig sammanstillning av insatser och resultat av
samverkan i form av en arsrapport.

Staten och SKR har kommit dverens om en gemensam

avsiktsforklaring® som ska bidra till att kunskap sprids, tillimpas, resultat
foljs upp och ny kunskap skapas i1 en sammanhéllen kedja. Ansvar och
rollfordelning ska bli tydligare mellan bland annat regioner och myndigheter.
En av avsiktsforklaringens utgdngspunkter dr en sammanhallen
kunskapsstyrningskedja med tydlig ansvarsfordelning. Avsiktsforklaringen
innehaller dven ett storre fokus pa att bista tillgéngliga kunskap
implementeras och anvénds och att forutséttningarna for att folja upp hélso-
och sjukvarden fortsatt behover stirkas. Den gemensamma inriktningen ska
foljas upp arligen.

Strategisk styrgrupp

Den strategiska styrgruppen utgors av regionernas styrgrupp for nationellt
system for kunskapsstyrning hilso- och sjukvérd (SKS)’ och

4 Avsiktsforklaring — Gemensam inriktning for en sammanhaéllen och indamélsenlig kunskapsstyrning
for hilso- och sjukvarden

5SKS dr sammansatt av en ledamot per sjukvérdsregion (hilso- och sjukvardsdirektor eller regiondirektér) och
en ledamot (avdelningschef for vard och omsorg) fran Sveriges kommuner och regioner (SKR).
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generaldirektorerna frdn de sex myndigheterna. Ordférandeskapet roterar
arligen och under 2025 har Socialstyrelsen har varit ordférande. Under aret
har styrgruppen sammantrétt vid tre tillfllen.

Taktisk samordningsgrupp

Den taktiska samordningsgruppen bestar av representanter som respektive
part har nominerat. Den bestar av personer fran regioner, SKR och
myndigheter sa som hélso- och sjukvérdsdirektorer, avdelningschefer samt
personer fran lednings- och styrningsfunktioner. Taktiska gruppen har
informerat och rapporterat tillbaka till styrgruppen. Ordférandeskapet roterar
arligen och under 2025 sa har regionerna/SKS varit ordférande. Under éret
har totalt nio méten héllits. P4 hostens moten 14g fokus pd uppfoljning av
arbetet med den gemensamma kunskapsstyrningskedjan samt ett nytt initiativ
om att samverka inom omradet obesitas.

Kansli

Stodfunktionen for regionernas nationella system for kunskapsstyrning hélso-
och sjukvard vid SKR samt Socialstyrelsen svarar for ett kansli for
partnerskapet.

Kontaktpersoner

Pa myndigheterna finns utsedda kontaktpersoner for att samordna och skota
gentemot regionernas nationella programomraden och nationella
samverkansgrupper.

Arsrapport 2025

Uppfdljningsdialog Avsiktsférklaring - en
gemensam inriktning for en sammanhallen
kunskapsstyrning

Staten och SKR kom 2024 &verens om en gemensam avsiktsforklaring® som
ska bidra till att kunskap sprids, tilldimpas, resultat f6ljs upp och ny kunskap
skapas 1 en sammanhdllen kedja. Ansvar och rollférdelning ska bli tydligare
mellan bland annat regioner och myndigheter. En av avsiktsforklaringens
utgdngspunkter dr en sammanhéllen kunskapsstyrningskedja med tydlig

¢ Avsiktsforklaring — Gemensam inriktning for en sammanhéllen och dndamélsenlig kunskapsstyrning
for hélso- och sjukvarden
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ansvarsfordelning. Avsiktsforklaringen innehdller dven ett storre fokus pa att
bista tillgingliga kunskap implementeras och anvinds och att
forutsittningarna for att folja upp hélso- och sjukvarden fortsatt behover
foljas.

Partnerskapet till stod for kunskapsstyrning bjod in sjukvardsministern och
Sveriges Kommuner och Regioners styrelseordférande for en uppfoljning av
den avsiktsforklaringen. Uppfoljningen genomfordes 1 dialogform mellan
patientforetridare, foretrddare frin myndigheter, regionernas system for
kunskapsstyrning och medarbetare i regioner. Uppfoljningsdialogen
genomfordes med exempel frén fyra olika diagnosomraden under en dag i
april 1 Stockholm. Under dialogen diskuterades ldrdomar frdn samverkan,
patient- och medarbetarnytta, samt hur kunskapsstyrningen bidrar till god
hélsa 1 befolkningen genom en god vérd som ska vara kunskapsbaserad,
saker, individanpassad, jdmlik, tillgédnglig och eftektiv.

Bild: Anja Dahlin Price

Uppfdljning av regioners och myndigheters
samverkan - en gemensam och sammanhallen
kedja for kunskapsstyrning

2022 paborjades arbetet i Partnerskapet for kunskapsstyrning med att ta fram
ett forslag till en gemensam och sammanhallen kedja for kunskapsstyrning
pa nationell niva for hilso- och sjukvard. 2024 presenterades den slutliga
rapporten’.

7

Rapport om en sammanhallen kedja for kunskapsstyrning
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Anvanda Strukturera
kunskap och koda

Under 2025 gav strategiska styrgruppen i uppdrag till den taktiska
samordningsgruppen att folja upp hur samarbetet har gatt kopplat till den
gemensamma kunskapsstyrningskedjan. Uppdraget gavs till myndigheter och
regionernas kunskapsstyrning att dterrapportera i fyra samverkansgrupper.

« Fénga, virdera behov och prioritera samt ta fram kunskap
o Strukturera och koda
« Anvinda kunskap

« Folja upp och utvirdera

Samverkansgrupperna bestod bade av personer som var med i framtagandet
av den gemensamma kunskapsstyrningskedjan och nya personer. Samtliga
involverade inom omradet fran myndigheter och regioner deltog. Vid fyra
motestillfdllen pé taktiska samordningsgruppens mdoten aterrapporterades
arbetet av grupperna. Samverkansgrupperna fick i uppdrag att ga igenom
varje omrade enligt foljande struktur:

« Repetition av omradet, tdnkta aktiviteter, onskat resultat samt
viljeinriktningar
« Exempel pa samarbeten som pagar

« Gemensam dialog om steg framat

Inom samtliga omraden kunde konstateras att det finns ménga goda exempel
pa samverkan och om hur vi utvecklar arbetssétt tillsammans. Bland annat
kommer det gemensamma arbetet med obesitas testa partnerskapets
gemensamma forméga inom samtliga delar 1 kunskapsstyrningskedjan.
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Gemensam kommunikation

P4 webbplatsen kunskapsstyrningvard.se® beskrivs partnerskapets uppdrag,
struktur och vilka personer som representerar styrgrupp och taktisk
samordningsgrupp. Hér publiceras dven gemensamma dokument.

Larandetraff

I oktober 2025 méttes nirmare 300 personer pa den érliga ldrandetriffen °.
Inbjudna till moétet var ledamoter och processtod i nationella
programomraden (NPO) och nationella samverkansgrupper (NSG),
overgripande styr- och ledningsfunktioner for systemet for kunskapsstyrning,
foretradare for nationella kvalitetsregister, nationell stodfunktion och
redaktion, myndigheter i partnerskapet. Sdrskilt inbjudna var dven
professionsforeningar, patient- och nérstdendeforeningar och det
sjukvardsregionala virdskapsstodet. Pé larandetréffen presenterades olika
samverkansomraden. Ett exempel som lyftes var fran omradet adhd. Inom
omradet sé har tidig samverkan mellan regionernas nationella arbetsgrupp
och Socialstyrelsen lett till konkretisering av riktlinjer och 6kad anvéindning
av insatser. Ett titt samarbete med brukarforetrddare ledde till viktiga insikter
och behovsanpassade atgéirder i stod- och insatsprogram.

Samverkansomraden under 2025

Samarbetet i partnerskapet sker pd manga olika nivaer i systemet. Det pagar
ndra samverkan i manga projekt och insatsomradden mellan regionernas
nationella programomraden (NPO), nationella samverkansgrupper (NSG)
och myndigheter. Det handlar om alltifrdn 16pande avstdmningar och samrad
till gemensamma arbeten av mer operativ karaktar.

Samtliga nationella programomriden och samverkansgrupper har ndgon form
av samarbete med en eller flera av myndigheterna i partnerskapet. Varje host
sker dessutom avstimningar infor kommande ars verksamhetsplanering for
att sdkra att uppdrag hos myndigheterna och insatser hos NPO och NSG sa
langt som mdjligt hinger samman, att experter anvéands effektivt och att inte
dubbelarbete sker.

Nedan redovisas ett antal omradden dir samverkan mellan NPO/NSG och
myndigheter har skett.

8

https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/omkunskapsstyrning/samverkanmedmyndigheteri
partnerskap.71419.html

9 Kunskapsstyrningens arliga konferens med fokus pa samverkan och resultat | Kunskapsstyrning vard
SKR
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Exempel samverkan obesitas

Bjorn Eriksson, Socialstyrelsen och Mats Bojestig, regionernas nationella
system for kunskapsstyrning kallade samman till en extra traff i den
Strategiska styrgruppen i oktober 2025 med anledning av att samtliga parter i
partnerskapet var eniga om att det finns behov av att samarbeta inom
omradet obesitas.

Forekomsten av overvikt och obesitas, baserat pa BMI, fortsatter 6ka bland
bade vuxna och barn och samhéllskostnaderna for 6vervikt och obesitas ar
hoga.

Varfor samverkan i partnerskapet? For att minska incidensen av obesitas
krévs ett brett arbete som omfattar forebyggande atgiarder pa manga
omraden. Det pdgar en hel del arbete redan, det géller att samordna alla
initiativ for att fa bésta effekt. Det saknas idag en sammanhallen riktning
kring arbetet med Overvikt och obesitas vilket gor att arbetet bedrivs
fragmentiserat genom olika relaterade omraden.

Den strategiska styrgruppen har beslutat om ett gemensamt initiativ inom
partnerskapet om samverkan i tre delar: Prevention, behandling och
datatillgdng och uppf6ljning/analys. Samtliga myndigheter och regioner som
ingar i partnerskapet deltar med representanter i samtliga tre grupper.

Det dvergripande syftet dr att genom samverkan i partnerskapet for
kunskapsstyrningen hélso- och sjukvérd skapa samsyn och samordnade
insatser for att forebygga, behandla och folja upp obesitas pa ett sitt som gor
storst nytta for bade individ och samhille.

Exempel allergi

Socialstyrelsen, Livsmedelsverket samt SBU har fatt regeringsuppdrag om
att ta fram nationella riktlinjer och nationell strategi inom allergiomradet. Det
har varit ett gott samarbete under hela den pagaende processen. NPO for
lung- och allergisjukdomar har bland annat varit delaktiga i rekrytering av
lamplig expertis till de olika arbetsgrupperna som behdvs for uppdraget samt
fatt fortlopande uppdateringar om hur arbetet framskrider.

Exempel samverkan rehabilitering, habilitering och
férsakringsmedicin

Under 2025 har Socialstyrelsen haft ett gemensamt arbete med de regionala
programomradena, RPO inom regionernas nationella system for
kunskapsstyrning. Socialstyrelsen har haft god nytta av RPO:erna i olika
faser av olika projekt pd myndigheten. Genom RPO nar myndigheten ut till
en storre grupp personer med god geografisk spridning och lokal kunskap

27



Arsrapport 2025 partnerskapet for kunskapsstyrning hélso- och sjukvard

inom specifika omraden. Det har varit till god nytta inom omrdden som
omfattar manga professioner och manga medicinska omraden.

I regeringsuppdraget om Forslag till nationell strategi for rehabilitering och
habilitering genomfordes dialogmoten med respektive RPO, for att samla in
erfarenheter och kunskap i uppdragets insamlande fas. Till dialogmotena
uppmanades RPO att dven bjuda in foretrddare fran sjukvirdsregionens
kommuner. Socialstyrelsen bjod dven in foretradare fran privata utférare som
bedrev verksamhet i respektive sjukvardsregion.

Inom ramen for regeringsuppdraget Stdrka hdlso- och sjukvardens arbete
med sjukskrivning och rehabilitering triffade Socialstyrelsen respektive RPO
for att fa en bild av hur langt spridning och implementering av det nationella
kunskapsstodet Hdlso- och sjukvdrdens arbete med sjukskrivning och
rehabilitering kommit i respektive sjukvardsregion. Vid motena diskuterades
utmaningar och behov av stod for fortsatt implementering av kunskapsstodet.
Till dessa traffar hade RPO &dven bjudit in foretrddare med
forsdkringsmedicinsk kompetens.

Socialstyrelsen har dven varit delaktiga i forberedelser och framtagandet av
underlag for uppstart av tre nationella arbetsgrupper (NAG) (Overgripande
uppfoljningsmatt, Habilitering samt Forsdakringsmedicin) hos NPO
rehabilitering, habilitering och forsdkringsmedicin. Socialstyrelsen har
deltagit i workshops, referensgrupper och bidragit till underlag. Samarbetet
uppfattas som vérdefullt av bada parter.

Exempel samverkan l[dkemedel

Inom regionernas samverkan for lakemedel ingar natlonell arbetsgrupp
(NAG) LOK!. De har ett brett uppdrag ?
kring 1dkemedelsrekommendationer,
bland annat framtagande av
rekommendationer vid bristsituationer.
Den nationella koordineringsfunktionen
Nationellt CT'" ir ocksd en del av
regionernas samverkan for lakemedel.
Tillsammans med NAG LOK har de en .
omfattande samverkan med Bild: Phia Bergdahl,
Liakemedelsverket for hantering av Scandinav

10NAG LOK ir en nationell arbetsgrupp som bemannas av arbetsutskottet for Nétverket for Sveriges
lakemedelskommittéer, forkortat LOK. Syftet med arbetsgruppen ér att 1dkemedelsriktlinjer i
kunskapsstod fran Nationellt system f6r kunskapsstyrning ska stimma ¢verens med
lakemedelskommittéernas rekommendationer.

11

https://janusinfo.se/ntradet/samverkanlakemedelstartsida/lakemedelsbrister.4.23fc08ed 1 87eae25858da85
8.html
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kritiska bristsituationer. Det dr dels ett I6pande arbete med att tidigt
identifiera risk for kritisk brist, men dven att hantera specifika kritiska
bristsituationer. Da dr samverkan med Likemedelsverket som
sammanhéllande organisation for alla aktorer i1 forsorjningskedjan for
lakemedel en forutsittning for att arbetet ska fungera. NAG LOK har ocksa
en nira samverkan med TLV i fragor som ror kostnadseffektiv anvindning
av ladkemedel. Nya ldkemedel for stora patientgrupper kan medfora mycket
hoga kostnader for varden och olika sétt att hitta gemensamma l6sningar har
varit ett fokusomrade under aret.

Exempel fran bristen pa flutikason inhalationsspray: NAG LOK
sammankallade till mdten med Svenska barnldkarféreningen - Delforeningen
for allergi och lungmedicin; NPO lung- och allergisjukdomar; NPO barns-
och ungdomars hélsa; CT “’kontrolltornet” (regiongemensam
koordineringsfunktion vid brist av kritiska ldkemedel) samt
Likemedelsverket. En gemensam rekommendation publicerades som i stora
drag handlade om att forskriva flutikason inhalationsspray 50 pg och 125 ng
foretradelsevis till barn 5 &r och yngre, om inte sirskilda skél forelag.
Effekten av rekommendationen pa anvéndningen var dock begransad och
visar pa att ytterligare atgarder vid brist behovs, exempelvis de i SOU
2025:43 foreslagna mojligheterna att kunna begransa forskrivning eller
utlimnande pé apotek.

Exempel samverkan donation

Under 2025 har Socialstyrelsen publicerat den Nationella handlingsplanen
for organ- och vdvnadsdonation. For organdonation har handlingsplanen
tagits fram i nira samarbete med den nationella arbetsgruppen for donation,
som varit en central samarbetspartner i arbetet. Nationellt programomréde
perioperativ vard, intensivvard och transplantation har aktivt stottat
processen, foljt arbetet och haft en 16pande dialog med Socialstyrelsen infor
publiceringen. Handlingsplanen, som publicerades den 23 oktober 2025, ar
den forsta fran Socialstyrelsen dér ett NPO och en NAG stér som
huvudansvariga for flera atgirder.

Parallellt har NAG Donation under 2025 haft en aktiv roll i framtagandet av
kunskapsmaterial kopplat till organdonation. Detta inkluderar produktion av
en utbildnings- och instruktionsfilm om dodforklaring med direkta kriterier.
Arbetet med uppdatering av Donationsguiden har dven fortsatt under aret i
samverkan mellan Nationellt Donationscentrum, Nationellt natverk for
transplantationskoordinatorer och NAG Donation.
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Exempel samverkan patientsakerhet

Nationell samverkansgrupp, (NSG) for patientsdkerhet tillsammans med
Socialstyrelsen har en etablerad samverkan med sedan méanga ér.
Regelbundna triffar iger rum och dir dven Regionernas Omsesidiga
Forsikringsbolag, LOF, ingar. Under 2025 har NSG Patientsiikerhet bland
annat bidragit till Socialstyrelsens arbete med revidering av den Nationella
handlingsplanen for 6kad patientsédkerhet 2025-2030.

Samarbetet omfattar flera &terkommande nationella seminarier sdsom
exempelvis den arliga Nationella patientsdkerhetsdagen som planeras
tillsammans. Den Nationella patientsékerhetsdagen bidrar med kunskap och
inspiration for nyckelpersoner inom regioner och kommuner som arbetar
med patientsékerhet.

Exempel samverkan sallsynta halsotillstand

Socialstyrelsen, Nationellt programomrade (NPO) sillsynta sjukdomar, NSG
metoder for kunskapsstdd och Samverkansgrupp Inera/Nationellt system for
kunskapsstyrning har startat en pilot. Piloten syftar till att kunna publicera
kunskapsstod som finns pa Socialstyrelsen om séllsynta hélsotillstdnd ska
kunna visas pa 1177 for vardpersonal.

Exempel samverkan adhd och autism

Socialstyrelsen tillsammans med NAG adhd och NAG autism tog i slutet av
2024 fram ett digitalt stod'. Stodet innehéller material for hilso- och
sjukvarden (dven elevhélsan) och socialtjdnsten, for att underlétta
implementering av Socialstyrelsens nationella riktlinjer om vard och stod vid
adhd och autism samt hur riktlinjerna relaterar till regionernas och
kommunernas framtagna vard- och insatsprogram for adhd respektive autism.
Vard- och insatsprogrammen (VIP) dr gemensamma kunskapsstod inom
omradet psykisk ohélsa som vénder sig till medarbetare verksam inom
primédrvard, specialiserad vard, socialtjdnst och skola. Kunskapsstdden
omfattar allt fran insatser for att frimja psykisk hilsa och forebygga psykisk
ohélsa till hogspecialiserad véard for barn och unga, vuxna och dldre.

Det digitala stodet innehéller manga olika stdd frén sjélvskattning av den
egna verksamheten till filmen om tillimpning inom olika verksamheter och
fiktiva patientfall med forslag pa uppldgg av workshop.

Stodmaterialet innehdller ocksd bland annat fyra filmer som har tagits fram i
samarbete mellan Socialstyrelsen, det nationella programomridet (NPO) for

12 Nytt stodmaterial ska underlitta inforande av kunskapsstod for adhd och autism | Kunskapsstyrning vérd |
SKR
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psykisk hélsa, Specialpedagogiska skolmyndigheten och Sveriges
Kommuner och Regioner.

Implementeringsstodet dr utformat s att
det gar att vélja vad som ér relevant for
en specifik verksamhet. Det finns
exempelvis material om hur man arbetat
med positivt beteendestdd i LSS-
verksamhet, stegvis vard for barn i linje
med vérd- och insatsprogrammet for
adhd, och tidig kontakt med
Kriminalvdrden infor frigivning. Alla

exempel visar att det gar att utveckla
verksamheter 1 linje med riktlinjerna
och vérd- och insatsprogrammen. Stodet
publicerades i slutet av 2024 och inforande och lansering har pagétt under
2025. Socialstyrelsen och NAG adhd arrangerade tillsammans ett
webbinarium om tidiga insatser riktat till personal och beslutsfattare.
Samverkan inom adhdomradet presenterades pa uppfoljningsdialogen med
sjukvardsministern i april 2025 dér adhd var ett av diagnosomradena som
lyftes som ett gott exempel.

Bild: Johner Bildbyrd AB

Patient- och brukarmedverkan

Vardprofessionerna har vetenskaplig expertis om sjukdomar och
behandlingar. Patienter och brukare har kunskap och erfarenhet om sina egna
resurser, formagor och kraft att bidra. Patient- och brukarmedverkan behovs
pa bade individ-, verksamhets- och systemniva. Nér patienter, brukare,
nérstadende och patientforeningar ges mojlighet att samskapa och bidra skapas
battre underlag for resultat, god service och kvalitet.

Strukturer och verktyg for aktiv
patientsamverkan inom olika
insatsomraden finns bade i systemet for
kunskapsstyrning och hos myndigheterna.
Rédet for styrning med kunskaps nitverk
for patient- och brukarmedverkan och
systemet for kunskapsstyrnings
patientmedverkan tréaffas regelbundet.

Syftet r att utveckla samskapande, utbyta

Bild: Regionernas nationella system
erfarenheter och att samverka kring rutiner och  for kunskapsstyrning

arbetssitt. Tillsammans verkar strukturerna for
att agera samstdmmigt. Till exempel sa har myndigheterna i radet for
styrning med kunskap, enats om en gemensam erséttning till patient- och
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brukarrepresentanter som utgar frdn samma policy som regionernas system
for kunskapsstyrning anvéander.

Dialog med professionsorganisationer

Dialog med professionsorganisationer hélls regelbundet och en gemensam
traff med myndigheter och regionernas kunskapsstyrning dgde senast rum i
september 2025. Syftet dr att berdtta om hur myndigheter och regioner
arbetar tillsammans i partnerskapet for kunskapsstyrning inom hélso- och
sjukvard samt att fora dialog om hur partnerskapet kan samverka med
professionsorganisationer. Parterna dr Overens om att triffas regelbundet och
utbytet som sker pa motena dr vardefulla. Pa sé sétt ges
professionsorganisationerna insyn i hur partnerskapet arbetar, samt kan ge
inspel pa sitt att samarbeta.
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STYRGRUPPENS SAMMANSATTNING

Styrgruppen for Partnerskapet till stod for kunskapsstyrning i
socialtjansten avger harmed foljande berattelse 6ver Partnerskapets
verksamhet under perioden 1 januari 2025-31 december 2025.

Styrgruppen bestar av féljande representanter:

Representanter for det nationella natverket for regionala
samverkans- och stodstrukturer, RSS:

e Emelie Printz, strategisk samordnare, Social valfard Gavleborg

e Monica Wahlstrom, chef/Strateg, FoU Socialtjanst RSS/Vasterbotten
(invald i styrgruppen av RSS natverket i september 2025)

Representant for Socialstyrelsen:

e Sabina Orstam, avdelningschef, Avdelningen for
Kunskapsstyrning for socialtjansten

Representant for Sveriges kommuner och regioner, SKR:

e Mari Forslund, sektionschef, Sektionen for kunskapsstyrning
socialtjanst, Avdelningen for socialtjanst, utbildning och
arbetsmarknad

Styrgruppen faststdller verksamhetsberattelsen genom beslut pa
ordinarie styrgruppsmote.

ARETS ARBETE

Genom samverkan, dialog och samordning av initiativ bidrar Partnerskapet
till behovsanpassad kunskapsutveckling och stod for implementering sa att
basta tillgangliga kunskap anvands (Partnerskapets vision).

Under 2025 har malet varit att fortsdtta att i samverkan identifiera
behov, initiera och driva utvecklingsarbete pa omraden som parterna
prioriterat samt att stodja de utvecklingsarbeten som pagari
Partnerskapet.

Arbetet under aret har skett i tre parallella spar:

1) Dialogméten: Tvd moten med parterna (RSS, Socialstyrelsen och
SKR) dar fokus varit: information om pagdende arbete i

RS
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samverkan och dialog om utveckling av arbetssatt for
Partnerskapet samt dialog om Partnerskapets roll i
omstallningen till ny socialtjanstlag,

2) Prioriterade samverkansomraden (se nedan): Arbete i
gemensamma utvecklingsprojekt som prioriterats langsiktigt av
parterna.

3) Lokala behov av kunskap (se nedan): En modell for att pa ett
systematiskt och transparant satt identifiera kommunernas
behov av kunskap

Under aret har det inte funnits ndgon samverkanspilot, d.v.s. ett arbete
som syftar till att undersoka mojligheter till att [6sa behov/problem som
identifierats inom Partnerskapet. Daremot har en arbetsgrupp bildats for
att ta fram ett forslag pa arbete i samverkan/ny samverkanspilot for att
starka en kunskapsbaserad aldreomsorg. Yrkesresan, som ar ett etablerat
samverkansomrade, har informerat Partnerskapet om att en ny forstudie
inom ekonomiskt bistand planeras under nastkommande ar.

Darutover har arbetssatt och rutiner som anvands i Partnerskapet foljts upp
och reviderats och malgruppsanpassats utifran inkomna synpunkter.

PAGAENDE PRIORITERADE SAMVERKANSOMRADEN
¢ Individbaserad systematisk uppfdljning

Samverkan mellan Socialstyrelsen, RSS och SKR i syfte att utveckla
utformningen av det nationella stddet, for att starka den regionala nivans
formaga att stodja den lokala nivans kapacitet, att med individbaserad
systematisk uppfdljning utveckla sin verksamhet.

e Kommunalt finansierad halso- och sjukvard

Samverkan mellan Socialstyrelsen, RSS och SKR i syfte att stodja att det
nationella stodet till kommunalt finansierad halso- och sjukvard utgar fran
behov och forutsattningar i verksamheterna, framjar en effektiv
resursanvandning och en god vard for patienterna i kommunalt finansierad
hélso- och sjukvard.

LOKALA BEHOV AV KUNSKAP

Under ar 2024 pabodrjades en omgang av lokala behov av kunskap pa
omradet Skadligt bruk och beroende och detta arbete har pagatt under ar
2025.
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Under dialogmotet i mars 2025 bestamdes att det inte skulle startas en ny
omgang under dret utan istdllet skulle vi utvardera modellen. Det var ett
enhetligt beslut fran alla representanter pd métet. Deltagarna fick lamna
inspel till vad och i vilka delar de skulle vilja se férandringar och dven i den
enkdt som skickades ut for att folja upp partnerskapets arbete fanns fragor
om modellen lokala behov av kunskap.

Kansliet har aven tagit hansyn till synpunkter och forslag som har inkommit
under de senaste tva aren kring utveckling av modellen via bland annat:

Modellen har nu reviderats utifran de synpunkter som inkommit och gjorts
mera andamalsenlig med mer fokus pa dialog mellan lokal och nationell
niva. Beslut fattas av styrgruppen i december om modellen ska arbetas om
enligt det forslag som har diskuterats i olika natverk och pa drsmotet i
Partnerskapet 251021.

ARBETSSATT I PARTNERSKAPET

Arbetssatt och rutiner som anvands i Partnerskapet har setts over.
Processen och processtddet for arbete i samverkan har forenklats, och ett
mer lattillgangligt stédmaterial tagits fram.

Under aret har ocksa en enkatundersdkning gjorts for att félja upp
Partnerskapets arbete. Denna enkdtundersokning gors vartannat ar och
resultaten jamfors mot tidigare resultat.

OMVARLDSBEVAKNING

Under aret har SKR och Socialstyrelsen haft kontakt med Myndigheten for
Vard och omsorgsanalys (MYVA). MYVA har startat ett egeninitierat
uppdrag som handlar om att kartlagga hur kunskapsstyrningen ser ut idag
mellan lokala och nationella aktérer samt 6ka kunskapen om vad som kravs
for en mer andamalsenlig kunskapsstyrning inom socialtjansten.
Partnerskapet har bidragit i detta arbete i form av intervjuer samt svarat pa
enkatutskick. SKR och Socialstyrelsen kommer att fortsatta dialogen med
MYVA och félja fragan tillsammans med dvriga i Partnerskapet. MYVA:s
rapport kommer att publiceras i slutet av januari 2026.

Socialstyrelsen fick i januari 2025 ett kompletterande uppdrag till stod for
Socialtjanstens omstallning.

* Socialstyrelsen skulle betala ut statsbidrag om 100 mnkr, under
2025, till RSS for en kunskapsbaserad dldreomsorg. Medlen ska
exempelvis fa anvandas till att; starka forutsattningarna for
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kommunerna att utveckla och uppratthalla en kunskapsbaserad
aldreomsorg med fokus pa malgrupper med demens.

* Vidare ska Socialstyrelsen under 2025 betala ut 23 miljoner kronor
till huvudmannen for de regionala samverkans- och
stodstrukturerna for socialtjansten.

* Socialstyrelsen har dartill fatt i uppdrag att ndrmare beskriva
RSS:ernas formaga att stodja kommunernas utveckling av en
socialtjanst baserad pa vetenskap och beprévad erfarenhet. Detta
arbete kommer att paga under flera ar med slutredovisning 1 mars
2029.

Mot bakgrund av ovan har Styrgruppen for Partnerskapet bedémt att det ar
lampligt att under 2026 se dver Partnerskapets form och organisation for
att battre svara upp pa de behov och férvantningar som finns hos
medlemmarna i Partnerskapet.

MAL OCH MALUPPFYLLELSE 2025

1. Att Partnerskapets arbete synliggors och kommer till nytta for
socialtjanstens verksamheter i kommunerna genom att:

v' Dialogmétena uppfattas som relevanta

Resultat: Partnerskapet har haft tvd moten under aret som bada
utifran dterkoppling har upplevts relevanta av deltagare pa métet.

v En sammanhangsmarkering gors alltid i samband med inledning av
moten

Resultat: Detta gors varje méte

v’ Resultatet av Partnerskapets arbete synliggérs och kommer till nytta
for parterna

Resultat: Partnerskapet har en sida pa Kunskapsguiden som &r
uppdaterad med information om Partnerskapet samt det arbete som
sker i samverkan. Kommunikationsmaterial tas fram som ett stod till
alla representanter som kan anvanda detta for att aterfora dialoger och
resultat till sina hemorganisationer.

Vidare har resultaten fran enkdtundersokningen som genomfordes
under sommaren for att folja upp parternas néjdhet och synpunkter pa
Partnerskapets arbete, analyserats och diskuterats pa Partnerskapets
arsmote i oktober. Dialog fordes kring de delar dar néjdheten minskat,
bland annat handlar det om de delar som ror kunskapsutveckling, dar
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parterna upplever att Partnerskapet skulle behdva arbeta mer agilt och
battre svara upp mot de lokala behoven och férutsattningarna. Dessa
resultat kommer att tas om hand i den Gversyn av partnerskapets
arbete som planeras till ar 2026. | 6verlag ar ndjdheten och fortroendet
for Partnerskapets arbete hogt.

V' Stéd- och informationsmaterial tas fram i dialog med den lokala
nivan/RSS-erna for att kunna stédja kommunerna utifran deras olika
forutsattningar och behov.

Resultat: Under dret har bland annat en PP-presentation tagits fram
som lyfter kunskapsstdd som finns inom omradet barn och unga da det
inom ramen for arbetssattet lokala behov av kunskap, omgéngen barn
och unga, framkom att det fanns flera kunskapsstdd som inte var
tillrackligt kanda ute i kommunerna. Myndigheterna i Partnerskapet,
SBU, MFoF, Folkhdlsomyndigheten och Socialstyrelsen tog fram
materialet gemensamt. Underlaget anvandes darefter av RSS-erna och
kommunerna for vidare spridning i verksamheterna. 92 % av RSS
representanterna i Partnerskapet vill att en liknande tas fram under
2026 for Skadligt bruk och beroende.

v Relevant samverkan sker med Nationellt system for kunskapsstyrning
halso- och sjukvard inom relevanta omraden och dialog med
Partnerskapet till stod for kunskapsstyrning inom halso- och sjukvarden

Resultat: Samverkan har bland annat skett genom att NPO Psykisk
halsa och Primérvardsradet har fatt information om identifierade lokala
behov inom Skadligt bruk och beroende. Under 2025 har dven
samverkan skett med Regionernas System for Kunskapsstyrning inom
halso- och sjukvard framst inom ramen for det prioriterade
samverkansomradet “Kommunalt finanseriad héalso- och sjukvard”
samt genom samverkan med foretradare for kansliet for Partnerskapet
till stod for kunskapsstyrning for halso- och sjukvard.

Maluppfyllelse mal nummer 1: Malet ar uppnatt, men fortsatt aktuellt.

2. Att relevanta aktorer ingar och bidrar i Partnerskapet genom att:

v Halland under aret meddelar att de vill ingd i Partnerskapet — genom att
RSS signerar ett styr- och ledningsdokument.
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Resultat: Halland har annu inte meddelat att de vill ingd i
Partnerskapet. SKR har under aret fatt en ny kontakt i Halland och har
pabdrjat en dialog om lanets utveckling av sin i nuldget nerlagda RSS
samt vilket stod SKR kan bidra med. En representant ar inbjuden till
RSS natverket och planeras att introduceras till Partnerskapet i borjan
av 2026.

v" De parterna som undertecknat Gverenskommelsen fortsatt ingar

Resultat: Befintliga parter ingar fortsatt. | december 2025 finns 25
undertecknade styr- och ledningsdokument.

Foljande har undertecknat:

Kommunal utveckling Region Jonk&pings lan
Regionalt stdd socialtjanst och vard, Sérmland
Region Vasterbotten, enheten for naringsliv och samhallsbyggnad
Enheten for hélsa och valfard Region Dalarna
Osterg6tlands Kommuner
Fyrbodals kommunalférbund
Skaraborgs kommunalférbund
Goteborgsregionens kommunalférbund GR
Region Jamtland/Harjedalen
. Socialtjanstens samverkans- och stédstruktur Kommunférbundet
Vasternorrland
11. Borasregionen
12. Skdnes kommunalférbund
13. Region Kronoberg
14. Region Varmland
15. Region Orebro lan
16. Norrbottens kommuner
17. Region Gotland
18. Regionforbundet i Kalmar lan
19. Region Vdstmanland
20. Stockholms lans regionala samverkans- och stodstrukturer
21. Region Gavleborg
22. Region Uppsala
23. Blekinge lan
24. Sveriges kommuner och regioner, avdelningen fér vard och omsorg
25. Socialstyrelsen, avdelningen Kunskapsstyrning for socialtjénsten

© oY o W N R
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o

Foljande 1an har svarat att de avser att underteckna férhoppningsvis under
2026:
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e Region Halland

Partnerskapet har ocksa ett etablerat samarbete med relevanta
myndigheter, som samordnas av Socialstyrelsen genom Radet for styrning
med kunskap. Dessa myndigheter medverkar och bidrar pa samma villkor
som parterna, men har inte tillfrdgats om att skriva under styr- och
ledningsdokument.

Nationella myndigheter som medverkar, forutom Socialstyrelsen:

e Statens beredning for medicinsk och social utvardering (SBU)
e Folkhdlsomyndigheten (FOHM)

e E-hdlsomyndigheten)

e Forskningsradet for hdlsa, arbetsliv och valfard (Forte)

e Myndigheten for familjeratt och foraldrastod (MFoF)

e Myndigheten for delaktighet (MFD)

Maluppfyllelse mal nummer 2: Malet ar inte uppnatt i och med att Region
Halland inte har undertecknat styr och ledningsdokumentet.

Partnerskapet organiserar samverkan mellan manga stora organisationer
vilket gor detta till ett mal som standigt blir aktuellt. Kansliet for
Partnerskapet som bestar av medarbetare fran SKR och Socialstyrelsen
arbetar kontinuerligt med férankring pa olika satt:

e Kansliet har introduktioner med nya representanter och finns till
hands vid behov for interna dialoger hos parterna.

e Ensarskild arbetsgrupp for myndighetsrepresentanter traffas
regelbundet for att fora dialoger infor Partnerskapets moten.

e FOr att fa annu mer lokal férankring har Partnerskapet knutit till
sig en grupp med representanter fran lokal niva (socialchefer)
som i Partnerskapet representerar kommungruppen i Nationell
samverkansgrupp for kunskapsstyrning i socialtjansten.
Arbetsgruppen och kansliet ansvarar tillsammans for att
aterfora Partnerskapets dialoger och resultat till natverket.

e Kommunikationsmaterial tas fram som ett stod till alla
representanter som kan anvdnda detta for att dterfora dialoger
och resultat till sina hemorganisationer.

Genomfoérda aktiviteter under aret - Under 2025 har arbete bedrivits inom
prioriterade samverkansomraden:

e Samordning och utveckling av det nationella stodet for
individbaserad systematisk uppfdljning
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e Samordning och utveckling av det nationella stodet for den
kommunala héalso- och sjukvarden.

STRATEGISKT SAMVERKANSOMRADE -
KOMMUNALT FINANSIERAD HALSO- OCH

SJUKVARD
Bakgrund:

Kommunerna svarar for halso- och sjukvard for manga av de skoraste
patienterna. Det galler framst dldre och multisjuka och personer med stora
funktionsnedsattningar. Flertalet av patienterna far sina vardinsatser
utforda i ordinarie boende.

Partnerskapet har arbetat med fragor inom omradet kommunal hélso- och
sjukvard sedan 2018. Socialstyrelsen tog fram en atgardsplan tillsammans
med foretradare for RSS i piloten for kommunalt finansierad halso- och
sjukvard. Planen borjade implementeras i samverkan med SKR och RSS
under 2019. Sedan 2020 har arbetet med atgardsplanen integrerats med
Socialstyrelsens stdd till omstallningen till god och nara vard.

Partnerskapet gjorde varen 2024 bedémningen att kommunal halso- och
sjukvard fortsatt behover vara ett strategiskt samverkansomrade men att
arbetat bor inriktas mot sarskilt utpekade uppgifter som beskrivs ndrmare
nedan.

Hosten 2025 kom proposition Nasta steg for en god och néra vard (Prop
2025/26:19), med forslag for att starka den medicinska kompetensen i
kommunal halso- och sjukvéard. Samverkan inom det strategiska
samverkansomradet kommer vara fortsatt aktuellt utifran den utvecklingen
som lagfdorslagen pekar pa.

Syfte: Patienter med kommunal halso- och sjukvard ska fa en god vard och
omsorg.

Mal: Den prioriterade samverkansgruppen ska stodja samverkan mellan
RSS, SKR, SBU och Socialstyrelsen sa att det nationella stodet till
kommunalt finansierad halso- och sjukvard utgar fran behov och
forutsattningar i verksamheterna, framjar en effektiv resursanvandning och
en god vard for patienterna i kommunalt finansierad halso- och sjukvard.

Den strategiska samverkansgruppens uppdrag:
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1. Varaen resurs for arbetet med nationella stod for omstallningen till
en god och néra vard.

2. Beskriva exempel pd hur kommuner organiserar ledning, styrning
och samverkan av kommunal hélso- och sjukvard for aldre,
respektive personer med funktionshinder och eventuella andra
grupper som omfattas avkommunal hélso- och sjukvard

3. Ge exempel pa beprovade modeller och redovisa erfarenheter for
att frdmja forskning i kommunal hélso- och sjukvard.

4. Overvaga om RSS kan medverka till att kunskaper fran regionernas
system for kunskapsstyrning kommer till nytta i den kommunala
halso- och sjukvarden.

| strategisk grupp ingar:

e RSS/Goteborgsregionen

e RSS/Region Sérmland

e RSS/Region Orebro lan

e RSS/Region Norrbotten

e RSS/-vakans (SKR hjalper till med att hitta ersattare)

e Sveriges kommuner och regioner (SKR)

e Socialstyrelsen

e Statens beredning fér medicinsk och social utvardering (SBU)

Genomforda aktiviteter 2025:

1. Vara enresurs for arbetet med nationella stod for omstallningen till
en god och ndra vard.

= Gruppen har under aret bidragit som referensgrupp till
Socialstyrelsens uppdrag inom god och nara vard, ex infor
anvisningar for statsbidrag, forstudie om vardplatser pa
primarvardsniva

2. Beskriva exempel pa hur kommuner organiserar ledning, styrning
och samverkan av kommunal halso- och sjukvard for aldre,
respektive personer med funktionshinder och eventuella andra
grupper som omfattas av kommunal halso- och sjukvard

= Gruppen har diskuterat och delat erfarenheter bland annat hur
kommunerna arbetar strukturerat i primarvardens grunduppdrag
(HSL §13a). Nasta steg ar att sprida exempel pa olika kommunala
modeller som starkt upp den medicinska kompetensen inom
ledning och styrning.
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3. Ge exempel pa beprovade modeller och redovisa erfarenheter for att
framja forskning i kommunal hélso- och sjukvard.

* Gruppen har tillsatt en arbetsgrupp med uppdrag att: Utarbeta
ett forslag for att sprida erfarenheter om och hur modeller kan
anvandas for att stimulera forskning inom kommunal hélso- och
sjukvard, informationen ska riktas till malgrupper inom RSS:er
och kommuner.

4. Overvaga om RSS kan medverka till att kunskaper fran regionernas
system for kunskapsstyrning kommer till nytta i den kommunala
halso- och sjukvarden.

* Gruppen konstatera att det har skett en utveckling i frdgan och
att det numer finns ett etablerat arbetssatt pa SKR, i och med
RSS-nétverken, som utgor ett andamalsenligt arbetssatt.
Arbetsgruppen bedomer darfor att denna fraga inte ska hanteras
vidare inom partnerskapet.

Arsmote hosten 2025

Inget nytt tillkom till gruppens uppdrag.

STRATEGISKT SAMVERKANSOMRADE -
INDIVIDBASERAD SYSTEMATISK UPPFOLJNING

Syfte med samverkan i Partnerskapet:

Syftet ar att utveckla utformningen av det nationella stodet, for att starka
den regionala nivans férmaga att stddja den lokala nivans kapacitet, att
med individbaserad systematisk uppféljning utveckla sin verksamhet.

Detta behover goras i dialog med den regionala nivén, som kan fanga upp
behov och férankra med den lokala nivan sa att stoden kommer till nytta.

Bakgrund:

e Fokus pd evidensbaserad praktik i socialtjanst har tydliggjort
behovet av 6kad lokal kunskapsutveckling.

e Manga aktorer efterlyser stod till individbaserad systematisk
uppfdljning i syfte att utveckla lokal kunskap.
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e Socialstyrelsen och SKR hade redan fore Partnerskapet inlett goda
samarbeten kring individbaserad systematisk uppféljning.

e Stod forindividbaserad systematisk uppféljning fran saval nationell
till regional niva, som fran regional till lokal niva, behover fortsatt
utvecklas och forstarkas.

e Den nya socialtjanstlagen understryker ytterligare behovet av
individbaserad systematisk uppféljning och kunskapsutveckling
med dess skrivningar om uppfdljning samt vetenskap och beprévad
erfarenhet.

Mal med arbetet:

e Fleraav de regionala stodfunktionerna kan stédja kommuner som
vill bedriva lokal individbaserad systematisk uppfoljning for att fa
kunskapsunderlag for verksamhetsutveckling

e Battre lokal och regional kompetens/resurser kring uppféljning

e Okad kompetens kring uppféljning kan bidra till battre upphandling
och utformning av verksamhetssystem som stodjer och underlattar
uppféljning

¢ Nationell niva kan lattare finna pagaende arbete med
individbaserad systematisk uppféljning och folja upp vissa sadana
for 6kad nationell kunskap.

Natverket for regionalt stod till uppfdljning och analys som SKR samordnar,
har fungerat som referensgrupp for de ISU-st6d som utvecklats inom
ramen for Partnerskapet. Natverket har ISU-stédet i Partnerskapet som en
stdende punkt vid ndtverkstraffarna fyra ggr om aret, dit dven
Socialstyrelsen bjuds in for medverkan, och har bidragit stort i arbetet
genom att lyfta behov och komma med input vid utvecklingen av nya stod.

| den operativa gruppen har féljande ingatt 2024/2025:

e AnnaJBohlin, utvecklingsledare, FoU Socialtjanst, Region
Vasterbotten

e Anna Jakobsson Lund, utvecklingssamordnare, Kommunférbundet
Vasternorrland

e Cecilia Karlstrom, handlaggare, SKR (lamnat gruppen)

e Cornelia Bjork, analytiker, FoU i Vast, Goteborgsregionen (GR) (ny i
gruppen)

e Daniel Ornberg, utvecklingsledare, FoU Socialtjénst, Region
Vasterbotten

e Emanuel Ahlfeldt, utredare, Socialstyrelsen (ny i gruppen)

e Jenny Nybom, forskare, Socialstyrelsen
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e Malin Michael, handlaggare, SKR

e Renée Andersson, forskare, Socialstyrelsen

e Sheila Zimic, forskare, FoU Vasternorrland, Kommunférbundet
Vasternorrland

e AsaDyckner, handldggare, SKR
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Genomforda aktiviteter 2024—2025:

Alla parter har varit referensgrupp i utvecklingen av ISU for chefer
inom ramen for Yrkesresan som lanserades hosten 2025.
Uppdatering av kunskapsguiden har genomforts hosten 2025. En
arbetsgrupp med deltagare fran bade Operativa gruppen och fran
Natverket for uppfoljning och analys har bidragit. Uppdateringen ar
nodvandig for att gora sidan bade mer pedagogisk och relevant.
Regelbundna moéten i Operativa gruppen har genomforts med syfte
att diskutera termer, begrepp, projekt och prioriteringar. Gruppen
har stamt av kring erfarenheter av tryck, forvantningar och
efterfradgan kopplat till ISU. Alla aktorer ser 6kade férvantningar,
behov och efterfragan kopplat till uppfdljning och nya SoL. Médtena
har méjliggjort dialog mellan nivderna. Vissa fragor har lyfts,
diskuterats och stamts av med natverket for regionalt stod for
uppfoljning och analys.

De nya underlagen om kommunernas forutsattningar har
diskuterats, sdsom Skatta laget och Lages- och behovsanalys samt
de olika aktorernas erfarenheter. Har har dven ISU:s plats i SKR:s
koncept Larprocessen diskuterats.

Utmaningar och svarigheter

1)

3)

RS

Vi ser en stor 6kning av stéd i fragor som ror uppfoljning men dven
analys. Nya SoL har haft stort genomslag. Nu beskrivs uppféljning
som en sjalvklarhet, frdgan &r mer om hur och nér det ska
genomforas. Lokal kunskapsproduktion &r under utveckling och vi
ser stora behov av ytterligare stod till kommunerna sa de forstar hur
begrepp som kunskapsbaserad socialtjanst, beprévad erfarenhet,
EBP och ISU hanger ihop och forstarker varandra. Utvecklingen
behover hallas ihop och stottas.

ISU ses ibland som en “raknesyssla”, har behover kunskap om att
ISU har andra syften dn det matbara lyftas fram. Reflektion, dialog
och samskapande &r centrala delar och maste stottas och goras
begripliga. Har behover kopplingen till larande och i det storre
perspektivet beprovad erfarenhet starkas genom stod bland annat
kopplat till kriterier for kritisk granskning samt kriterier for
spridning av kunskap.

Stoden for ISU som utvecklats inom ramen for Partnerskapet till
ISU har ofta en generisk karaktar. Vi ser fortfarande att det kan
kravas 6kad kompetens om ISU inom olika sakomraden, som en
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integrerad del av det ordinarie kvalitetsarbetet. Har behovs stod
och utveckling for att integrera de generiska ISU-stdden i olika
sakomraden, sa de uppfattas som relevanta och till hjalp — och inte
som ett “extra” maste.

4) Strukturerad dokumentation ar en forutsattning for ISU. Vi ser
fortfarande behov av att synliggora kopplingen mellan IT,
dokumentation och ISU. Verksamheter har ofta behov av IT- och
systemstdd som inte alltid finns pa plats i organisationen.
Verksamhetsomradena (IT och sakomradet) behdver samarbeta
narmare, vi ser att det &r en chef och ledningsfrdga men att det
kravs nationellt stod for att belysa detta och visa pa méjligheter.
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2 Inriktning och planering for ar 2026

MOTEN 2026

Parterna i Partnerskapet kommer att tréffas tva ganger under 2026 for
dialogmoten.

e Den 24 mars 2026 (fysiskt)
e Den 20 oktober 2026 (digitalt)

Under kommande ar planeras det for fortsatta strategiska dialoger om hur
Partnerskapet kan stotta kommunerna i omstallningen till ny
socialtjanstlag och vad de olika parterna kan bidra med i samverkan utifran
kunskap om kommunernas ldge och behov. Det kommande aret kommer
ocksa en dialog att féras med parterna i Partnerskapet om Partnerskapets
roll och struktur i syfte att utveckla den for att battre mota de behov och
onskemal som finns hos kommunerna och RSS, bland annat har det
utryckts 6nskemal om att Partnerskapet dr mer agilt och snabbare fangar
upp aktuella fragor for dialog mellan de olika aktdrerna.

OMVARLDSBEVAKNING 2026

Partnerskapet kommer under aret att ta del av den rapport som MYVA
planerar att publicera i januari ar 2026 som handlar om att kartlagga hur
kunskapsstyrningen ser ut idag mellan lokala och nationella aktérer samt
6ka kunskapen om vad som krdvs for en mer andamalsenlig
kunskapsstyrning inom socialtjdnsten. Vidare kommer vi att félja det nya
forskningsprogrammet for en hallbar socialtjanst, som FORTE
(Forskningsradet for halsa, arbetsliv och valfard) ansvarar for samt fanga
forskningsfragan i Partnerskapets framtidsdialog.

ARBETE | SAMVERKANSPILOTER 2026

Infor 2026 har en arbetsgrupp bildats for att ta fram ett forslag pa arbete i
samverkan/ny samverkanspilot for att starka en kunskapsbaserad
aldreomsorg. | borjan av aret kommer arbetsgruppen att presentera ett
forslag pa plan med aktiviteter som infor varens dialogméte den 24 mars
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ska forankras i relevanta led. Bland annat i RSS-natverkets mote den 28
januari. Darefter kommer Partnerskapet att pa dialogmotet fatta beslut om
en samverkanspilot ska starta.

PRIORITERADE SAMVERKANSOMRADEN 2026
Individbaserad systematisk uppféljning:

| och med den nya socialtjanstlagen 6kar ocksad kraven pa uppféljning och
stodet for Individbaserad systematisk uppféljning blir viktigt. Infér 2026
finns fordjupad kunskap om kommunernas forutsattningar och behov. Den
visar att formagor kopplat till uppféljning och analys beskrivs av
kommunerna som utmanande. Vilka férmagor som behdver starkas och
genom vilket typ av stod behover lyftas, undersokas och diskuteras. En
kunskapsbaserad socialtjanst innefattar olika delar och darfor behoéver
arbetet med ISU kopplas ihop med andra pagdende initiativ. Det medfor att
relevansen och behoven av stod kopplat till ISU fortsatt ar hoga, men det
finns anledning att se 6ver hur stodet bast kan utformas.
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Kommunalt finansierad halso- och sjukvard:

Inom omradet kommunalt finansierad halso- och sjukvard fortsatter
arbetet i omstallningen till god och néra vard under 2026 tillsammans med
den strategiska gruppen.

Sa har fortsatter arbetet ar 2026:

e Fortsatta att bidra med verksamhetsperspektiv till det nationella
arbetet med god och néra vard. Det gors framst genom att fungera
som resursgrupp och samtalspartners till Socialstyrelsens olika
aktiviteter inom uppdraget att stodja och framja omstallningen till
God och nédra vard, samt Socialstyrelsens uppdrag att betala ut
statsbidrag for omstallningsarbetet. Foretradare for olika
aktiviteter och deluppdrag bjuds regelbundet in till den strategiska
gruppens moten

e Fortsatta arbetet med att beskriva olika exempel pd hur kommuner
organiserar ledning, styrning och samverkan av den kommunal
halso- och sjukvarden utifran utgdngspunkten starkt medicinsk
kompetens. Punkten planeras att koordineras med Socialstyrelsens
uppdrag att sprida information och stédja kommuner i och med
lagforandringarna i prop. Nasta steg for en god och nara vard Prop.
2025/26:19.

e Jobba vidare med spridning insikter fran arbetsgruppens arbete. En
spridningsaktivitet i form av ett gemensamt webinarium planeras i
Mars. Syftet ar att visa beprovade modeller hur man kan framja och
stodja forskning i kommunal hélso och sjukvard. Malgrupp:
strategisk niva, chefer och ledning.

LOKALA BEHOV 2026

Pa dialogmotet i mars 2026 kommer de nationella aktoérerna att presentera
hur de planerar att omh&nderta identifierade behov inom skadligt bruk och
beroende. Eftersom ingen ny omgang startades under 2025, pagar ingen
ytterligare omgang. Efter att styrgruppen fattar beslut i december 2025 om
modellen ska justeras utifran de forslag som har tagits fram och diskuterats
under 2025, justeras modellbeskrivning och mallar under varen 2026.
Forberedelser for att valja ett nytt verksamhetsomrade fér en ny omgang
med start i maj 2026 paborjas under varen 2026.
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