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Sammanfattning

Socialstyrelsens synpunkter avgransas till betankandets kapitel 10, som
avser ”Arbetsskadeprovningens behov av kunskapssammanstéllningar”.

Vi tillstyrker forslaget att Socialstyrelsen ska bista ett framtida
arbetsskaderad med metodkunskap om hur val utbredda uppfattningar kan
samlas in, analyseras och dokumenteras.

Vi avstyrker att Socialstyrelsen ska bista ett framtida arbetsskaderad med det
praktiska arbetet att samla in underlag till kunskapssammanstallningarna.

Vi avstyrker det alternativa forslaget att ge Socialstyrelsen ansvaret for
kunskapssammanstallningarna.

Vi ser vi positivt pa att utredningens forslag gor tydlig atskillnad mellan
kunskapssammanstéllningar baserade pa vetenskaplig kunskap och
erfarenhetsbaserad kunskap.

10.5.2 Arbetsskaderadets sammansattning bor
avgoras av regeringen. Socialstyrelsen
behdver bista radet.

Vi tillstyrker forslaget att Socialstyrelsen ska bista ett framtida
arbetsskaderad med metodkunskap om hur val utbredda uppfattningar kan
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samlas in, analyseras och dokumenteras. Vi har erfarenhet av att samla in
erfarenhetsbaserad kunskap bland halso- och sjukvardens professioner om
behandlingar vid olika halsotillstand. Det ar darfor rimligt att vi bistar ett
eventuellt framtida arbetsskaderad med denna erfarenhet. Vi forutsatter att
Socialstyrelsen i en sadan situation far vara med tidigt i processen for kunna
paverka stodets utformning och omfattning.

| betankandet beskrivs att regeringen ocksa kan vilja att ge Socialstyrelsen i
uppdrag att bistd med det praktiska arbetet att samla in underlag till
kunskapssammanstéllningarna, samt de eventuella fér- och nackdelarna med
detta. En nackdel skulle enligt utredningen kunna bli att uppgiften inte blir
tillrackligt prioriterad av Socialstyrelsen utifran myndighetens 6vergripande
uppdrag. Vi instdmmer i den bedémningen.

Enligt utredningen skulle en eventuell fordel med att lata Socialstyrelsen
bista ett framtida arbetsskaderad med det praktiska arbetet vara att
insamlingen blir effektivare pa grund av Socialstyrelsen erfarenhet. Av
foljande skal staller vi oss fragande till att var erfarenhet skulle gora
insamlingen mer effektiv, jamfort med alternativet att radet sjalvt ansvarar
for insamlingen.

Vi anvander en modifierad variant av s.k. Delfimetodik nér vi samlar in
erfarenhetsbaserad kunskap om olika vardatgarder. Information om hur man
genomfor en enkat med Delfimetodik finns allmant tillganglig och var egen
modifierade variant finns tillganglig vid forfragan. Sammanfattningsvis &r
det inte frdga om nagon avancerad metod som kraver specialkunskaper,
sasom ér fallet t.ex. nar SBU evidensgraderar med GRADE-metodik. Varje
Delfiprocess handlar i huvudsak om ett fatal moment:

« att identifiera och tillfraga personer med relevant erfarenhet

« att konstruera pastaenden till en webenkat som skickas ut och
kommenteras individuellt av varje deltagare

* att analysera enkétsvaren, graden av samstammighet, och att skicka ut
ytterligare enkatvandor, exempelvis vid behov av fortydliganden.®

Enligt utredningen finns alla professioner som har relevanta
specialistkunskaper om arbetsmiljéns betydelse for uppkomsten av sjukdom
inom sjukvérden. Aven om Socialstyrelsen brukar vanda sig till halso- och
sjukvardens professioner for att na deltagare till Delfienkater sa sker detta
inom arbeten som faller inom ramen for Socialstyrelsens uppdrag. Vi saknar
legitimitet att stdlla motsvarande fraga till halso- och sjukvardens
professioner nar det galler fragor som ror arbetsskadeomradet.

1 Om minst 30 personer tar stallning i ett pastdende och det finns minst 75 procents samstammighet kan
det erfarenhetsbaserade underlaget vdgas in ndr Socialstyrelsen tar fram rekommendationer i arbetet
med nationella riktlinjer.



Vidare instdimmer vi med utredaren i att kunskap om riskfaktorer i arbetet
inte kan anses vara beprévad pa samma sétt som kunskap om behandlingar
som professioner inom varden har prévat och sett resultat av (s 771). Den
erfarenhet kring insamlingarna som vi kan bidra med bestar primart av
formalia. Att formulera relevanta pastaenden till Delfienkater for
arbetsskadeomradet kommer sannolikt kréava anpassning av metodiken, och
en sakkunskap som Socialstyrelsen saknar men som det tankta
arbetsskaderadet kommer att ha. Eftersom det ocksa ar radet som ska
analysera underlaget och dra slutsatser forefaller det mer &ndamalsenligt att
radet dven skoter det praktiska arbetet med kunskapssammanstéllningarna.

Av dessa skal staller vi oss negativa till att Socialstyrelsen skulle bista ett
framtida arbetsskaderad med det praktiska arbetet att samla in underlag till
kunskapssammanstallningarna.

10.5.4 Alternativ till att bilda ett fristaende rad.
Socialstyrelsen ar det basta alternativet till att
bilda ett fristaende rad.

Vi avstyrker det alternativa forslaget att ge Socialstyrelsen ansvaret for
kunskapssammanstallningarna. Utredaren beddmer att Socialstyrelsen ar det
basta alternativet till att bilda ett fristdende rad, eftersom myndigheten redan
i dag sammanstaller kunskap baserad pa beprévad erfarenhet. Under
foregaende rubrik har vi beskrivit varfor vi menar att betydelsen av denna
erfarenhet ar dverskattad. Det huvudsakliga skalet till att vi avstyrker det
alternativa forslaget ar dock att kunskapssammanstélliningarna ska méta
behov som ror Forsakringskassans och domstolarnas tillampning av
arbetsskadeforsékringen. I och med detta faller arbetet med
kunskapssammanstéllningarna utanfor Socialstyrelsens uppdrag.

10.4.1 Utgangspunkten ska vara samband som
inte ar tillrackligt valstuderade.

Vi ser positivt pa forslaget att inhamta val utbredda uppfattningar bland
professioner med relevanta specialistkunskaper i de fall nar det
vetenskapliga underlaget enligt SBU har mycket Iag tillforlitlighet enligt
GRADE. | jamforelse med forslagen om konsensusdokument i betdnkandet
Samlad kunskap — starkt handlaggning (SOU 2017:25) ser vi att det bade
minskar risken for 6verlappande arbete mellan SBU och andra aktérer, och
Okar mojligheten till transparent redovisning av beslutsunderlagens
tillforlitlighet och begrénsningar.



10.7.3 Effekter for myndigheter samt halso-
och sjukvarden

Vi ser inte att kunskapssammanstéllningarna kommer vara viktiga for
Socialstyrelsen i den utstrackning som beskrivs i betdnkandet.

Beslut i detta &rende har fattats av avdelningschef Thomas Lindén. I den
slutliga handlaggningen har &ven enhetschefen Anders Berg deltagit.
Utredaren Maria Bodin har varit foredragande.
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