BILAGA 3 Aktorer i riktlinjearbetet

Att ta fram en riktlinje kan ta flera ar och under den tiden har ofta upp emot
hundra personer involverats i en projektorganisation. | ett riktlinjearbete
ingar ett antal myndigheter och expertgrupper med olika uppgifter. Till
exempel ingdr en s.k. indikatorgrupp som har i uppgift att ta fram
kvalitetsindikatorer. Riksrevisionen har inte intervjuat 6vriga myndigheter
eller grupper ut6ver de som redovisas i denna bilaga. | denna bilaga ges en
beskrivning av de huvudsakliga aktorsgrupperna i riktlinjearbetet som
Riksrevisionen har intervjuat under granskningens gang.

Socialstyrelsens projektledare

Varje riktlinje tas fram i en projektorganisation som leds och samordnas av
en projektledare fran Socialstyrelsen. Projektledaren tillsatter tillsammans
med sin enhetschef en projektledningsgrupp som ska ha hdg legitimitet inom
hélso- och sjukvarden. Projektledningsgruppen samrader med sakkunniga,
huvudman, berérda myndigheter och patientforetradare for att avgransa
centrala omraden for riktlinjen.*

Ordférande i fakta- respektive prioriteringsgrupper

I projektorganisationen for varje riktlinje finns flera arbetsgrupper.
Riksrevisionen har intervjuat ordférande som leder arbetet i
cancerriktlinjernas sa kallade “faktagrupper” och »prioriteringsgrupper”.
Faktagrupperna utgors av vetenskapligt valmeriterade experter. De gor
systematiska sokningar av vetenskaplig litteratur om olika atgarders effekter
pa patienterna. Varije atgard bedéms utifran styrkan i forskningsstodet for
denna atgard. Parallellt med detta arbete gérs en bedémning av atgardernas
halsoekonomiska effekter. Litteraturgenomgangen utgor tillsammans med
den halsoekonomiska bedémningen det vetenskapliga underlaget.

Utifran det vetenskapliga underlaget och allvarlighetsgraden i ett
sjukdomstillstand gor prioriteringsgrupperna en rangordning av alla
tillstands- och atgardspar, det vill séga de tar stallning till hur hogt en viss
atgard ska prioriteras for att atgarda ett visst sjukdomstillstand.
Prioriteringsgraden avgors framst utifran tre bedomningar: (1) hur allvarligt
tillstandet ar for patienten, (2) atgardens effekt och (3) atgardens
kostnadseffektivitet. Det vetenskapliga stodet for atgardens effekt och etiska
overvaganden paverkar ocksa rangordningen av rekommendationerna.

Patient- och brukarforetradare

Enligt Socialstyrelsens interna dokument som beskriver processen for
framtagning av nationella riktlinjer ska patient- och brukarforetradarna ha
mojlighet till inflytande Gver hur centrala omraden i riktlinjerna avgransas.?
Hur detta inflytande majliggors i praktiken framgar dock inte av

! Socialstyrelsen (2012), Styra med nationella riktlinjer fér god vérd och omsorg, nr 1.3.3-22188/2012,
internt styrdokument/processbeskrivning, 2012-04-19.
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dokumentet. Foretradarna ingar som en av flera instanser som far lamna
synpunkter pa den preliminara versionen av en riktlinje. Patient- och
brukarforetradarnas roller kan variera mycket, dels beroende pa hur
Socialstyrelsen bereder majlighet till inflytande dels beroende pa patient-
och brukarféreningarnas ambitioner och resurser att utdva inflytande.
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