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Om publikationen

Den hér viagledningen beskriver hur en ekonomisk utvéardering av insats i en
kommun eller region stegvis kan utforas for att utgdra en del av ett beslutsunderlag.
Vidare dr malet att stdrka beslutsfattare i kommuner och regioner i rollen som
bestillare och mottagare av ekonomiska utvirderingar. Utgdngspunkten ar det
uppdrag som Rédet for styrning med kunskap (Radet) gett en
myndighetsgemensam arbetsgrupp i uppgift; att stirka det frimjande och
forebyggande arbetet i hélso- och sjukvarden och i socialtjdnsten. Samtliga
myndigheter som ingar i Radet fick i uppdrag att delta och Folkhélsomyndigheten
utséags att leda arbetsgruppen och att ansvara for publikationerna.

Vigledningen vénder sig framst till beslutsfattare som politiker och hogre
tjdnstepersoner, men ocksé till andra i kommun och region som behdver mer
kunskap om ekonomisk utvérdering. Detta for att kunna prioritera, besluta om och
driva frimjande och forebyggande insatser i1 hélso- och sjukvarden och i
socialtjansten, till nytta for befolkningens hélsa.

Statens beredning for medicinsk och social utvirdering har ansvarat for innehéllet i
rapporten, och Folkhédlsomyndigheten och Socialstyrelsen har bidragit i arbetet.
Rapporten ér en av fyra publikationer som tillsammans utgér ett kunskapsstod
inom omrédet ekonomisk utvéirdering. Se Folkhidlsomyndighetens webbplats for
det samlade stodet:

e Argument for satsningar pa ett stirkt hilsofrimjande och férebyggande
arbete

e Introduktion till ekonomiska utvarderingar av insatser i hidlso- och
sjukvarden och socialtjénsten

e FEkonomisk utvirdering av insatser i hilso- och sjukvirden och
socialtjansten — en végledning steg for steg

e Ekonomisk utvirdering — ett exempel fran Gteborgs stad

Radet for styrning med kunskap, januari 2026.
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Inledning

Syftet med ekonomiska utvdrderingar &r att belysa vilka kostnader och effekter
olika insatser forvantas ge i bestimda grupper av patienter eller brukare. Genom
ekonomiska utvirderingar far beslutsfattare systematiskt sammanstilld information
om olika sétt att fordela resurser som underléttar att motivera prioriteringsbeslut pa
ett transparent vis.

Denna viégledning har tagits fram for att stodja anvindningen av ekonomiska
utvirderingar som underlag for prioriteringsbeslut i hilso- och sjukvéarden och
socialtjansten, med fokus pa det hilsofrdmjande och forebyggande arbetet.
Vigledningen dr tdnkt som en Oversiktlig guide och &r riktad till beslutsfattare i
kommuner och regioner.

Malet med vigledningen é&r att fordjupa forstaelsen for tankeséttet och de olika
stegen i en ekonomisk utvirdering for att stirka beslutsfattare i rollen som
bestillare och mottagare av ekonomiska utvarderingar.

Lages- och behovsanalys gors innan

Ekonomiska utvirderingar dr jimforande analyser som gors for specifika insatser
riktade till definierade grupper av patienter eller brukare.

Innan det blir aktuellt med en ekonomisk utvirdering kan lages- och
behovsanalyser behdva genomforas for att systematiskt analysera nuldget och ge en
bild av vilka behov som finns. Det kan ocksa behova goras en inventering av vilka
insatser som &r aktuella for att méta de identifierade behoven. Behovsanalysen okar
mojligheten att fokusera pé rétt insats och underléttar valet av indikatorer och
utfallsmatt.

Ekonomiska utvarderingar som beslutsunderlag

Rédet for styrning med kunskap vill med denna végledning férdjupa forstaelsen for
tankeséttet och de olika stegen i en ekonomisk utvirdering. De beskrivna stegen
kan fungera som ett ramverk for beslutsfattare att forhalla sig till vid
prioriteringsbeslut dven i de fall en formell ekonomisk utvérdering inte genomfors.

Det ér viktigt att podngtera att ekonomiska utvérderingar av det slag som beskrivs i
vigledningen &r deskriptiva beslutsunderlag som visar vilka kostnader och effekter
olika insatser forvéintas ge i definierade grupper av patienter eller brukare. En
ekonomisk utvérdering ger i sig inte svar pa om en insats dr vird att satsa pa. Infor
ett prioriteringsbeslut behover de kompletteras med andra typer av beslutsunderlag
och avvigningar.



En ekonomisk utvardering steg-for-steg

Genomforandet av en ekonomisk utvirdering kan delas upp i sju olika steg, se bild
nedan. Denna vigledning beskriver de olika stegen och ger exempel pa hur de kan
genomforas.

Figur 1. Ekonomisk utvardering i sju steg.

1. Beskriv och definiera insatsen

2. Definiera och beskriv jamforelsealternativet
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3. Bestam perspektiv och tidshorisont

4, |dentifiera och kvantifiera kostnader

5. Ildentifiera och kvantifiera effekter

6. Stall kostnader i relation till effekter

7. Beskriv osakerheterna

Steg 1 och 2: Definiera och beskriv insatsen
respektive jamforelsealternativet

Syftet med de tva forsta stegen 4r att ldgga en solid grund for den ekonomiska
utvérderingen genom att definiera vilken insats som ska utvirderas och vad den ska
jamforas med. Hér ingér ocksa att definiera vilken grupp av patienter eller brukare
som insatsen ar tinkt att ges till.

For att den ekonomiska utvarderingen ska gora nytta som beslutsunderlag bor valet
av insats och jimforelsealternativ spegla ett konkret prioriteringsbeslut som
beslutsfattare star infor. Ett prioriteringsbeslut ér ett beslut om hur begriansade
resurser ska fordelas mellan konkurrerande insatser. Det kan handla om huruvida



en insats ska inforas for att mota ett identifierat behov, eller om man ska fortsétta
med det som redan gors i nuldget. Det kan ockséa handla om huruvida en insats ska
véljas framf6r en annan.

Exempel pé prioriteringsbeslut:

e Ska vi infora insats A for att méta de identifierade behoven hos
patienter/brukare i gruppen X, eller ska vi fortsitta med det vi gor 1 nulidget?

Att definiera och beskriva bade insats och jaimforelsealternativ ar viktigt for att i
kommande steg kunna identifiera och kvantifiera forviantade kostnader och effekter
for alternativen. Det ar ocksé viktigt for att tydliggora syftet med insatsen och vilka
behov den ér tinkt att méta.

Steg 3: Bestam perspektiv och tidshorisont

Syftet med detta steg ér att bestimma vilket perspektiv och vilken tidshorisont som
ska tillampas i den ekonomiska utvérderingen.

Perspektivet styr vilka kostnader som tas med 1 utvirderingen. Med ett
samhdéllsperspektiv forsoker man identifiera och inkludera alla kostnader som kan
tinkas paverkas av insatsen, oavsett om de faller pé staten, regionen, kommunen,
den enskilda individen eller samhéllsekonomin i stort. Med ett budgetperspektiv tar
man endast hénsyn till kostnader som faller inom budgeten f6r den huvudman som
genomfor insatsen.

Tidshorisonten styr hur langt fram i tiden utvérderingen stracker sig. Den
ekonomiska utvirderingen bor vara tillrickligt 1dng for att fanga alla relevanta
kostnader och effekter av en insats; ibland kan det innebéra att tidshorisonten
behover vara livslang. Nér analysen stricker sig 6ver en lidngre tid behover
framtida kostnader och effekter diskonteras for att spegla deras nuvérde. Det ar
vanligt med modellbaserade analyser for att hantera analyser dver lang tid.

Introduktion till ekonomiska utvirderingar av insatser i hilso- och sjukvarden och
socialtjinsten

Steg 4: Identifiera och kvantifiera kostnader

Syftet med detta steg &r att identifiera och berdkna kostnaderna for att genomfora
insatsen respektive jamforelsealternativet.

For en ekonomisk utvirdering av insats A jamfort med nuléget behover vi ta reda
péa vad insats A kostar och vad det vi gor 1 nuldget kostar. Detta eftersom vi i den
ekonomiska utvirderingen &r intresserade av skillnaden i kostnader och effekter
mellan insatsen och jamforelsealternativet.


https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/e/ekonomisk-utvardering-av-insatser-i-halso-och-sjukvarden-och-socialtjansten/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/e/ekonomisk-utvardering-av-insatser-i-halso-och-sjukvarden-och-socialtjansten/

Kostnaderna for insatsen respektive jamforelsealternativet berdknas genom
foljande tre steg:

o Identifiera vilka resurser som behovs for att insatsen respektive
jamforelsealternativet ska kunna genomforas (exempelvis lokaler, utrustning,
vilka personalkategorier som behovs, utbildningsinsatser med mera).

o Kuvantifiera resursitgangen, det vill siga uppskatta hur mycket av varje resurs
som krévs.

e Virdera, det vill sdga sitt en prislapp pé resurskvantiteterna.

Fokus i detta steg dr pa kostnaderna for att genomfora alternativen. Som en del av
steg 5 uppskattas de eventuella kostnadsbesparingar som insatsen forvéntas ge i
forhallande till jimforelsealternativet.

Det &r ofta mdjligt att inhdmta underlag for att berdkna kostnader fran
verksamhetsdata, register eller statistikkallor. I slutet av vigledningen redovisas
nagra svenska kéllor som kan anvéndas for kostnadsberdkningar.

Steg 5: Identifiera och kvantifiera effekter

Syftet med detta steg ar att identifiera och kvantifiera de férviantade effekterna av
insatsen i forhéllande till jimforelsealternativet. Detta steg ér ofta det mest
utmanande i den ekonomiska utvirderingen, sirskilt om effekter behdver
uppskattas dver langre tid. Savil effekter pa relevanta sociala eller hdlsoméssiga
utfall som effekter pa kostnader ska kvantifieras.

Insatser kan ha olika effekter for olika individer. Hir handlar det dock om att
uppskatta genomsnittliga forvantade effekter pa gruppniva. Manga hélsofrdmjande
och forebyggande insatser utgor si kallade komplexa interventioner (1) som bestar
av samverkande delar som tillsammans verkar for att skapa en beteendefoérdndring
hos patienten eller brukaren. Fér denna typ av insats behover man dven beakta hur
faktorer i kontexten kan paverka insatsens forvintade effekter.

Det ar centralt att uppskattningarna av insatsens forvéintade effekter baseras pé
bista tillgdngliga kunskap. I forsta hand bor de hdamtas fran vélgjorda vetenskapliga
studier av kausala effekter. Det behdvs kunskap for att vilja ut vilka vetenskapliga
studier som &r relevanta och forstd om resultaten gér att lita pa.

Sa kallade kontrollerade studier dir det finns en insatsgrupp och en
jamforelsegrupp ar de mest lampliga for att undersdka kausala effekter. I
randomiserade kontrollerade studier (RCT) har studiedeltagarna slumpats till
insatsgrupp eller jamforelsegrupp, medan gruppfordelningen i kontrollerade studier
utan randomisering sker pa annat sétt &n slumpmassigt. Metaanalyser av RCT-
studier anses ofta vara den bista mojliga studiedesignen for att kunna bedéma om
det finns ett orsakssamband mellan insatsen och utfallet (2).

Nar det saknas vetenskaplig kunskap om insatsens effekter kan man behdva stodja
sig pa annan kunskap. Ett exempel pa sadan kunskap ar beprévad erfarenhet som



systematiskt samlats in bland yrkesverksamma inom det aktuella omrédet. Ibland
anvands sa kallade effektkedjor for att uppskatta insatsens forvantade effekter i
olika steg. Sadana metoder ar forenade med storre osékerheter, vilket gor det
sarskilt viktigt med kénslighetsanalyser ddr man varierar insatsens effekt for att
undersoka hur det slér igenom pa resultatet av den ekonomiska utvérderingen.

Effekter pd sociala och hdlsomassiga utfallsmatt

Malet med verksamheterna inom hilso- och sjukvirden och socialtjdnsten ar att
generera hélsa och social vilfard hos befolkningen. En central del av den
ekonomiska utvérderingen ar darfor att uppskatta insatsens forvantade effekter pa
utfallsmatt relaterade till dessa mal.

Vilka de relevanta utfallsmatten ar beror pa syftet med insatsen och vilka behov
den &r tdnkt att mota. For insatser i hilso- och sjukvérden &r hélsorelaterade
utfallsméatt sasom hélsorelaterad livskvalitet och dverlevnad i fokus. Det
standardiserade livskvalitetsinstrumentet EQ-5D-5L kan med fordel anviandas for
att méta individers sjdlvskattade hilsorelaterade livskvalitet. Instrumentet beskriver
hilsan i fem dimensioner (rorlighet, personlig vérd, vanliga aktiviteter,
smartor/besvar, oro/nedstimdhet) och fem allvarlighetsgrader och kan tillimpas
oberoende av sjukdomsomréde (3). Svaren frdn EQ-5D-5L kan anvindas som
grund for berdkningar av kvalitetsjusterade levnadsar (QALYS).

For insatser inom socialtjansten kan l4ges- och behovsanalysen bidra till att
identifiera vilka utfallsmatt som &r relevanta. Socialtjanstens mal dr breda och mer
mangsidiga dn hélso- och sjukvardens. Hélsorelaterade utfallsmétt kan vara
aktuella dven pa socialtjanstens omrade, men det kan ocksé vara relevant med
utfallsmétt kopplade till socialtjanstens mal om delaktighet och jamlika
levnadsvillkor, individens mdjligheter att leva ett sjalvstandigt liv samt
fordldraforméga. I den ekonomiska utvérderingen bor man férsoka kvantifiera
insatsens effekter pé alla relevanta utfallsmétt och redovisa dem sektorsspecifikt.

Effekter pd kostnader

Om insatsen forvintas ha effekter pa kostnader ska dessa kvantifieras och
inkluderas i den ekonomiska utvérderingen. Det kan antingen handla om att
kostnader Okar eller att de minskar. Kostnadsminskningar sker ofta som en foljd av
positiva effekter pa de sociala och hilsoméssiga utfallen. Det kan exempelvis
handla om att insatsen forvéntas leda till halsoforbattringar som i sin tur forvéntas
minska antalet 1dkarbesok och kostnader relaterade till dessa.

Steg 6: Stall kostnader i relation till effekter

Syftet med detta steg &r att viga samman de kostnader och effekter som
kvantifierats i steg 3 och 4 och stélla dem i relation till varandra.

Detta steg ser lite olika ut beroende pd om den ekonomiska utvédrderingen har
genomforts som en kostnadseffektivitetsanalys eller en kostnadsintidktsanalys.



Kostnadseffektivitetsanalys

Kostnadseffektivitetsanalysen ér den vanligaste analysformen for insatser i hélso-
och sjukvarden. I en kostnadseffektivitetsanalys réknas de sociala eller
hilsomaéssiga utfallen inte om till kronor. Analysen baseras pa skattningar pa
gruppniva och bygger pa vad man utifrén bésta tillgingliga information kan
forvénta sig for insatsen relativt jamforelsealternativet niar den ges till en viss grupp
personer.

Skillnader i férvantade genomsnittliga kostnader respektive sociala eller
hilsomaéssiga utfall mellan insatsen och jaimforelsealternativet uttrycks i form av en
s kallad inkrementell kostnadseffektivitetskvot, forkortad ICER.

KOStnad!nsats - KOStnad}é’lmfﬁ'relsealte‘rnativ

Utfaulnsats - Utfa”jéimfﬁrelsealte'."nativ

ICER =

Komponenterna i ICER é&r foljande:

o  Kostnadmsas — summan av kostnader och besparingar for insatsen (0ver tid;
diskonterade varden).

o Kostnad imgsreiseatternaiv — SUmman av kostnader och besparingar for
jamforelsealternativet (6ver tid; diskonterade virden).

o Utfallpsas— utfall for insatsen (6ver tid; diskonterade varden).

o Utfall impsreiseatrernaiv — utfall for jamforelsealternativet (Gver tid;
diskonterade varden).

ICER kan tolkas som kostnaden for att uppnad ytterligare en enhet av utfallet nér
man véljer insatsen framfor jamforelsealternativet. Om utfallet skulle vara "att vara
tillrackligt fysiskt aktiv”’ och ICER for en given insats uppskattas till 50 000
kronor, kan det alltsé tolkas som att priset for att en ytterligare individ uppnar en
tillracklig niva av fysisk aktivitet & 50 000 kronor nér insatsen viljs framfor
jamforelsealternativet.

Det ér vért att poéngtera att berdkningen av ICER gors for e#f utfallsmatt. For
insatser i hilso- och sjukvérden &r utfallsmattet ofta QALYSs. For insatser med ett
bredare syfte som har forvéntade effekter pé flera olika typer av utfallsmatt
(exempelvis hédlsorelaterade oc/h utbildningsrelaterade) finns inte samma
mojligheter att berdkna en ICER. De forviantade kostnaderna och de
sektorsspecifika utfallen kan da behdva redovisas rakt av, utan att de vigs samman
1 en kostnadseffektivitetskvot.

Kostnadsintdktsanalys

Kostnadsintdktsanalysen dr den vanligaste formen av ekonomisk utvirdering bland
kommuner. I en kostnadsintdktsanalys réknas de sociala eller hilsomaissiga utfallen
om till kronor. Om utfallet som i exemplet ovan skulle vara “att vara tillrackligt
fysiskt aktiv”’ skulle man alltsa i en kostnadsintéktsanalys sétta ett monetért véirde
pa detta utfall.
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I en formell kostnadsintiktsanalys uttrycks resultatet som ett nettonuvéirde for
insatsen. Nettonuvirdet speglar det monetira vardet av de sociala eller
héilsoméssiga utfallen som insatsen medfor minus kostnaderna for att genomfora
insatsen.

Pé ett teoretiskt plan &r kostnadsintéktsanalysen, jamfort med
kostnadseffektivitetsanalysen, bittre 1dmpad att hantera insatser med effekter pa
flera olika typer av utfallsmatt, som faller pa olika sektorer. Detta eftersom de olika
utfallen inom ramen for kostnadsintdktsanalysen fir ett monetért virde, som sedan
kan summeras. Men att fa fram tillforlitliga skattningar av det monetéra virdet av
sociala och hélsoméssiga utfall dr utmanande, vilket gor att
kostnadsintéktsanalysen i praktiken har begransningar.

Steg 7: Beskriv osakerheterna

Resultatet fran en ekonomisk utvirdering &r i princip alltid forknippat med en viss
osidkerhet, till exempel pa grund av att man har behdvt gora olika antaganden eller
att data som ligger till grund for utvérderingen &r osikra. Syftet med detta steg &r
att belysa dessa osdkerheter. Detta gors genom kéanslighetsanalyser. I
kénslighetsanalyser undersoks hur resultatet av den ekonomiska utvirderingen
dndras nér olika antaganden och data som ligger till grund for utvdrderingen
dndras. P4 sé sitt fir man en bild av hur robust resultatet &r.

Om nya data tillkommer som péverkar antaganden som gjorts i den ekonomiska
utvdrderingen bor den dven foljas upp och ses 6ver. Systematisk uppfoljning dr en
viktig del i socialtjanstens kvalitetsarbete och i utvecklingen av en evidensbaserad
praktik (4).
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Exempel pd svenska kallor som kan
anvandas for kostnadsberakningar

Socialstyrelsens statistikdatabas innehéller uppgifter om hélsa,
vardutnyttjande, socialtjanst och personal inom hélso- och sjukvéarden.
Uppgifterna i databasen dr hdmtade frdn myndighetens hilsodataregister,
socialtjanstregister, verksamhets- och personalregister samt andra officiella
statistikkéllor

Statistikdatabas (socialstyrelsen.se)

Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) ansvarar for att kostnadsdata
fran sjukhusen sammanstélls i en nationell KPP-databas. KPP stér for
kostnad per patient och &r en metod for att berdkna sjukvardens kostnader
per vardkontakt och patient.

Kostnad per patient — sa fungerar metoden och databasen (skr.se)

De sex sjukvardsregionerna publicerar regionala prislistor som ska spegla
faktisk resursatgang. Dessa ér framtagna for att debitera regioner vars
patienter sokt vard utanfor den egna regionen.

Sjukvardsregionernas prislistor

SKR har i samarbete med staten bildat den ideella foreningen Radet for
frimjande av kommunala analyser (RKA). RKA har i uppdrag att
underlétta uppfoljning och analys av olika verksamheter i kommuner och
regioner genom att tillhandahélla statistik i databasen Kolada.

RKA - Nyckeltal och jdmforelser (rka.se)

Hos Statistikmyndigheten SCB kan information hdmtas om genomsnittliga
manadsloner for olika yrkeskategorier. Dessa kan anvéndas for att
uppskatta kostnader for insatser som involverar olika yrkeskategorier, samt
kostnader for produktionsbortfall i olika grupper.

Hitta statistik (scb.se)

Forsakringskassans statistikdatabas innehaller uppgifter om
sjukersdttningar, fordldrapenning, assistansersattning och tandvardsstod.

Forsakringskassans statistikdatabas (forsakringskassan.se)
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https://www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/statistik/statistikdatabasen/
https://skr.se/halsaochsjukvard/ekonomiochavgiftersjukvard/kostnadperpatientkpp.7873.html
https://skr.se/halsaochsjukvard/ekonomiochavgiftersjukvard/riksavtalforutomlansvard.7875.html#h-Sjukvardsregionernasprislistor
https://rka.nu/radetforframjandeavkommunalaanalyser.44588.html
https://www.scb.se/hitta-statistik/
https://www.forsakringskassan.se/statistik-och-analys/statistikdatabas#!/
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Den har végledningen beskriver hur en ekonomisk utvdrdering kan utféras for att utgéra en del
av ett beslutsunderlag. Malet &r att starka beslutsfattare i kommuner och regioner i rollen som
bestallare och mottagare av ekonomiska utvarderingar. Utgdngspunkten ar det uppdrag Radet for
styrning med kunskap gett en myndighetsgemensam arbetsgrupp i uppgift; att starka det
framjande och férebyggande arbetet i hélso- och sjukvérden och i socialtjansten.

Rapporten vander sig framst till beslutsfattare som politiker och hdgre tjanstepersoner, men dven
till andra som behdver kunskap om ekonomisk utvdrdering for att kunna prioritera och driva
insatser som gynnar befolkningens halsa.

Statens beredning for medicinsk och social utvardering har ansvarat for innehéllet i rapporten,
och Folkhadlsomyndigheten och Socialstyrelsen har bidragit i arbetet. Rapporten ar en av fyra
publikationer som tillsammans utgdr ett kunskapsstéd inom omradet ekonomisk utvardering.

Folkhadlsomyndigheten ar en nationell kunskapsmyndighet som arbetar for en battre folkhalsa.
Det gér myndigheten genom att utveckla och stédja samhallets arbete med att framja halsa,

férebygga ohalsa och skydda mot hélsohot. Var vision ar en folkhdlsa som stdrker samhallets
utveckling

%%

QQ

Folkhdlsomyndigheten
Solna Nobels vég 18, 171 82 Solna. Ostersund Campusvigen 20. Box 505, 831 26 Ostersund.
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