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Profilomrade halsoekonomi vid UFC

Vad ar halsoekonomi?

Hilsoekonomi utgar fran nationalekonomisk teori och metod tillimpat pa frigor om hilsa, liv
och hilso- och sjukvard. Metoderna dr frimst, men inte enbart, kvantitativa. En grundliggande
utgangspunkt dr att behoven av och efterfragan pa hilsa och hilso- och sjukvard ar oindliga, men
resurserna for att mota behoven ar begransade. Hélsoekonomi dr en del av det national-
ckonomiska vetenskapsomradet, men i praktiken ett tvirvetenskapligt imnesomrade i ett
grinsland mellan nationalekonomi 4 ena sidan och medicinsk vetenskap, folkhalsovetenskap,
epidemiologi och filosofi 4 andra sidan.

Figur 1 ger en bild av hilsoekonomins bredd. Hilsoekonomi kan handla om att virdera liv och
hilsa (A), och hur olika faktorer sisom socioekonomiska forutsattningar, arbetsférhallanden eller
tysisk milj6 paverkar hilsa (B). Hilsoekonomiska fragestillningar kan beréra efterfragan pa hilsa
och pa hilso- och sjukvird (C), utbud av hilso- och sjukvard (D), och mekanismer som paverkar
marknadens jaimvikt (E). Hilsoekonomiska utvirderingar ir den del av hilsoekonomi som ligger
nirmast den kliniska verkligheten (F). Hilsoekonomi innefattar dven fragor om ekonomistyrning
och om hilso- och sjukvardssystemens effektivitet (G & H). Figur 1 ir ett sitt att kategorisera
olika teman inom hilsoekonomin, men manga teman och fragestillningar tillh6r mer 4n en av
bubblorna. Pilarna i figuren ger en bild av komplexiteten i samhorighet mellan bubblorna. Nagra
exempel pa teman inom hilsoekonomi som kombinerar flera av bubblorna, ar
finansieringsmodeller f6r hilso- och sjukvardssystem, effekter av sjukforsakring, prioriteringar i
hilso- och sjukvarden, samt beridkningar av sjukdomsborda, samhillskostnader och hilsoforluster
(cost of illness).
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Figur 1. Hilsoekonomis ”plumbing diagram” (Inspirerat av och fritt 6versatt fran Alan Williams, Health economics:
the cheerful face of a dismal science. I Health and Economics, A. Williams (ed.). Macmillan: London, 1987).
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Halsoekonomiska fragestallningar

e Ar behandling X kostnadseffektiv i jimférelse med behandling Y?

e Hur ska sambhillet agera for att maximera halsan i befolkningen?

e Har kostnadseffektivitet ett samband med graden av inférande av nya likemedel?

e Hur paverkar patientavgifter individers val och beteende 1 sjukvardsanvindning?

e Varfor skiljer sig kostnader och anvindning av sjukvard mellan svenska regioner?

e Vilka grupper som bor screenas/vaccineras?

e Vilka virden skapas av hilso- och sjukvarden och samhillets insatser? For individ och
samhille samt fordelningseffekter.

e Hur stora dr kostnaderna for en viss sjukdom?

e Vilka konsekvenser for effektivitet (vélfird) och likvirdighet innebar olika principer for
priotitering/etiska grunder?

e Hur vil 6verensstimmer befolkningens preferenser med anvinda principer for
prioritering?

var kompetens

Hilsoekonomerna vid UFC har sirskild kompetens och erfarenhet inom halsoekonomiska
utvirderingar, virdering av halsa samt effekter av hilso- och sjukvardspolicy. De metoder vi
frimst arbetar med sammanfattas hir i punktform, f6ljt av tre avsnitt med mer utforliga
beskrivningar av vira tre kompetensomraden och de metoder vi anvinder.

e Tillimpning av hilsoekonomiska utvirderingar av interventioner 1 kliniska studier och 1
tfolkhilsofragor

e Metoder f6r matning och virdering av liv, halsa och hilsorelaterad livskvalitet

e Principer fOr prioritering i varden

e Ekonometriska metoder for att med observationsdata skatta samband

e Ekonomiska analyser av stora datamingder (registerbaserad forskning)

Halsoekonomiska utvarderingar

Hilsoekonomiska utvirderingar dr ett viktigt komplement till studier av behandlingsmetoders
kliniska effekt. De visar till exempel om nya, mer effektiva metoder bor inforas dven om de
medfor hogre kostnader. Grunden till detta dr att hilso- och sjukvarden, savil som samhillet i
stort, har begrinsade resurser och om en ny, dyrare behandling inférs innebar det att det blir
mindre resurser over till andra behandlingar (eller till annan konsumtion i samhallet).
Genomférandet av hilsoekonomiska utvirderingar ger forutsittningar fOr att fatta beslut som ger
sa mycket hilsa som méjligt givet tillgingliga resurser. En utvirdering kan géras utifran olika
perspektiv, dir samhillsperspektivet syftar till att fanga alla relevanta kostnader och effekter men
dir hilso- och sjukvardsperspektivet ofta sirredovisas.

I hilsoekonomiska utvirderingar studeras vilken nytta, till exempel 1 form av forbattrad
livskvalitet eller 6kad livslingd, en behandling, intervention eller atgird har f6r individ och
samhille. Det kan t.ex. handla om ett nytt likemedel, screeningprogram, preventionsinsats for
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folkhilsa, eller operationsmetod. Utvirderingen gors i jaimforelse med bista alternativa
behandling, ofta det som ir standard 1 verksamheten. Tillsammans med berakning av kostnader
kan behandlingens kostnadseffektivitet beskrivas. En vanlig fragestillning dr om en effektivare,
men dyrare metod, bor inféras som standard trots kostnadsokningen. En utvirdering brukar
innehalla jaimforelser av kostnader f6r behandlingen, anvandning av sjukvardsresurser,
livskvalitet, livslingd och eventuella besparingar for samhillet. En hilsoekonomisk utvardering
kan genomfGras baserat pa primirdata fran en interventionsstudie, registerdata eller data fran
andra studier, t.ex. for att modellera lingtidseffekter av en intervention.

Det viktigaste syftet med en hilsoekonomisk utvirdering ar att ge stod at beslutsfattare. En
hilsoekonomisk utvirdering beskriver konsekvenserna av ett beslut (t.ex. att infora eller att inte
inféra en ny behandlingsmetod) i termer av hur kostnader och hilsa paverkas. Aven att skatta
och bedéma osikerheten i resultaten ar en viktig del. Det finns 1 de flesta fall andra faktorer som
inte kan inkluderas i den hilsoekonomiska utvirderingen, men som beslutsfattaren behover viaga
in vid beslutsfattandet.

For att nya behandlingsmetoder ska accepteras som klinisk standard ér det krav pd att de ska ha
god kostnadseffektivitet. I Statens beredning f6r medicinsk och social utvirderings (SBU)
kunskapssammanstillningar, Socialstyrelsens nationella riktlinjer och Tandvards- och
likemedelstérmansverkets beslut om likemedel dr oftast kostnadseffektivitet beaktad. Manga av
de stora forskningsfinansiirerna, som Forte och Vetenskapsradet, stiller ocksa ofta krav pa att
forskningsstudier aven ska ha ett hilsoekonomiskt perspektiv. Kostnadseffektivitet ar dven en av
del i den etiska plattformen for prioritering som anvinds i Sverige.

Véardering av halsa

Grundlaggande fragestillningar inom hilsoekonomi 4r hur befolkningen virderar hilsa och hur
mycket samhillet dr beredd att betala for battre halsa. Beslut som fattas av myndigheter pa
nationell och regional niva indikerar vilken betalningsvilja for liv och hilsa som finns pa
samhaillsniva. Denna betalningsvilja kan jamforas med hur befolkningen virderar liv och hilsa,
vilket kan studeras direkt genom enkiter eller indirekt genom observerade beslut. Kunskap om
hur befolkningens och beslutfattarnas preferenser harmonierar dr viktig for att t.ex. kunna
studera samhallsekonomisk effektivitet till f6ljd av férdelning av resurser till och inom hilso- och

sjukvarden.

e Hur liv och hilsa virderas av myndigheter pa nationell och regional niva respektive av
individer.

e Tillimpning och utveckling av mitmetoder for virdering av liv och hilsa, inklusive
instrument for livkvalitetmatning.

e Hilsockonomi kopplat till prioriteringar och etiska frigor om hur hilso- och sjukvardens
resurser kan férdelas.

Effekter av halso- och sjukvardspolicy

Kunskap om effekter av hilso- och sjukvardspolicy dr viktigt f6r att bygga och vidareutveckla ett
hilso- och sjukvardssystem for framtida utmaningar. Med utgangspunkt i ekonomisk teori om
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bl.a. utbud, efterfraigan och marknader, och att férsikra mot risk och osikerhet, kan vi studera
overgripande policyfragor relaterat till sjukvardssystemets utformning, regleringar och incitament.
For att studera denna typ av policyfragor kan man anvinda ekonometriska metoder som syftar till
att med observationsdata (t.ex. registerdata) skatta kausala orsakssamband.

Det kan handla om faktorer som paverkar sjukvardsanvindning, bade via patienters efterfrigan
och via vardgivares utbud. Ett exempel ar hur ekonomiska incitament paverkar
sjukvardsmarknaden t.ex. hur patientavgifter paverkar individers val och beteende i efterfragan pa
sjukvird, eller hur betalningsmodeller paverkar virdgivares utbud av sjukvard. Amnet relaterar
ocksa till utformning av sjukforsikringar och vilka direkta och indirekta effekter som skapas 1
anvandning av sjukvard och 1 forlingningen pa individers halsa. Det kan ocksa handla om att
jamfora och utvirdera hilso- och sjukvardssystem, mellan linder och inom ett land. Till exempel
fragestallningar om vilka orsaker som ligger bakom hilso- och sjukvardens kande kostnader och
varfor kostnader for sjukvard skiljer sig mellan geografiska omraden.

Halsoekonomernas uppgift inom Region Orebro lan

Hilsoekonomerna vid UFC:s uppgifter kan sammanfattas i de 6vergripande rubrikerna i figur 2,
och beskrivs mer i detalj 1 punktlistan som f6ljer.
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Figur 2. Hilsoekonomerna vid UFC:s uppgifter

Halsoekonomerna ska

e initiera och driva hilsoekonomiska forskningsprojekt

e soka externa medel f6r hilsoekonomiska forskningsprojekt samt medverka i ansdkningar
dir ett hilsoekonomiskt perspektiv inkluderas

e medverka till att ett hilsoekonomiskt perspektiv tillférs forskningen
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e ge stod vid beslutsfattande

e ge stod till och samverka med forskare och forskarstuderande

e bidra till metodutveckling inom hilsoekonomi

e frimja utvecklingen av ett nationellt och internationellt kontaktnit
e medverka till langsiktig hilsoekonomisk kompetensuppbyggnad

e medverka i utbildning

Samverkan

Hilsoekonomerna vid UFC har pagiende forskningssamarbeten inom Region Orebro lin och
Orebro universitet. Som hilsoekonomer ir vi ofta med och genomfor hilsoekonomiska
utvarderingar i en eller flera delstudier inom storre forskningsprojekt. Vi har dven
forskningssamarbeten nationellt med forskare fran flertalet universitet i Sverige samt
internationellt med bland annat Universitetet i Oslo och Monash University i Melbourne. Vira
nationella och internationella samarbeten ar ofta hilsoekonomiska forskningsprojekt t.ex.
relaterat till tillimpad halsoekonometri eller metodutveckling inom hilsoekonomiska

utvirderingar.

Tillsammans med forskare vid nationalekonomiska institutionen vid Orebro universitet driver vi
ett halsoekonomiskt nitverk. Syftet med nitverket ér att 6ka kunskapen och intresset for
hilsoekonomi och att skapa en motesplats for dialog och samverkan. Nitverket arrangerar bland
annat hilsoekonomiska seminarier 6ppna for alla med intresse f6r halsoekonomiska fragor.

Hilsoekonomerna vid UFC samverkar dven inom utbildning och atar sig utbildningsuppdrag pa
grund-, avancerad och forskarutbildningsniva vid bland annat Orebro universitet, Milardalens

hégskola, Goteborgs universitet.

Litteraturforslag

Svensson M. Hadlsoekonomisk utvirdering, metod och tillampningar (2019). Studentlitteratur.
Persson et al. Hdlsoekonomi, Begrepp och tillampningar 3:e upplagan (2019). Studentlitteratur.

Drummond et al. Methods for the Economic Evaluation of Health Care Programmes, 4” ed. (2015). Oxford
University Press.



