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Om denna rapport

Centrum for hilsoekonomi, informatik och sjukvards-
forsknings arsrapport for aret 2021 inkluderar ett urval av
projekt som vi vill belysa for det aktuella aret.

Referera till rapporten: CHIS Arsrapport 2021. Centrum
for halsoekonomi, informatik och sjukvardsforskning.



FOorord

Region Stockholms vision ar att skapa en attraktiv, hallbar
och vaxande miljo med frihet for invanarna att sjalva forma
sina liv och fatta avgorande beslut. Hilsa och god livskvalitet
ar tva av de viktigaste grundstenarna for att uppna denna
vision.

CHIS amnar bidra till Region Stockholms vision dels genom
att utveckla och sprida kunskap till aktorer som kan paver-
ka halsa och livskvalitet: allmadnheten, kommunala aktorer,
vardgivare och beslutsfattare; dels genom att implementera
effektiva halsoframjande folkhilsoinriktade insatser. Som
FoU-verksamhet och i var roll som universitetsjukvardsen-
het tillsammans med Karolinska Institutet har vi ett viktigt
ansvar om att tillimpa ett stringent vetenskapligt arbetssatt
i arbetet med kunskapsutveckling, implementering och
utviardering. Genom detta, och med hjalp av vara manga
samarbetsparters inom Stockholms lan, avser vi att ge ett be-
tydande bidrag till malet om att uppna en effektiv och siker
vard, starkt folkhdlsa och jamlikhet inom Region Stockholm.

Gergo Hadlaczky, verksamhetschef CHIS
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Om CHIS

Centrum for halsoekonomi, informatik och sjukvardsforsk-
ning (CHIS) bestar av tva enheter med skilda uppdrag; Stock-
holm centrum for halsoekonomi och Nationellt centrum for
suicidforskning och prevention (NASP).

Stockholm centrum for hilsoekonomi

Vi fokuserar pa hur samhallets resurser kan anviandas for
att bidra till ett effektivt och jamlikt vardutnyttjande samt
forbattrad halsa. Analyserna baseras pa hialsoekonomisk
teori och metod med avsikten att gora denna kunskap lattill-
ganglig for politiker, administratorer, sjukvarden och all-
manheten. Vi bevakar hilsoekonomiska fragor och foljer upp
kostnader och effekter av interventioner eller reformer inom
halso- och sjukvarden. Vi analyserar ocksa konsekvenser av
finansiering och organisation och studerar utvecklingen av
kostnader, produktivitet, tillgdnglighet samt halsorelaterad
livskvalitet.

Nationellt centrum for suicidforskning

och prevention (NASP)

Vi erbjuder expertstod och utbildning kring prevention av
sjalvmord for varden, kommunala och statliga verksamheter
och beslutsfattare inom Region Stockholm. Vi arbetar dven
med analys och uppfoljning av epidemiologiska data samt
utveckling av metoder for att forebygga sjalvmord. Dessutom
samarbetar vi med varldshilsoorganisationen WHO nir det
galler forskning om suicid, utveckling av metoder och stod
till implementering. Vi ar ett av tre sidana centrum i viarlden
och det enda i Europa.
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Konsumtion av digital och fysisk vard i primarvarden

under covid-19-pandemin

Under de senaste aren har anviin-
dandet av digitala vardbesok okat
stort inom svensk primirvard.
Genom Patientlagen och regler for
utomlinstaxan har fristaende pri-
vata aktorer etablerat sig nationellt
och erbjuder snabbare kontaktvigar
ian den traditionella primérvarden
med fysiska kontakter. Denna ut-
veckling har emellertid dven vickt
fragor om att de digitala besoken
skapar en O0kad efterfragan pa vard
for mindre besvir, att farre far
korrekta diagnoser och bedomn-
ingar samt att regionerna far okade
kostnader som de har svart att kon-
trollera.

Stockholm centrum for halsoekonomi har
tidigare kartlagt konsumtionsmonstret

av digital vard innan covid-19-pandemin
och funnit ett hogt utnyttjande av digi-
tala vardtjanster hos grupper som yngre,
kvinnor, valutbildade och grupper med
hogre inkomster. For individer med kroni-
ska diagnoser finns skillnader beroende pa
diagnoser.

Under aret har tva rapporter publicer-

ats dar fokus varit pa hur den digitala

och fysiska varden utvecklats under
covid-19-pandemin. Aven om den digitala
varden fortfarande utgor en mindre andel
av 6ppenvardsbesok inom primérvarden
visar utvecklingen pa en kraftig 6kning.
Det géller for saval den digitala vard som
hanteras via utomlansavtalet (ex: KRY,
MinDoktor m.fl.) som regionens egna
digitala vardtjinster (Alltid Oppet). Sam-
tidigt har de fysiska besoken under pan-
demin minskat till f6ljd av restriktioner
och minskad benégenhet att soka vard vid
mottagningar.

- Tack vare den digitala omstdllningen dr
tappet i besoken till primdrvarden myck-
et mindre dn vad de hade varit annars,

sager Cecilia Dahlgren, projektledare, i in-
tervju med Dagens Nyheter (2022-02-16).

Nivan pa antalet besok i priméarvarden
under pandemin varierade mycket mellan
aldersgrupper. Aldre minskade kraftigt
sitt antal besok pa totalen mellan 2018
och 2020, medan yngre, sarskilt unga
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Tack vare den digitala omstall-
ningen ar tappet i besdken till
primarvarden mycket mindre an

vad de hade varit annars.
Cecilia Dahlgren, projektledare, Dagens Nyheter, 2022-02-16

kvinnor, till och med uppvisade en 6kning. Detta drevs delvis av
aldres storre minskningar av fysiska besok, men dven av stora
besoksokningar av digitala besok for yngre.

Unga kvinnor 19—25 ar konsumerade till exempel mer dn
halften av sina priméarvardsbesok i form av digitala utomlans-
besok ar 2020.

- Antingen beror det pa att dldre patienter inte har ett vardbe-
hov som lampar sig for digitala vardbesok. Men de kanske inte
vill eller har maojligheten. Det krduvs ofta bank-id och en viss
datorvana samt att dldre personer har sjukdomstillstand som
krdaver en storre kontinuitet dn yngre, sager Cecilia Dahlgren i
intervju med Dagens Nyheter.

Minskningarna i antalet besok for dldre skedde over hela diag-
nospanoramat, men forklaras fraimst av farre besok relaterade
till sjukdomar i andningsorganen och cirkulationsorganen.
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Hogutbildade, hoginkomsttagare och svenskfédda anvinde un-
der pandemiéret fortsatt flest digitala besok — men skillnaderna
mellan socioekonomiska grupper minskade nagot over tid fran
2018 till 2020. Samtidigt hade individer med lagre utbildning
eller lagre inkomst storst besoksminskningar i fraga om antal
lakarbesok totalt mellan 2018 och 2020, vilket drevs av deras
stora minskningar i fysiska besok.

Ett nedslag i nagra grupper av personer med kroniska diagnos-
er visar avslutningsvis att personer med hjartsvikt, KOL eller di-
abetes minskade sitt antal besok mycket mer an befolkningen i
genomsnitt, medan motsatt gallde for personer med depression
eller astma. Detta verkar till viss del forklaras av alderseffekter,
dar yngre personer med en kronisk diagnos verkar ha haft en
storre bendgenhet att kompensera sina besoksbortfall i fysisk
vard med digitala besok.

Rapporterna har fatt en stor spridning och refererades dven i
Lakartidningen den 2022-02-16.

Arbetet med att analysera utvecklingen av de digitala vardt-
jansterna fortsitter med ett fokus pa hur grupper med psykisk
ohilsa anvander sig av tjansterna.

DN-artikel: Aldres besok minskade kraftigt nar den digitala
varden exploderade, Dagens Nvheter 2022-02-16



https://lakartidningen.se/aktuellt/nyheter/2022/02/aldre-gjorde-farre-vardbesok-trots-digitala-satsningar/
 https://www.dn.se/sverige/aldres-besok-minskade-kraftigt-nar-den-digitala-varden-exploderade/
 https://www.dn.se/sverige/aldres-besok-minskade-kraftigt-nar-den-digitala-varden-exploderade/
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Halsoekonomiska under-
lag for personcentrerade
och sammanhallna vard-
forlopp

Pa uppdrag av hiilso- och sjukvards-
forvaltningen i Region Stockholm
bidrar Stockholm centrum for
hillsoekonomi med hilsoekono-
miska underlag for de vardforlopp
som Region Stockholm-Gotland har
vardskap for.

Nationellt system for kunskapsstyrning
halso- och sjukvard drivs av Sveriges
regioner i samverkan sedan 2018. Syftet
ar att leverera en kunskapsbaserad, jam-
lik och resurseffektiv vard av hog kvalitet
i hela Sverige. Systemet fokuserar pa
kunskapsstod, uppfoljning och analys. Ett
av de kunskapsstod som tas fram inom
systemet ar personcentrerade och sam-
manhallna vardforlopp. I de halso-
ekonomiska underlagen som Stockholm
centrum for hilsoekonomi tar fram ingar
bedomningar av kostnadseffektiviteten

av olika atgirder samt hur en implemen-
tering av atgarderna skulle komma att
paverka regionernas budget (budgetpaver-
kansanalys). Hittills har vi bidragit med
nationella underlag for vardforloppen for
sepsis och reumatoid artrit (RA) men vi
arbetar ocksa med nationella underlag
for vardforloppen for jattecellsartertit och
svarlakta sar samt en regional rapport for
vardforlopp stroke/TIA forsta aret efter
diagnos. For att samordna oss och utbyta
erfarenheter med hilsoekonomer med
uppdrag for andra regioner initierade vi
Halsoekonomiskt natverk for kunskaps-
styrning som nu har representanter fran
alla sjukvardsregioner och arbetar aktivt
med olika hdlsoekonomiska fragor inom
kunskapsstyrningen. Tillsammans har
medlemmarna i natverket organiserat ett
webbinarie och en temasession.

Vardforlopp for sepsis

For vardforlopp sepsis visade det hilso-
ekonomiska underlaget att kostnaden for
sepsislarm, som ar en viktig atgard i vard-
forloppet, till storsta del drivs av personal-
kostnader kopplade till ssamordning och
en 0kad involvering av infektionslidkare.
Dessa kostnader kan dock potentiellt
uppvigas av ett minskat antal varddagar
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Den halsoekonomiska
analysen har varit
mycket vardefull |
kommunikationen med
regionerna och

vardgivarna.

Kristoffer Stralin, ordférande i NPO
infektionssjukdomar



pa sjukhus och inldggningar pa IVA som
foljd av tidigare identifiering och behand-
ling pa akutmottagningen. Underlag-

et visade ocksa att 6kade kostnader for
strukturerad uppfoljning efter utskrivning
och efterfoljande 6ppenvard mojligtvis
skulle kunna kompenseras om uppfolj-
ningen leder till tidigare upptackt och
behandling av tillstand som till exempel
hjart-svikt och pneumoni (lunginflamma-
tion). Kristoffer Stralin, ordforande i NPO
infektionssjukdomar forklarar hur det
halsoekonomiska underlaget har bidragit i
arbetet med vardforloppet.

- Den hdlsoekonomiska analysen har
varit mycket vdrdefull i kommunikat-
ionen med regionerna och vdardgivarna.
Inte minst for att den visar att vi beaktat
bade kostnader och eventuellt kostnads-
besparande aspekter.

Resultaten fran den halsoekonomiska
analysen ndmns aven i en kommentar

i Lakartidningen, skriven av Kristoffer
Stralin och Lisa Kurland, ordférande i Na-
tionellt programomrade akutvard. Artike-
In finns att 1asa har: Sepsislarm, korrekt

diagnos och telefonuppfoljning i fokus
(lakartidningen.se)

Vardforlopp reumatoid artrit

I det hdlsoekonomiska underlaget for
vardforlopp RA (del 1 och 2) ingick en
oversikt av halsoekonomiska utvardering-
ar av icke-farmakologiska behandlingar
samt en budgetpaverkansanalys av titare
uppfoljning och teamrehabilitering vid

etablerad reumatoid artrit. Analysen av
budgetpaverkan visade att flera regioner
kommer behova 6ka frekvensen av sjuk-
skoterskebesok och lakarbesok for att
folja det arbetssiatt som rekommenderas i
vardforloppet, vilket kommer att innebara
en 0kad kostnad. Vidare behover vissa
regioner erbjuda teamrehabilitering till
fler patienter, vilket ocksa innebar ckade
personalkostnader.
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Forutom framtagandet av de halso-
ekonomiska underlagen har represen-
tanter fran enheten deltagit i webbin-
arier riktade till personer som arbetar
inom hélso- och sjukvarden och som
beroérs av inforandet av vardforlopp
sepsis och RA (cirka 200 deltagare pa
varje webbinarium).

Presentationerna spelades in och filmen
om det halsoekonomiska underlaget
for vardforlopp sepsis finns tillganglig
att titta pa har:

Personcentrerat och sammanhallet
vardférlopp fér sepsis - Janusinfo.se



https://lakartidningen.se/klinik-och-vetenskap-1/kommentar/2021/11/sepsislarm-korrekt-diagnos-och-telefonuppfoljning-i-fokus/
https://lakartidningen.se/klinik-och-vetenskap-1/kommentar/2021/11/sepsislarm-korrekt-diagnos-och-telefonuppfoljning-i-fokus/
https://lakartidningen.se/klinik-och-vetenskap-1/kommentar/2021/11/sepsislarm-korrekt-diagnos-och-telefonuppfoljning-i-fokus/
https://www.janusinfo.se/fortbildning/fortbildningfilmer/filmer/personcentreratochsammanhalletvardforloppforsepsis.5.11f180bf17c02517d24425ff.html
https://www.janusinfo.se/fortbildning/fortbildningfilmer/filmer/personcentreratochsammanhalletvardforloppforsepsis.5.11f180bf17c02517d24425ff.html
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Aktion Livraddning

Region Stockholm (davarande
Stockholms lins landsting) antog
ar 2006 en nollvision for sjilvmord
och 2008 antogs en strategi for

hur denna vision skulle forverkli-
gas. En av ansatserna i strategin
var att 6ka kunskapen bland per-
soner som kommer i kontakt med
sjalvmordsnidra manniskor.

Aktion Livraddning, som ar en utbild-
ning som forvaltas av NASP, bestar av en
heldags grundutbildning och en halvdags
fordjupningsutbildning i sjalvmordspre-
vention. Utbildningen har sin upprin-
nelse i ett 0nskemal fran en av regionens
psykiatriska kliniker om ett utbildning-
sprogram for personal och for klinikens
samarbetspartners. I planeringen av
utbildningen intervjuades den psykia-
triska personalen samt personal inom
primarvard och kommunala verksam-
heter. Det som lyftes fram var ett stort
behov av 6kad kunskap om bemotandet av
personer som ar sjalvmordsnara, om risk-
grupper, risksituationer, sjalvmordsrisk-
bedomning, risk-och skyddsfaktorer; hur
man blir battre pa att vaga fraga och hur
man fragar; samt att utbildningen skulle
leda till ett battre bemotande, mindre
radsla och mer kunskap sa att personalens
angest minskar. Den utbildning som halls
i dag bygger pa resultaten av behovsinven-
teringen och erfarenheterna fran tidigare
utbildningar.

- Det viktigaste budskapet med Aktion
Livrdddning dr att man ska vaga fraga
och att man kan gora mycket bara genom
att vaga lita pa sin egen formdaga att sta
kvar i ett svart och kanske jobbigt samtal,
att vi alla kan gora nagot och att vi alla
kan vara en viktig person for ndgon som
mar daligt. De viktigaste komponenterna
dr nog att vi upprepar behovet av att sta
ut med att hora om en persons lidande
utan att kdnna sig nodgad att omedel-
bart ta bort den kdanslan, att 1 samtal
med personen folja upp viktiga aspek-
ter som personen namnt och att absolut
inte gora forminskande omskrivningar
ndr man fragar om ndgon tdnker pa att
avsluta sitt liv. Dessa grejer tillsammans
ar hoppingivande. Denna kunskap och
trdning sprider vi via foreldsning, di-
skussion, poesi och fallbeskrivning, sager
Linda Karlsson, projektledare for Aktion
Livraddning.

Sedan 2013 har cirka 13 000 utbildning-
splatser tillhandahaéllits for personer fran
saval hilso- och sjukvarden som kom-
munerna och statliga organisationer.
Efterfragan pa Aktion Livraddning har
okat de senaste aren. P4 grund av — eller
kanske tack vare — covid-19-pandemin har
Aktion Livraddning de senaste tva aren
héllits digitalt. Det har inneburit att fler
kunnat delta och planen ar att fortsitta
att erbjuda utbildningen bade digitalt

och fysiskt. Overgangen till att anordna
forelasningarna digitalt har upplevts posi-
tivt av deltagarna.

- Det var en fantastisk dag att kunna
promenera i skogen och ha foreldsningen
i 6ronsndckan. Att man tdnker utanfor
boxen. Man kan fa en bdttre upplevelse
pa distans. Man kan rora sig och befdsta
foreldsningen pa ett helt annat sdtt dn
ndr man sitter fast i en sal, kommentar

fran deltagare.
10
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« Jag vagar stélla fler fragor och underséker ndrmare hur allvarligt det &r.
Jag kan harbargera kanslor som kommer i dessa samtal i storre ut-
strackning nu och behover inte “fly” genom att éverga till andra fragor.
De klienter som talar mycket om sjalvmord tar jag idag pa storre allvar,

Exemepl pa kommentarer fran utvarderingen:

» Jag fick en 6kad kunskap om tecken pa att en person kan vara
sjalvmordsnara, eller rattare sagt en 6kad kunskap om de tecken man
kanske inte ser eller reflekterar éver.

* Forelasaren var magisk. Som att lyssna pa Mick Jagger om du diggar
Stones.

« Allt var bra. Enkelt sprék, belyst amnet ur manga synvinklar, férmedlar
en kansla av hopp - att man inte kan gora allt men en del, respekt for
den enskilda manniskan och lika varde.
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Utvardering

Mellan aren 2015—2017 fick deltagare i Aktion
Livraddning mojlighet att svara pa en enkit, bade
fore och ett ar efter avslutad utbildning, och under
2021 arbetade ett team vid NASP med att analysera
svaren fran de 988 deltagare som hade svarat vid
bada enkattillfallena. Sammanfattningsvis kan sagas
att antalet deltagare som anser att de har tillracklig
utbildning for arbetet med sjalvmordsnira person-
er har okat signifikant. Attityderna till mojligheten
att forebygga sjalvmord, till suicidala individer och
till organisatoriska forhallanden i arbetet har ocksa
blivit signifikant mer positiva. Dessutom anger ett
stort antal att Aktion Livraddning haft en positiv
inverkan pa deras arbete med sjalvmordsnara.

- Det dr alltid dar viktigt att utvdrdera det man gor
for att se om det har en effekt. Det dr sdrskilt viktigt
ndr man arbetar inom en kunskapsorganisation.
Visar det sig att det har den effekt man onskar sa
har man en grund for att kunna hdavda att — som

i det har fallet — utbildningen dar vdard att satsa pa
och att delta i. Det dr ddrfor som vi utvdrderat Ak-
tion Livrdddning, sager Inga-Lill Ramberg, ansvarig
for utvarderingen.

Resultaten fran utviarderingen tyder pa att Aktion
Livraddning ar en angeldgen utbildning for personer
som moter sjalvmordsnara i sitt dagliga arbete och
att vi i utbildningen har lyckats tillfredsstilla de be-
hov av 6kad kunskap som efterlystes i de intervjuer
som genomfordes fore utbildningen. En samman-
stiallning Over resultaten fran utvarderingen forvan-
tas publiceras under 2022.
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Rekommendationer f6r suicidpreventiva insatser (RESPI)

Rekommendationer for suicidpreventiva insatser
(RESPI, respi.se) ir en hemsida som utvecklats av
NASP vid Region Stockholm och Karolinska Institutet
(KI).

P& RESPI beskrivs befolkningsinriktade insatser som har
vetenskapligt stod for att minska sjalvmordshandlingar. Be-
folkningsinriktade insatser innefattar metoder dar atgarder
utfors pa samhallsniva dvs till alla invanare oavsett risk, eller
for mer specifika grupper som ar kanda for att vara i risk-
zonen. Projektet initierades &r 2018 av- och med finansiering
fran Stockholms Halso- och sjukvardsforvaltning for att stodja
den regionala suicidpreventiva strategin, men har sedan dess
omvandlats till en nationell kunskapskailla i nara samarbete
med Karolinska Institutet.

- Det dr mdanga nationella, regionala, kommunala och pri-
vata aktorer som vill jobba med suicidprevention, men som
dr osdkra pa hur de bdst jobbar med fragan. Det dar viktigt
att kunna tillhandahdalla information om insatser som har
vetenskapligt stod och pa det sdttet framja effektiv suicid-
prevention inom regionen, sager Vladimir Carli docent, och
ansvarig for NASP:s roll som WHO-kunskapscentrum.

De insatserna som finns pa RESPI identifieras genom system-
atiska litteraturdversikter. Varje insats suicidpreventiva effekt
bedoms pa ett systematiskt satt, och insatser som visar en

%

NASP:s evidensbaserade stddmaterial
var en utmarkt hjalp for oss i Taby
kommun nar Handlingsplanen for
suicidprevention togs fram.

— Lars Ferner, Taby kommun
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http://respi.se

effekt beskrivs och rekommenderas.

- Det dr viktigt att uppdatera RESPI
kontinuerligt. Det kan hdnda att en insats
som har stotts av ndagra fa studier och
ddrmed haft en relativt lag evidensgrad,
far mer vetenskapligt underlag som gor
att tillforlitligheten 6kar. Aven motsatsen
kan ske, att nagot vi tidigare trodde
Jfunkar bra visar sig av nya studier inte
riktigt dr sa effektiv som vi trodde. Det
publiceras mer dn 3000 vetenskapliga
artiklar om sjdalvmord varje ar, myck-

et kan hdnda med kunskapsldget, sager
doktorand Sebastian Hokby som tillsam-
mans med andra medarbetare frain NASP
var ansvarig for den forsta systematiska
sammanstallningen som ligger till grund
for RESPI.

NASP har under 2021 etablerat en intern
arbetsgrupp som kontinuerligt granskar
evidensbasen kring befolkningsinriktade
suicidpreventiva insatser. Litteraturen
granskas systematiskt och innehallet i RE-
SPI uppdateras i enighet med kunskaps-
laget. Arbetsgruppen kommer arbeta efter
ett specifikt schema med malet att uppdat-
era RESPI en gang per ar med den senast
tillgangliga evidensen och med hjalp av
kommunikatorer revidera innehéllet.

Syftet med RESPI ar att den ska fungera
som ett stod i beslutsprocessen om vilken
suicidpreventiv insats som bor imple-
menteras enligt den senaste tillgangliga
forskningen. RESPI tillhandahaller dven
resurser i form av stod for framstéllning
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och utvardering av sjalvmordspreventiva handlingsplaner for kommuner dar dven befint-

liga handlingsplaner finns att ta del av.

Under 2021 har NASP dven arbetat med att utveckla en ny och forbattrad hemsi-

da. Fokuset for detta arbete var framst att forandra hemsidans design for oka till-
gangligheten av materialet. Designarbetet baserades pa feedback fran regionala och na-
tionella intressenter i Sverige som fatt ge aterkoppling pa kontentan och uppliagget i den
ursprungliga hemsidan via en enkidtundersokning som skickades ut under hosten 2021.

RESPI
—

m { Insatser f Evidensbaserade in

satser

Evidensbaserade insatser

De insatser som listas ned har identifierats genom den genomférda litteraturdversikten v
suicidpreventiva effekt har beddmts och evidensgraderats

Evidensbaserade insatser

Sok

Resurser |  UtveckingavRESPI |  Om RESPI

| Forutsattningar

Det rekommenderas att implementera flera olika komponenter | sin insats for basta mojliga resultat
For att |&ra sig mer om fordelarna med detta samt olika exempel pa insatser med multipla

komponenter klicka har.

Hjalp- och stodinsatser
Evidens: Svag

Medierapportering

Evidens: Mattlig

Stirkt vardkedja

Evidens: Mattlig

Informationskampanjer

Evidens: Matt

Minskad alkoholkonsumtion

Evidens: Mattli

Utbildning av andra

lig

a

yrkesgrupper och “gatel

Evidens: M

amlig

Insatser i skolan
Evidens: Stark

Restriktion av medel som
anwinds i suicidsyfre
Evidens: Stark

Uthildning av hélso- och
sjukvardspersonal

Evidens: Martlig
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Bilagor

Ekonomisk reslutat

Totalt - CHIS
Personalkostnader: -17487
Hyreskostnader: -1309
IT-kostnader: -1 021
Ovriga kostnader: -3 876
Totalt: - 23 693
Gemensamt - CHIS
Personalkostnader: - 266
IT-kostnader: - 13
Ovriga kostnader: - 746
Totalt: -1025

74%
6%
4%
16%
100%

26%
1%
73%
100%

Stockholm centrum for halsoekonomi

Personalkostnader: -6 360
Hyreskostnader: - 207
IT-kostnader: - 378
Ovriga kostnader: - 993
Totalt: -7939
NASP

Personalkostnader:  -10 861
Hyreskostnader: -1102
IT-kostnader: - 630
Ovriga kostnader: - 2137
Totalt: -14 730

80%
3%
5%
13%
100%

74%
7%
4%
15%
100%
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Artiklar
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Foton
Samltiga foton i rapporten ar himtade fran pixabay.com eller unsplash.com, med undantag for baksidan som ar fotad av
Beatrice Johansson.

Framsida:
bild 1 fotad av Sandra Seitamaa (https://unsplash.com/photos/2EAjl4bsSdg)
bild 2 fotad av Tom Claes (https://unsplash.com/photos/HIdUiamYIso)
Sid 5: fotad av StartupStockPhotos (https://pixabay.com/sv/photos/b%c3%b6rja-m%c3%b6te-brainstorming-f%c3%béretag-594090/)
Sid 6: fotad av Pronschee (https://pixabay.com/sv/photos/old-lady-rollator-v%c3%aqg-g%c3%asende-g%c3%a5-6097619/)
Sid 10: fotad av Skitterphoto (https://pixabay.com/sv/photos/tala-presentation-man-person-1453068/)
Baksida: fotad av Beatrice Johansson
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Centrum for halsoekonomi, informatik och sjukvardsforskning
slso.regionstockholm.se/forskning-och-utveckling/centrum-for-halsoekonomi-informatik-och-sjukvardsforskning/

Stockholm centrum for halsoekonomi, C7 Larande, Informatik, Management och Etik, 171 77 Stockholm
besdk: Tomtebodavagen 18A, 17165 Solna
clas.rehnberg@regionstockholm.se

NASP, Karolinska Institutet, 171 77, Solna
besok: Granits Vag 4, Solna
gergo.hadlaczky@regionstockholm.se
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