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Ordlista

Styrgrupp for kunskapsstyrning i samverkan (SKS) - leder 6vergripande samtliga
NPO/NSG och ar en arena for dialog om kunskapsstyrningsfrdgor pa nationell niva.

Nationella programomraden (NPO) - expertgrupper som leder och samordnar arbetet
inom olika omraden.

Nationella samverkansgrupper (NSG) - expertgrupper som omfattar mer tvdargaende
omraden inom félt som alla NPO kan antas behova.

Nationella arbetsgrupper (NAG) - utses for att ta fram kunskapsstod och arbeta med de
insatsomraden som NPO/NSG beslutat om.
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Sammanfattning

Regionernas gemensamma system for kunskapsstyrning ar ett av de mest centrala
utvecklingsprojekten inom svensk halso- och sjukvard. Syftet med systemet, som
skapades 2018 pd initiativ av regionerna, ar att gora sjukvarden mer kunskapsbaserad,
jamlik och effektiv.

Arbetet i systemet for kunskapsstyrning leds i dag av 26 Nationella programomraden
(NPO) samt 8 Nationella samverkansgrupper (NSG). Deras huvudsakliga uppgift ar att
fatta strategiska beslut, inrdtta och satta samman arbetsgrupper samt besluta om vad
dessa ska dgna sig at/arbeta med.

For att kunna fatta strategiska beslut, identifiera utvecklingsbehov samt prioritera ratt
insatser - behover sammanséttningen av experter inom NPO respektive NSG vara
relevanta och representativa for de omraden som grupperna ansvarar for. Med
experter avses har yrkesgrupper, sd som sjukskoterskor, psykologer och ldkare, samt
representanter fran patientorganisationer.

Psykologforbundets kartlaggning av sammanséttningen av experter inom de 34 olika
NPO och NSG visar att:

e 12 av totalt 34 omfattar omraden dér psykologin/psykologisk behandling/vard
dominerar eller utgor en viktig del.

e 10 av dessa 12 (ddr psykologin/psykologisk behandling/vard dominerar eller
utgor en viktig del) saknar representation av psykologprofessionen.

e Endastien expertgrupp - NPO Psykisk hélsa - &r psykologprofessionen
ordentligt representerad (med tva ledaméter och dar psykolog innehar
framtradande position som processledare).

e lexpertgruppen - NPO Nationellt priméarvardsrdd - finns en psykolog men utan
framtradande position.

e Psykologer finns heller inte representerade i de totalt 5 NPO/NSG som omfattar
omraden ddr psykologin bedoms utgora viktigt komplement.

e Sjukskoterskor/omvardnadsexperter saknas i flertalet av de granskade
grupperna.

e Representanter for patienter - och darmed det viktiga patientperspektivet -
saknas, med ndgot undantag, i samtliga NPO/NSG.

e Representationen av lakare - och darmed det medicinska perspektivet - ar helt
dominerande.

Psykologforbundet konstaterar att det i nuvarande sammansattning av experter inom
NPO och NSG saknas nédvéndig kunskap, kompetens och erfarenhet for att kunna
identifiera utvecklingsbehov och prioritera relevanta insatser. Med befintlig
sammansdttning, som ofta saknar sdval patientperspektiv som flertalet relevanta
yrkesgrupper, riskerar regionernas gemensamma system for kunskapsstyrningen att
bromsa den organisatoriska utvecklingen att erbjuda god och patientsdker vard som
genomsyras av evidens, erfarenhet och professionalitet.
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For att sdkerstélla representationen av relevanta experter med rétt kompetens foreslar
Psykologforbundet att nomineringsprocessen och sammanséttningen av experter i
NPO/NSG reformeras.

Psykologférbundet foreslar att varje sjukvardsregion, i stallet for att utse en expert, ska
fa nominera flera experter med olika professionell bakgrund till respektive NPO och
NSG. Daérefter utser Styrgruppen for kunskapsstyrning i samverkan (SKS) en av dessa
fran varje region - utifrdn ambitionen att sammansattningen ska vara multiprofessionell
och spegla omradet. Mojligheten att adjungera olika kompetenser till grupperna bor
ocksa nyttjas i storre utstrackning. For att frimja patientperspektivet bor varje NPO och
NSG darutover utokas med en ledamot som patientorganisationer far nominera. Det
bor dven stéllas krav pd att varje NPO/NSG ska efterstrdva ett interprofessionellt
forhallningssatt och larande.

Psykologforbundet foreslar dven att funktionen PLA, psykolog med psykologiskt
ledningsansvarig, likstalls med MLA, medicinskt ledningsansvarig, och inréattas i de
vardverksamheter dar det psykologiska perspektivet, behovet avimplementering av
psykologiskt kunskapsstod samt tillampning av psykologiska insatser - &r relevanta.
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1. Bakgrund och syfte

Regionernas gemensamma system for kunskapsstyrning - formellt kallat Nationellt
system for kunskapsstyrning - ar for narvarande det kanske mest centrala och
omfattande utvecklingsprojektet inom svensk halso- och sjukvard. Ambitionen &r att i
ett ordnat system samla, samordna och tillgangliggora befintlig kunskap pa ett mer
effektivt satt samt att definiera en nationell gemensam ambitionsniva for vardkvalitet
inom olika omraden. P4 sikt ska detta leda till en mer jamlik vard och battre
resursutnyttjande. Det finns ocksd en tydlig ambition att 6ka sjukvardshuvudmannens
inflytande 6ver vardens innehall och att skapa ett mer fristdende och transparent
system for framtagande av kunskapsstod an vad myndigheter och
professionsorganisationer (framst ldkares specialitetsforeningar) tidigare kunnat
erbjuda. Av patientsdkerhetsskél behover psykologer, liksom andra professioner och
patientforeningar, finnas med i kunskapsstyrningssystemet och bidra till
kunskapsutveckling inom olika omraden.

Syftet med denna kartlaggning dr att undersoka i vilken man psykologprofessionen ar
representerad i relevanta Nationella programomraden (NPO) och Nationella
samordningsgrupper (NSG), som dr de expertgrupper som ska leda och utveckla
kunskapsstyrningen inom sina respektive omraden.

Kartldggningen dr ett led i Psykologforbundets overgripande stravan att
psykologprofessionen ska vara vil representerad i lednings- och andra strategiska
funktioner i alla organisationer ddr psykologer verkar. Den dr ocksd led i forbundets strdvan
att bidra till en patientcentrerad och teambaserad hdlso- och sjukvdrd som nyttjar
resurserna effektivt och har en stark fordndringskraft. Detta inbegriper att
specialistpsykologer ska ha motsvarande ansvar over vdardens organisation och innehall
som andra specialistyrken har i den specialiserade sjukvirden.
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2. Nationellt system for kunskapsstyrning - en beskrivning

Beskrivningen av bakgrund och organisation med mera dr i huvudsak hamtad fran
kunskapsstyrningsorganisationens hemsida' samt rapporten Kunskap (s)om styrmedel.
Organisationsteoretisk genomlysning av nationellt system for kunskapsstyrning, som
stiftelsen Leading Healthcare tog fram 2022".

Bildandet
Regionernas gemensamma system for kunskapsstyrning bildades 2018 till f6ljd av en
rekommendation fran SKR:s forbundsstyrelse till landsting och regioner om etablering
av en sammanhadllen struktur for kunskapsstyrning, med efterféljande politiskt
stallningstagande i varje region. Rekommendationen innehdller forbindelser om att
samarbeta, finansiera och bygga upp/anpassa en gemensam
kunskapsstyrningsorganisation pa nationell, regional och lokal niva. Syftet dr att
astadkomma ett gemensamt och samordnat system for att leverera en mer
kunskapsbaserad, jamlik och resurseffektiv vard av hog kvalitet.

Utvecklingen mot bildandet av den gemensamma kunskapsstyrningsorganisationen
har pagatt en langre tid. Redan 2008 bildades Nationell samverkansgrupp for
kunskapsstyrning (NSK) med representanter fran regioner, myndigheter och
professioner. NSK:s roll var att samverka i val av omrdden for nationella
kunskapsunderlag - exempelvis Socialstyrelsens Nationella riktlinjer - liksom att
samverka i arbetet kring dessa underlag och utse experter. Det fanns da dven en NSK-
regiongrupp bestdende av NSK-ledamoter fran de sex sjukvardsregionerna. Aren 2012-
2016 etablerades ocksa Nationella programrad (arbetsgrupper) pa ett antal omraden.

Vad dr nytt?
Kunskapsstyrning inom hélso- och sjukvarden ér i sig inget nytt fenomen. Det har sedan
1980-talet funnits en uttalad offentlig ambition att gora sjukvarden mer
kunskapsbaserad, effektiv och jamlik genom att pa ett systematiskt satt samla och
sprida aktuell kunskap. Men tyngdpunkten i denna ambition har tidigare legat pa
nationella myndigheter och professionella organisationer (framst ldkares
specialistforeningar) som varit de som producerat olika typer av kunskapsstod och i
den meningen definierat vardens kvalitet och innehall. Det nya med etableringen av
Nationellt system for kunskapsstyrning ar att regionerna/vardgivarna (halso- och
sjukvardens utforare och finansidrer) blivit fraimsta huvudman for hela
kunskapsstyrningsprocessen. Nu ar det sdledes vardgivarna som ska ansvara for att
identifiera kunskapsluckor, ta fram kunskapsstod, resurssatta och implementera nya
behandlingar och arbetssatt samt folja upp resultaten - allt inom ramen f6r en samlad
struktur. En viktig forklaring till att regionerna valt att ta dgandeskapet ar att den tidigare
kunskapsstyrningen ansags vara for fragmentiserad och inte i tillrdckligt hog grad
implementerad i verksamheterna. En annan forklaring ar att regionerna velat fa ett

https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard.44259.htm
! htty kunskapsst 1.se/kuns} t i html
2 https://leadinghealthcare.se/publikationer/kunskap-som-styrmedel
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starkare oberoende gentemot myndigheter och professionella féreningar i beslut kring
vad sjukvardens ska dgna sig at.

Genom att hantera kunskapsstyrningsprocessen fran ax till limpa inom ramen for ett
samlat system, ges, enligt regionerna, battre forutsattningar for att utveckla, sprida och
anvanda basta mojliga kunskap inom halso- och sjukvarden. Mdlen man vill uppna ar
att basta kunskap ska finnas tillganglig och anvandas i varje patientmote och i
forlaingningen leda till en mer jamlik och effektiv hélso- och sjukvard.

Organisation
Organisatoriskt bestar kunskapsstyrningssystemet av tva typer av expertgrupper. Den
ena dr Nationella programomraden (NPO), som framst bestdr av experter inom
sjukdoms- och diagnosomrdden fran de sex sjukvdrdsregionerna, men ofta dven med
representation fran kommunerna. NPO leder och samordnar arbetet inom ett visst
omrade samt tar fram olika slags kunskapsstod. For ndrvarande finns 26 NPO i
organisationen. Vardskapet for samtliga NPO ér fordelat pa nagon av de sex
sjukvardsregionerna eller SKR.

Den andra expertgruppen dr Nationella samverkansgrupper (NSG), som omfattar mer
tvargdende omraden inom félt som alla NPO antas behova, exempelvis metoder for
kunskapsstod, patientsdkerhet och kvalitetsregister. Det finns for narvarande 8 NSG i
organisationen och vardskapet for samtliga ligger pa SKR. Sammanlagt ar det sdledes 34
expertgrupper inom kunskapsstyrningssystemet.

Under respektive NPO/NSG finns Nationella arbetsgrupper (NAG) som utses for att
arbeta med de insatsomrdden som NPO/NSG beslutat om. Exempelvis bedrivs
framtagandet av sa kallade personcentrerade och sammanhallna vardférlopp normalt
inom ramen for en NAG.

Samtliga NPO/NSG leds av en Styrgrupp for kunskapsstyrning i samverkan (SKS). I SKS:s
uppdrag ingdr att vara ett stod och en arena for dialog mellan huvudménnen och
myndigheter i kunskapsstyrningsfrdgor pd tjanstemannaniva - samt att godkanna
verksamhetsplaner, fordela gemensamma medel och arbeta med vissa
prioriteringsfragor.

Strukturen med nationella programomraden (NPO) speglas dven i de sex
sjukvardsregionerna. Dér finns samma struktur i form av sjukvardsregionala
programomraden (RPO). RPO:s huvudsakliga uppgift ar att i samarbete med de
regionala strukturerna bland annat genomfora behovsinventering och bidra till det
nationella programomradets behovsanalys och omvarldsbevakning samt att skapa
sjukvdrdsregionala tillampningar av nationella kunskapsunderlag och beslutsstod.

Kontinuerlig utveckling av systemet
Regionernas gemensamma system for kunskapsstyrning utvecklas och forandras
kontinuerligt. | juni 2022 kom styrelsen for Sveriges kommuner och regioner (SKR) med
nya rekommendationer till regioner om inriktning for fortsatt utveckling av systemet for
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perioden 2023-2027. Enligt SKR bor regionerna bland annat ga frdn en etablerings- och
uppbyggnadsfas till en hallbar drifts- och utvecklingsfas som ar mer tydligt inriktat pa
implementering och tillimpning av basta tillgangliga kunskap samt uppf6ljning och
resultat.

Nomineringsprocess for NPO och NSG
Varje NPO respektive NSG bestar av en representant per sjukvardsregion, forutom det
nationella primdrvardsradet som bestar av tva representanter per sjukvardsregion.
Utover det finns kommunala representanter i vissa NPO och NSG. | vissa nationella
samverkansgrupper finns aven ledamoter fran SKR.

Nar det bildas ett NPO eller NSG nomineras kandidater fran respektive
sjukvardsregion. Inkomna nomineringar bereds i beredningsgruppen (BG) till
styrgruppen (BG-SKS) och sammanséttningen faststélls sedan av styrgrupp for
kunskapsstyrning i samverkan (SKS). Om NPO eller NSG bedomer att det finns behov
av att forstarka kompetensen i gruppen finns mojlighet att adjungera ledamoter, i
enlighet med en faststalld process.

Mandatperioden for ledamoéter ar tre ar med mojlighet till forlangning ytterligare en
period pd tre dr. Beslut om ordférande for NPO respektive NSG fattas av
beredningsgruppen till styrgruppen (BG-SKS) pad delegation av styrgrupp for
kunskapsstyrning i samverkan (SKS). Mandatperioden for ordférandeskapet ar tre ar
utan mojlighet till forlangning. Det bor dven ndmnas att nomineringsprocessen till de
Nationella arbetsgrupperna (NAG) som ligger under respektive NPO/NSG ar mer
Ooppen med maijlighet for patient- och professionsforeningar att nominera.

Vikten av bred representation
NPO/NSG éar de "tunga” grupperna i systemet och leder kunskapsstyrningen inom sina
respektive félt. | dessa grupper fattas de strategiska besluten om insatsomraden, vilka
underliggande arbetsgrupper som ska tillskapas, hur de ska sammanséttas och vad de
ska dgna sig at. Det ar darfor vasentligt att sammansattningen av experter i respektive
NPO/NSG ér representativ for det omrdde gruppen ansvarar for att utveckla. Med
experter avses har inte enbart professionella yrkesgrupper utan dven
patientrepresentanter. Ratt sammansattning i NPO/NSG éar en forutsattning for att
kunna identifiera relevanta kunskapsluckor och utvecklingsbehov samt fatta beslut om
adekvata insatser. Det dr ocksa en forutséttning for att de kunskapsstod som tas fram
inom systemet far legitimitet och implementeras i verksamheten.

Psykologin dr ett kompetensfalt som bor likstédllas med medicin och omvardad i manga
verksamheter. Darfor behover psykologprofessionen finnas representerad i NPO/NSG,
som ansvarar for omraden dar psykologin eller den psykiska halsan utgor vésentlig del.
Psykologer har unik kompetens i att utreda, (differential) diagnostisera och behandla
patienter som lider av psykisk ohdlsa. Den breda grundkompetensen inom tre falt:
klinisk, pedagogisk och organisationspsykologi, gor ocksd att psykologer som enda
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yrkesgrupp kan axla totalansvaret vad géller spannet halsofrimjande-forebyggande-
behandlande/utredande insatser inom psykisk hédlsovard och sjukvard. Denna
expertkunskap kan inte ersattas av nagon annan yrkesgrupp.

Darutover bor psykologer finnas med i de arbetsgrupper som pa uppdrag av
NPO/NSG ska ta fram kunskapsstod som pa nagot sitt berdr psykisk halsa. Psykologer
ar aven vasentliga nar det géller att bidra till att de kunskapsstod som produceras i
systemet far genomslag i praxis.

Pa olika hdll i landet inrattas ocksa funktionen psykologiskt ledningsansvarig (PLA) -
dvs. psykolog med uppdrag av verksamhetschef eller motsvarande att fullgora enskilda
ledningsuppgifter kring psykologiska insatser. PLA ar motsvarighet till medicinskt
ledningsansvarig (MLA) som fullgor vissa ledningsuppgifter inom medicin. | uppdraget
som PLA ingdr att ansvara for implementeringen av nya kunskapsstod och tillse
processer som mojliggor att basta tillgangliga kunskap kring psykologiska insatser
tillampas i verksamheterna.
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3. Kartlaggning ur ett psykologperspektiv

Metod

Kartlaggningen av kunskapsstyrningssystemet ur ett psykologperspektiv har gjorts i tva
steg. Det forsta dr att varje Nationellt programomrade (NPO) och varje Nationell
samordningsgrupp (NSG) rangordnats fran 1 till 4 utifran vikten av att psykologer finns
representerade i gruppen.

Kriterier for rangordningen ar foljande:

1. Omfattar ett omrdde dar psykologin dr helt heller delvis dominerande = ar av
absolut vikt att psykologer finns representerade samt innehar rollen som
ordforande eller processledare.

2. Omfattar ett omrdde ddr psykologin inte ér dominerande men mycket viktig = ar av
stor vikt att psykologer finns representerade som en vasentlig del i teamet bland
andra yrkesgrupper.

3. Omfattar ett omrdade ddr psykologin kan vara ett komplement = &r av vikt att
psykologer finns med.

4. Omfattar ett omrdde dcr psykologin normalt sett inte ingdr = dr inte av vikt att
psykologer ingdr.

Det bor understrykas att rangordningen gjorts utifran hur det ser ut i dag, 2023, (utan
vardering hur det borde vara) och att psykologins roll inom olika omraden dr nagot
som forandras Over tid.

| ett andra steg har sammansattningen i varje enskild NPO och NSG i prioriteringsgrupp
1-3 granskats med sarskilt fokus pa psykologprofessionen. For NPO och NSG i
prioriteringsgrupp 1 och 2 har hela sammansattningen, inklusive vilken profession som
innehar ordforandeskapet, kartlagts. Utgangspunkt i granskningen &r den information
som finns pa kunskapsstyrningssystemets hemsida.

Avgransning
Sammansdttningen i de underliggande grupperna - i huvudsak Nationella
arbetsgrupper, NAG - har utelamnats i granskningen. Det géller dven de regionala
grupperingarna. Skalet ar, som tidigare angetts, att NPO och NSG leder
kunskapsstyrningen inom sina respektive omraden. Det dr i dessa grupper de
strategiska besluten om olika insatsomraden fattas. Ett ytterligare skal ar att de
underliggande arbetsgrupperna i regel & mer tempordra.
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Resultat
Genomgangen visar att 12 av de totalt 34 Nationella programomradena (NPO) och
Nationella samordningsgrupperna (NSG) omfattar omraden dar psykologer och
kunskapsfaltet psykologi antingen ar helt eller delvis dominerande eller utgor en viktig
del. Det &r omraden dar manga psykologer verkar och ofta har en sarskild nyckelroll
eller bidrar med sin unika kompetens.

Omrdden dcr psykologer/psykologin dr helt eller delvis dominerande (prioriteringsgrupp 1):

NPO Nationellt primérvdrdsrad - Det framtradande arbetet med psykisk hélsa
inom primdrvdrden gor psykologin till ett lika viktigt kompetensomrade som
medicin och omvdrdnad.

NPO Barn och ungdomars hdlsa - Psykologers dubbla kompetens inom klinisk
och pedagogisk psykologi gor dem till nyckelspelare inom hela samhallets
arbete med barns och ungdomars hélsa. Arbetsplatser som primarvard, modra-
/barnhdlsovard, barnhabilitering, barnmedicin, BUP och elevhalsa d&r mycket
vanliga for psykologer

NPO Psykisk hélsa - Att psykologer ska vara en auktoritet inom samhallets
samtliga verksamheter som arbetar med psykisk hélsa ar narmast underforstatt.
Psykologers breda grundkompetens inom tre félt (klinisk, pedagogisk, och
arbetslivs/organisationspsykologi) gor att psykologer som enda yrkesgrupp kan
axla totalansvaret vad géller halsoframjande-forebyggande-behandlande
insatser.

NSG Stod for utveckling och ledarskap - Kombinationen av kompetensen inom
bade klinisk psykologi och organisationspsykologi gor att psykologer som
yrkesgrupp bor delvis dominera inom detta omrade.

Omraden ddr psykologer/psykologin utgor en mycket viktig del (prioriteringsgrupp 2):

NPO Kvinnosjukdomar och férlossning - Inom somatisk hélso- och sjukvard, i
detta fall exempelvis arbete med graviditet, prenatal diagnostik, sjukdomar och
symtom i de kvinnliga konsorganen, dterkommer behovet av psykologiska
stodjande, radgivande och behandlande insatser i olika faser i vardprocessen.
NPO Levnadsvanor - Inom detta falt bidrar psykologer med insatser kopplade
till psykologi och relationer. Samtidigt finns mycket att bidra med fran
psykologers sida kring fysiska och fysiologiska aspekter, da en stotesten ofta ar
motivation for bade initiering och vidmakthallande av goda levnadsvanor.

NPO Aldres hilsa och palliativ vard - Psykologer bidrar med insatser nér det
galler psykisk ohélsa hos skéra dldre och med viktig neuropsykologisk
kompetens kring kognitiv svikt. Aven inom den palliativa vdrden kan psykologer
ha framtradande roll.

NPO Rehabilitering habilitering och férsakringsmedicin - Bade inom
rehabilitering (insatser vid forvarvade skador och sjukdomar) och habilitering

12/23



(insatser vid utvecklingsrelaterade tillstand) har psykologer en betydande roll,
inte minst specialister i neuropsykologi och funktionshindrens psykologi.

e NPO Nervsystemets sjukdomar - Neuropsykologi ar en tydlig och framtradande
psykologspecialitet och psykologer ar ofta en sjalvklar del avteam som arbetar
med patienter som har epilepsi, MS, Smarta, Stroke, Traumatisk hjarnskada med
mera. Psykologer tillfor sdvdl kompetens inom neuropsykologisk utredning och
uppfoljning, samt psykologisk behandling, stod och rehabilitering.

e NSG Patientsdkerhet - Patientsakerhetsarbete vid psykologiska insatser bor
utvecklas. Ytterst handlar frdgan om att minimera skador som hade kunnat
undvikas om varden varit sdkrare och haft battre kvalitet - i psykologers fall att
minimera antalet patienter som madr eller fungerar samre, eller avlider, helt eller
delvis pa grund av en psykologisk insats.

e NSG Forskning och life science - Psykologer ar sannolikt den halso- och
sjukvardsprofession med flest forskningsmoment i sin grundutbildning och
psykologi ett stort forskningsfalt under stark utveckling. Detta gor att psykologer
bor vara en vasentlig yrkesgrupp inom detta omrade.

e NSG Metod for kunskapsstod - Att formedla kunskap, i alltifrdn handledning till
undervisning, ar vanliga arbetsuppgifter for majoriteten av psykologkdren. En
fordjupad kompetens inom omraden som vetenskaps- och kunskapsteori, samt
forskningskompetens och vana att arbete med metodutveckling, gor psykologer
vdl lampade inom detta omrdde.

Psykologforbundets kartlaggning visar emellertid att forekomsten av psykologer i det
ndrmaste dr obefintliginom ovanstdende NPO/NSG, trots att dessa omfattar omraden
dar psykologin utgor en vasentlig grund. Psykisk halsa d@r enda grupp dar
psykologprofessionen dr ordentlig representerad med tva ledaméter och dér psykolog
innehar framtrddande position som processledare. | ytterligare en grupp - NPO
Nationellt primdrvdrdsrad - finns en psykolog med, utan att inneha en framtradande
position. | 6vriga grupper saknas representation av psykolog helt. Det galler aven de
totalt 5 NPO/NSG som omfattar omraden dar psykologin bedoms kunna utgora viktigt
komplement (prioriteringsgrupp 3).

Nar det géller representationen for 6vriga professioner ar lakarna - och darmed det
medicinska perspektivet - helt dominerande. Med ndgot undantag bestar varje NPO
eller NSG av fem-sex ldkare och dérutéver en representant fran en eller ett par andra
professioner. | ndstan samtliga av de aktuella NPO/NSG innehar ocksa ldkare
ordforandeskapet. Detta innebdr att dven andra viktiga professioner sd som
omvardnadsexperter/sjukskoterskor saknas i de flesta NPO/NSG. Representanter for
patienterna, och darmed det viktiga patientperspektivet, saknas ofta i NPO/NSG.

Resultatet av kartlaggningen redovisas i sin helhet i Bilaga. Hdr ges ocksd fullstindig
motivering till rangordningen av respektive NPO/NSG.

13/23



4. Slutsats

Regionernas gemensamma system for kunskapsstyrning ar komplext. Genom ett stort
antal expertgrupper dr syftet att utveckla, sprida och anvanda basta mojliga kunskap
inom hdlso- och sjukvdrden. Malet ar att denna kunskap ska finnas tillganglig och
anvdandas i varje patientmote, vilket i forlangningen ska leda till mer jamlik och effektiv
halso- och sjukvard. Det finns ocksa en tydlig ambition med kunskapsstyrningssystemet
att skapa nagot nytt - att bryta gamla strukturer, utveckla nya natverk och arbetsformer,
fa battre lokal och professionell forankring kring riktlinjer och rekommendationer och
skapa en larande organisation.

Samtidigt kan konstateras att kunskapsstyrningssystemet bade befaster och forstarker i
dag forlegade hierarkier genom hur man tillsatter experter i de strategiska grupperna.
Psykologforbundets kartlaggning visar att de 12 NPO/NSG, som ansvarar for omraden
dar psykologin eller den psykiska halsan utgor vasentlig del - med undantag for NPO
Psykiska hélsa - domineras av lakarprofessionen. Psykologer liksom representanter for
andra viktiga yrkesgrupper finns med i ytterst begransad utstrackning.
Patientperspektivet saknas, med nagot undantag, helt.

Flertalet av de granskade NPO och samtliga NSG ansvarar dessutom fér omraden med
en uppenbar tvdrprofessionell ansats (dvs. inte en diagnos eller sjukdom) som
inrymmer en rad andra perspektiv utover medicinen men som har blir helt
osynliggjorda. Ett tydligt exempel dr Barn och ungas hélsa som en av dessa NPO
ansvarar for. Till denna mangfacetterade NPO har de sex sjukvardsregionerna utsett
enbart ldkare som ledamoter/experter. Barn och halsa ar ett komplext omrade som
involverar hela halso- och sjukvdrden, de flesta samhallssektorer och alla
valfardsprofessioner dar psykologer ar en sarskild nyckelspelare. Det dar ocksd ett
omrade som kraver hog grad av samverkan mellan professioner och 6ver
organisationsgranser om man ska na framgang.

| de underliggande arbetsgrupperna - sa kallade NAG - finns ocksa samtliga
sjukvdrdsregioner representerade, men hér efterstravas en uttalad multiprofessionell
sammansittning av ledamoterna fran hela sjukvarden. Aven patientrepresentanter ska
finnas med i alla NAG. Detta ger legitimitet till de kunskapsunderlag som respektive
NAG tar fram.

Men som tidigare beskrivits ar det NPO/NSG som leder kunskapsstyrningen inom sina
respektive falt. Det dr i dessa grupper strategiska beslut om insatsomraden fattas, vilka
underliggande arbetsgrupper som ska skapas, hur de ska sammansattas och vad de ska
dgna sig at. Med allt for ensidig sammanséttning av experter ar det inte mojligt for en
NPO/NSG att identifiera alla utvecklingsbehov inom respektive falt och prioritera
relevanta insatser. Risken dr att brister, som systemet skapades for att dtgérda, i stdllet
vidmakthalls. Kunskapsstyrningen blir fortsatt fragmentarisk och leder inte till en
patientorienterad och ldrande organisation som inforlivar ny kunskap i praxis, bryter
gamla strukturer och kontinuerligt utvecklar nya mer effektiva arbetsformer.
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For att kunskapsstyrningssystemet ska kunna na sin fulla potential ser
Psykologforbundet behov av att nomineringsprocessen och sammansattningen av
experter i NPO/NSG reformeras.

Psykologférbundet foresldr att man frangdr det som galler nu att varje sjukvardsregion
far utse en expert till NPO/NSG och att sammanséttningen far bli som den blir. | stdllet
infors en ordning dar varje sjukvardsregion far nominera flera experter med olika
professionell bakgrund till NPO/NSG, dar sedan en expert utses av Styrgruppen for
kunskapsstyrning i samverkan (SKS) med den uttalade ambitionen att
sammansattningen ska vara multiprofessionell och spegla omrddet. Samtidigt utokas
varje NPO/NSG med en ledamot som representerar patientperspektivet och som
patientorganisationer far nominera till. Ett annat alternativ ar att SKS systematiskt ser
over respektive NPO/NSG i ljuset av att det ska vara en multiprofessionell
sammansattning som speglar omradet och adjungerar experter (liksom
patientrepresentanter) nar representationen blivit for ensidig. Helhetsperspektivet
gynnas ocksd om experterna i NPO/NSG efterstravar ett interprofessionellt
forhallningsséatt och larande. De experter som utses ska ha formaga att lara “/med, om
och av varandra” och kunna anpassa sina egna professionella bedomningar i relation
till andra.

En annan avgorande faktor for att kunskapsstyrningssystemet ska nd sin potential dr att
de kunskapsstod som produceras far genomslag i praxis.

Psykologforbundet foreslar dérfér ocksa att funktionen psykologiskt ledningsansvarig
(PLA) - dvs. psykolog med uppdrag av verksamhetschef eller motsvarande att fullgora
enskilda ledningsuppgifter kring psykologiska insatser inréttas, vid sidan om medicinskt
ledningsansvarig (MLA), i vardverksamheter 6ver hela landet dar psykologisk
behandling utgor vasentlig del. | uppdraget som PLA ingar att ansvara for
implementeringen av nya kunskapsstod och tillse processer som mojliggor att basta
tillgangliga kunskap kring psykologiska insatser tillimpas i verksamheterna.

15/23



Bilaga - Redovisning kartlaggning

NPO prioriteringsgrupp 1

Nationellt primdrvdrdsrad

Bidrar till helhetssyn och bredd i strukturen for kunskapsstyrning genom att bidra med
kompetens ur ett primarvardsperspektiv, samt dven bidra i omstallningen till God och Nara
vard dér primdrvdrden ar basen.

Motivering till priogrupp 1: Primérvardens centrala stéllning i svensk hélso- och sjukvard idag,
i kombination med arbetet med psykisk halsa, gor psykologin till ett lika viktigt
kompetensomrade som medicin och omvardnad. Priméarvard dr en mycket vanlig arbetsplats
for psykologer och PLA blir ocksa allt vanligare dar. Darfor bor psykologer vara delvis
dominerande inom detta omrade.

Sammansattning:

Ordforande: ldkare, processledare: vakant.

Ledamoter Region: 1 psykolog, 4 lakare, 2 sjukskoterska, 1fysioterapeut, 1 arbetsterapeut.
Ledamoéter Kommun: 4 sjukskoterska, 1fysioterapeut, 1 arbetsterapeut.

Kélla:
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard /programomradenochsamverkansgr
upper/nationellaprogramomraden/nationelltprimarvardsrad.56419.html

Barn och ungdomars hdlsa

Beror de flesta andra programomraden. Strategin ar darfor att samarbeta brett och prioritera
egna insatser som dr specifika for barn och ungdomar, samt att standigt bevaka
barnperspektivet.

Motivering till priogrupp 1: Psykologers dubbla kompetens inom klinisk och pedagogisk
psykologi gor dem till nyckelspelare inom hela samhallets arbete med barns och ungdomars
halsa - alltifran hédlsoframjande och forebyggande i hélsovard till
forebyggande/utredande/behandlande i sjukvard. Arbetsplatser som primarvard, modra-
/barnhélsovard, barnhabilitering, barnmedicin, BUP, elevhdlsa, dr ocksa mycket vanliga for
psykologer. Darfor ska psykologer vara delvis dominerande inom detta omrdde.

Sammansattning:

Ordférande: lakare, processledare: ovrig (utvecklingsledare).
Ledamoter Region: 5 ldkare.

Ledamo&ter kommun: 1 sjukskoterska, 1 underskoterska.

Kalla:
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/programomradenochsamverkansgr
upper/nationellaprogramomraden/npobarnochungdomarshalsa.56424.html

Psykisk hdlsa
Arbetet i denna grupp omfattar allt frdn insatser for att framja psykisk hélsa, forebygga psykisk

ohadlsa till hogspecialiserad vard for barn, vuxna och éldre.
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Motivering till priogrupp 1: Psykologers auktoritet inom samhallets samtliga verksamheter
som arbetar med psykisk halsa ar narmast underforstdtt. Psykologers breda grundkompetens
inom tre falt - klinisk, pedagogisk, och arbetslivs/organisationspsykologi, gor ocksa att
psykologer ar den enda yrkesgrupp som kan axla totalansvaret vad galler hela spannet
hélsoframjande - forebyggande - behandlande/utredande insatser inom psykisk hélsovard
och sjukvard. Alltifran foretagshalsovard, elevhdlsa, krisinsatser, priméarvard, specialistvard.
Samtliga dessa verksamhetsfalt dr vanliga arbetsplatser for psykologer och i regioner 6kar
antalet specialisttjanster och PLA. Darfor bor psykologer vara dominerande inom detta
omrade.

Sammansattning:

Ordforande: ldkare, processledare: psykolog.

Ledamoter Region: 2 psykolog, 3 lakare.

Ledamoter kommun: 1 ldkare, 1 brukarrepresentant, 1 handlaggare SKR.

Kélla:
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/programomradenochsamverkansgr
upper/nationellaprogramomraden/npopsvykiskhalsa.56454.html

NPO prioriteringsgrupp 2

Kvinnosjukdomar och férlossning

Att arbeta for en forbattrad forlossningsvard och insatser for kvinnors halsa ér en viktig
utgangspunkt for det har programomradet. Insatser sker i bred samverkan med bland andra
SKR, Socialstyrelsen och professionsféreningar.

Motivering till priogrupp 2: Inom modrahalsovard samt primérvard intar psykologer en viktig
position. Inom somatisk hélso- och sjukvard, i detta fall exempelvis arbete med graviditet,
prenatal diagnostik, sjukdomar och symtom i de kvinnliga konsorganen, aterkommer
behovet av psykologiska stodjande, rddgivande och behandlande insatser i olika faser i
vardprocessen. Darfor dr det av stor vikt att psykologer finns med som en vasentlig del i
teamet bland andra yrkesgrupper.

Sammansattning:
Ordforande: ldkare, processledare: fysioterapeut.
Ledamoter: 5 ldkare.

Kalla:
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard /programomradenochsamverkansgr
upper/nationellaprogramomraden/npokvinnosjukdomarochforlossning.56438.html

Levnadsvanor

Programomradet har baring i alla 6vriga programomraden. Levnadsvanor paverkar hela
befolkningen och darmed samtliga patientgrupper. Programomradet ska ge forutsattningar
for att kunskapen om hélsorelaterade levnadsvanor enkelt kan integreras i
kunskapsstyrningssystemets olika delar.
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Motivering till priogrupp 2: Inom detta félt finns en utvecklingspotential vad géller arbete
med levnadsvanor som ar kopplade till psykologi och relationer. Samtidigt finns det mycket
att bidra med fran psykologers sida ocksa inom levnadsvanor kopplade till fysiska och
fysiologiska aspekter, eftersom en stotesten ofta ar motivation for bade initiering och
vidmakthallande av en god levnadsvana. Darfor ar det av stor vikt att psykologer finns med
som en vasentlig del i teamet bland andra yrkesgrupper.

Sammansattning:
Ordforande: ldkare, processledare: sjukskoterska.
Ledamoter: 4 lakare, 1fysioterapeut, 2 Ovrig.

Kalla:
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/programomradenochsamverkansgr
upper/nationellaprogramomraden/npolevnadsvanor.56440.html

Aldres hlsa och palliativ vérd
Arbetet omfattar forebyggande, behandlande och rehabiliterande dtgérder. Insatserna
fokuseras dar det finns stora skillnader i den vard som erbjuds.

Motivering till priogrupp 2: Denna NPO har tvd insatsomraden déar psykologer kan bidra
med sin kompetens: Kognitiv svikt, samt Skora éldre. Det forstnimnda handlar om
neuropsykologisk kompetens, det sistnimnda omfattar insatser som psykologer kan gora vid
psykisk ohdlsa. Aven inom Palliativ vérd kan psykologers kunskap och kompetens ha en mer
framtradande roll. Dérfor ar det av stor vikt att psykologer finns med inom dessa olika
verksamheter som en vasentlig del i teamet bland andra yrkesgrupper.

Sammansattning:

Ordforande: ldkare, processledare: arbetsterapeut.
Ledamoter Region: 4 lakare, 1 6vrig.

Ledamoter Kommun: 1 sjukskoterska, 1 6vrig.

Kélla:
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/programomradenochsamverkansgr
upper/nationellaprogramomraden/npoaldreshalsaochpalliativvard.56466.html

Rehabilitering habilitering och forsékringsmedicin

Arbetar for att fa det dynamiska samspelet mellan hélsa, funktionsformaga och
omgivningsfaktorer att samverka med andra programomrdden sa att rehabiliterings-,
habiliterings- och forsakringsmedicinska insatser blir en naturlig och tillganglig del i 6vrig
vard och behandling.

Motivering till priogrupp 2: Bade inom rehabilitering - insatser vid forvarvade skador och
sjukdomar - och habilitering - insatser vid utvecklingsrelaterade tillstand - har psykologer en
betydande roll, inte minst specialister i neuropsykologi och funktionshindrens psykologi,
som vid insatsomrdden som Traumatisk hjarnskada och Overgéng till vuxensjukvérd for barn
och ungdomar med funktionsnedsattning. Psykologprofessionen behover finnas val
representerade i denna grupp tillsammans med andra for omrddet relevanta yrkesgrupper.
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Sammansattning:

Ordférande: lakare, processledare: fysioterapeut.
Ledamoter Region: 1 sjukskoterska, 2 fysioterapeut, 3 Ovrig.
Ledamoter Kommun: inga.

Kalla:

https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard /programomradenochsamverkansgr
upper/nationellaprogramomraden/nporehabiliteringhabiliteringochforsakringsmedicin.564
6.html

Nervsystemets sjukdomar

Arbetar for att stirka patientens hela omhéndertagande fran insjuknande, via diagnostik och
eventuell akutvard, behandling till den ibland livslanga uppf6ljningen samt med en god
rehabilitering.

Motivering till priogrupp 2: Neuropsykologi dr en tydlig och framtradande
psykologspecialitet och psykologer ar ofta och bor alltid vara en sjalvklar del av team som
arbetar med patienter som har epilepsi, MS, Smarta, Stroke, Traumatisk hjarnskada, med
mera. | manga sadana kliniker har ocksa neuropsykologer en framtradande profession.
Psykologer tillfor savdl kompetens inom neuropsykologisk utredning och uppféljning, samt
psykologisk behandling, stod och rehabilitering. Darfor ar det av stor vikt att psykologer finns
med inom dessa olika verksamheter som en vasentlig del i teamet bland andra yrkesgrupper.

Sammansattning:
Ordforande: ldkare, processledare: ovrig.
Ledamoter: 5 lakare.

Kalla:

https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard /programomradenochsamverkansgr
upper/nationellaprogramomraden/nponervsystemetssjukdomar.56448.html

NPO prioriteringsgrupp 3

Rorelseorganens sjukdomar

Arbetar for att starka omhandertagandet av patienter med sjukdomar i rorelseorganen: fran
insjuknande, via diagnostik och eventuell akutvard, till behandling och den ibland livslanga
uppfoljningen samt en god rehabilitering.

Motivering till priogrupp 3: Inom somatisk hélso- och sjukvard, i detta fall exempelvis arbete
med olika former av artros, frakturer och andra orsaker till smarta och funktionsnedsattning,
aterkommer behovet av psykologiska stodjande, rddgivande och behandlande insatser i
olika faser i vardprocessen. Darfor ar det av vikt att psykologer finns med i teamet bland
andra yrkesgrupper.

Sammansattning:
Psykologer: saknas.
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Kalla:
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/programomradenochsamverkansgr
upper/nationellaprogramomraden/npororelseorganenssjukdomar.56460.html

Akutvdrd
Innefattar tidig identifiering, riskvardering, diagnostik och atgarder utifran symtom, tillstand
och skador som ér tidskénsliga och potentiellt farliga for liv och halsa.

Motivering till priogrupp 3: Inom akutsjukvarden finns behov av psykologers bedomning
och rddgivande insatser i olika faser i vardprocessen. Darfor ar det av vikt att psykologer finns
med i teamet bland andra yrkesgrupper.

Sammansattning:
Psykologer: saknas.

Kalla:
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/programomradenochsamverkansgr
upper/nationellaprogramomraden/npoakutvard.56422.html

Cancersjukdomar
Utgors av Regionala cancercentrum i samverkan. Regionala cancercentrum arbetar enligt
den nationella cancerstrategin genom arliga 6verenskommelser med Socialdepartementet.

Motivering till priogrupp 3: Inom cancervarden aterkommer behovet av psykologiska
stodjande, radgivande och behandlande insatser i olika faser i vardprocessen. Darfor ar det
av vikt att psykologer finns med i teamet bland andra yrkesgrupper.

Sammansattning:
Psykologer: saknas.

Kalla:
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/programomradenochsamverkansgr
upper/nationellaprogramomraden/npocancersjukdomar.56426.html

Endokrina sjukdomar
Innefattar sjukdomar i kroppens hormonproducerande kortlar och metabolism samt
diabetes.

Motivering till priogrupp 3: Obesitas ligger under Endokrina sjukdomar och ar ett omrade
dar psykologer ar centrala i behandlingsarbetet. Darfor ar det av vikt att psykologer finns
med i teamet bland andra yrkesgrupper.

Psykologer: saknas.
Kalla:

https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard /programomradenochsamverkansgr
upper/nationellaprogramomraden/npoendokrinasjukdomar.56428.html
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Reumatiska sjukdomar

Motivering till priogrupp 3: Inom somatisk halso- och sjukvdrd, i detta fall arbete med
reumatiska sjukdomar, dterkommer behovet av psykologiska stodjande, radgivande och
behandlande insatser i olika faser i vardprocessen. Darfor dr det av vikt att psykologer finns
med i teamet bland andra yrkesgrupper.

Psykologer: saknas.

Kalla:
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/programomradenochsamverkansgr
upper/nationellaprogramomraden/nporeumatiskasjukdomar.56458.html

NPO prioriteringsgrupp 4

Hjdrt- och kdrlsjukdomar

Lung- och allergisjukdomar

Mag- och tarmsjukdomar

Medicinsk diagnostik

Njur- och urinvdgssjukdomar

Sdllsynta sjukdomar

Tandvard

Perioperativ vdrd

Intensivvdrd och transplantation

Kirurgi och plastikkirurgi

Ogonsjukdomar

Oron-, nds- och halssjukdomar

Infektionssjukdomar

Hud- och kénssjukdomar

NSG Prioriteringsgrupp 1

Stod for utveckling och ledarskap

Stodjer arbetssétt och strukturer for processledning, implementering,
verksamhetsutveckling, ledarskap och innovation. Detta ska bidra till att skapa utvecklings-
och forbattringskraft i kunskapsstyrningsarbetet som helhet och na héllbarhet 6ver tid.

Motivering till priogrupp 1: Kombinationen av den gedigna kompetensen inom bade klinisk
psykologi och organisationspsykologi gor att psykologer behover vara vél representerade
inom detta omrade.

Sammansattningen:
Ordférande: 6vrig (utvecklingsdirektor), processtod: sjukskoterska.

Ledamoter: 1 sjukskoterska, 1fysioterapeut, 1 socionom, 2 Ovrig.

Kalla:
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https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard /programomradenochsamverkansgr
upper/nationellasamverkansgrupper/nsgstodforutvecklingochledarskap.56486.html

NSG Prioriteringsgrupp 2

Patientsikerhet
Stodjer arbetet inom kunskapsstyrningen v.g. patientsiakerhetsfragor, stodjer och samordnar
regionernas patientsakerhetsarbete.

Motivering till priogrupp 2: Patientsdkerhetsarbete vid psykologiska insatser ar ej utvecklat i
Sverige. Ytterst handlar fragan om att minimera skador som hade kunnat undvikas om varden
varit sdkrare och haft battre kvalitet: vardskador. Det vill sdga, forenklat, i psykologers fall
minimera antalet patienter som mar eller fungerar samre, eller avlider, helt eller delvis pa
grund av en psykologisk insats. Patientsdakerhet handlar ocksd i vidare bemarkelse om
vardkvalitet. | takt med att patientsdkerhetstankandet utvecklas, vad avser psykologiska
insatser, dr det troligt att denna expertgrupp kan bli priogrupp 1. Psykologprofessionen
behover vara en vasentlig yrkesgrupp inom detta omrade.

Sammansattning:
Ordforande: ldkare, processtod: sjukskoterska.
Ledamoter: 4 lakare, 2 sjukskoterska.

Kélla:
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard /programomradenochsamverkansgr
upper/nationellasamverkansgrupper/nsgpatientsakerhet.56482.html

Forskning och life science
Klargora forskningens roll i kunskapsstyrning, se till att forskningens resultat blir integrerat i
nationella programomraden.

Motivering till priogrupp 2: Psykologer ar sannolikt den hélso- och sjukvardsprofession med
flest forskningsmoment i sin grundutbildning, vilket gor att psykologprofessionen behover
vara en vasentlig yrkesgrupp inom detta omrade.

Sammansattning:
Ordforande: ovrig (forsknings- och utvecklingsdirektor), processtod: Ovrig (strateg).
Ledamoter: 2 ldkare, 1 apotekare, 4 vrig.

Kalla:
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard /programomradenochsamverkansgr
upper/nationellasamverkansgrupper/nsgforskningochlifescience.56474.html

Metod for kunskapsstod

Végledning till NPO och deras arbetsgrupper i arbetet med att utveckla, formedla och
forvalta olika typer av kunskapsstod.
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Motivering till priogrupp 2: Psykologer har en bred kompetens inom pedagogisk och klinisk
psykologi. Arbete med att formedla kunskap, i alltifran handledning till undervisning, ar
vanliga arbetsuppgifter for majoriteten av psykologkaren. En fordjupad kompetens inom
omraden som vetenskaps- och kunskapsteori, samt forskningskompetens och vana att
arbete med metodutveckling, gor att psykologer behover vara en vasentlig yrkesgrupp inom
detta omrade.

Sammansattning:
Ordforande: ldkare, processtod: underskoterska.
Ledamoter: 2 ldkare, 4 Ovrig.

Kalla:
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/programomradenochsamverkansgr
upper/nationellasamverkansgrupper/nsgmetoderforkunskapsstod.56478.html

NSG Prioriteringsgrupp 3

Data och analys
Fokuserar pa uppfoljning, analys och kvalitetsregister.

Psykolog: saknas.

Kélla:
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/programomradenochsamverkansgr
upper/nationellasamverkansgrupper/nsgdataochanalys.62628.html

Strukturerad vdrdinformation

Samordna regionernas arbete for en mer enhetlig informationsstruktur inom och éver
system- och vardgivargranser. Det dr en avgorande del i att skapa forutsattningar for en
jamlik, effektiv och kunskapsbaserad vérd.

Psykolog: saknas.

Kélla:
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard /programomradenochsamverkansgr
upper/nationellasamverkansgrupper/nsgstruktureradvardinformation.56484.html

NSG Prioriteringsgrupp 4
Likemedel och medicinteknik

"Med kategorin "Ovrig” i expertgruppernas sammansittning, avses annan yrkesprofession dn vardprofession, eller dir ledamotens
yrkesutbildning ar okénd. | kategorin har ledamoterna yrkesroller sasom sjukvérdsdirektor, chef, strateg, med mera.
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