SJUKVARDSREGION
Mellansverige

Sjukvardsregion Mellansverige

Petri Olivius, MD, phD, MBA,

Forskningsdirektor,
Region S6rmland

3

Vastmanland

¢/

" Region m . RV Region
. Region Orebro lan %%7) veon o et Region Uppsala P Gavleborg

SORMLAND



- Forskningsfinansiarer ska bidra till
regeringens forsknings- och
iInnovationspolitik

Publicerad 13 april 2023

Forskning och innovation &r helt avgérande for Sveriges
valstand, konkurrenskraft och férmaga att hantera
samhadllsutmaningar. For att regeringen ska kunna ta fram
riktningen for forskning och Innovation behévs underlag. Nu ger
regeringen forskningsfinansidrerna i uppdrag att inkomma med
analyser och forslag infor den kommande forsknings- och

mnovd,tiiﬁiopositionen.
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« En ny 6-arig ldkarutbildning som leder till Iikarlegitimation

« Okat behov av verksamhets Integrerat larande ger dkat behov av,
och kostnader f6r, praktikplatser inom varden
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Forskningsoversikt 2023
Klinisk behandlingsforskning
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Rekommendationer

Strategiskt viktiga omraden och satsningar

Klinisk forskning &r medicinsk och hilsovetenskaplig forskning som forutsitter
tillgang till vardens strukturer och resurser och har som mdl att 1osa
hélsoproblem eller identifiera faktorer som leder till 6kad hélsa. Klinisk
forskning av hog kvalitet ar darmed helt nodvandig for god hélso- och sjukvérd
idag och i framtiden. Samhillets forskningsresurser gor stor nytta i en dynamisk
virld med stora behov av klinisk forskning inom exempelvis prevention av
folksjukdomar, precisionsmedicin och individualiserad medicin, primirvérd och
sjukvard i hemmet, klimat- och miljoforandringars paverkan pa hélsan och
socioekonomiska forhéllandens hilsoeffekter. Forskningen maste vara en
integrerad och naturlig del i hela hilso- och sjukvérdens verksamhet for att
utveckla och utvirdera nya likemedel och behandlingsmetoder, och avspegla
satsningar’ inom Life Science.

Sverige ska vara en ledande forskningsnation? och staten, laroséten, regioner och
kommuner &r liksom néringslivet viktiga samarbetsparter i en effektiv och
hogproduktiv klinisk forskningsnation. For att na dit maste regionernas och
kommunernas ansvar for klinisk forskning tydliggoras och samverkan mellan
forskning och vard fordjupas och utvecklas for att sékerstilla storsta mojliga
nytta och virde for patienterna. Det dr avgorande att det finns goda mdjligheter
att kombinera kliniskt arbete och forskning i alla delar av vérden och for ménga
vardprofessioner. Det &r ocksa centralt att patienters mojlighet att delta i kliniska
studier kan ske oavsett geografisk lokalisering och socioekonomisk niva for att
mdjliggora en jamlik vard.

Forskning méste tydligare vara del av regionernas kirnverksamheter
Hilso- och sjukvérdslagen® anger att regioner och kommuner ska medverka vid
finansiering, planering och genomforande av dels kliniskt forskningsarbete pa
hilso- och sjukvdrdens omréde, dels folkhilsovetenskapligt forskningsarbete.
Hilso- och sjukvard ér dock regionernas karnverksamhet med ett stindigt
forbattrings- och utvecklingsbehov dér kvaliteten foljs noggrant och
produktionen mats, i forsta hand via indikatorn “tillgénglighet for véard och
behandling”. Aven den regionalt genomfdrda kliniska forskningen borde métas
och redovisas pd nationell niva, vilket inte ir fallet idag. Det innebar att den
kliniska forskningen riskerar att nedprioriteras gentemot hélso- och sjukvérden
pa regional och kommunal niva. I stillet for att vara en nddvindig resurs for att
forbittra och utveckla sjukvarden blir klinisk forskning eftersatt nér regionernas
resurser 4r begrinsade. Over tid kommer detta att ha en negativ paverkan av

' Nationell strategi for life science. Webbplats: Regeringen.
2 Forskningsproposition 2020/21:60.
3 Hilso- och sjukvérdslag (2017:30).
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Rekommendationer

Strategiskt viktiga omraden och satsningar

Klinisk forskning &r medicinsk och hilsovetenskaplig forskning som forutsitter
tillgang till vardens strukturer och resurser och har som mdl att 1osa
hilsoproblem eller identifiera faktorer som leder till 6kad hélsa. Klinisk

Forskning maiste tydligare vara del av regionernas kiirnverksamheter

Hailso- och sjukvérdslagen® anger att regioner och kommuner ska medverka vid
finansiering, planering och genomférande av dels kliniskt forskningsarbete pa
hélso- och sjukvardens omrade, dels folkhélsovetenskapligt forskningsarbete.
Hailso- och sjukvard ar dock regionernas karnverksamhet med ett stéandigt
forbattrings- och utvecklingsbehov dér kvaliteten foljs noggrant och
produktionen mats, 1 forsta hand via indikatorn “tillganglighet for vard och
behandling”. Aven den regionalt genomforda kliniska forskningen borde métas
och redovisas pé nationell niva, vilket inte &r fallet idag. Det innebér att den
kliniska forskningen riskerar att nedprioriteras gentemot hélso- och sjukvarden
pa regional och kommunal niva. I stéllet for att vara en nédvandig resurs for att
forbattra och utveckla sjukvarden blir klinisk forskning eftersatt nar regionernas
resurser ir begrinsade. Over tid kommer detta att ha en negativ paverkan av
Sverige som forsknings- och kunskapsnation samtidigt som det forsvarar landets
formaga att attrahera foretagsfinansierade kliniska lakemedelsstudier.

kliniska forskningen riskerar att nedprioriteras gentemot hélso- och sjukvérden
pa regional och kommunal niva. I stillet for att vara en nddvindig resurs for att
forbittra och utveckla sjukvarden blir klinisk forskning eftersatt nér regionernas
resurser 4r begrinsade. Over tid kommer detta att ha en negativ paverkan av
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Rekommendationer

Strategiskt viktiga omraden och satsningar

Klinisk forskning &r medicinsk och hilsovetenskaplig forskning som forutsitter
tillgang till vardens strukturer och resurser och har som mal att 16sa

underlitta detta behovs tydliga strukturella atgérder fran staten. En nationell
overenskommelse bor upprittas mellan staten och hilso- och
sjukvardshuvudménnen om langsiktiga satsningar for att frimja infrastruktur och
kompetensforsorjning for klinisk forskning. Hér ska det framga att 4ven
forsknings- och utvecklingsverksamheten ingér i regionernas karnverksamhet,
utover hélso- och sjukvardsverksamheten som inte far begrinsa forskning och
utveckling. Den regionala finansieringen av forsknings- och
utvecklingsverksamheten ska ske med dedikerade statliga medel och statens
anslag till regionernas forskning och utveckling behdver 6kas. En hog
kompetens hos forskare i1 hédlso- och sjukvarden kan sdkerstilla att dagens
kliniska forskning skapar morgondagens behandlingar. Ett béttre tillvaratagande
av de forskande medarbetarnas kompetenser och engagemang skapar en hallbar
samverkan mellan hilso- och sjukvérden (sjukhus, primédrvard, kommuner) och
larosidten. Detta dr dven rekryteringsbefrdmjande for hilso- och sjukvarden.
Nuvarande styrsystem i sjukvarden stimulerar dock inte forskning da vardval
och produktionsstyrningen tringer undan forskningsinriktade medarbetare.

resurser ar begransade. Over tid kommer detta att ha en negativ paverkan av

' Nationell strategi for life science. Webbplats: Regeringen. SJ U K\/f& R D S R E G [O N
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v Uppdraget
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« Kommittén for klinisk behandlingsforskning

« Samverkan stat och landsting

 Ledamoter

* Budget 2017 (100 mkr + 75 mkr)

« Autonom fran VRs styrelse

» Ge stod till storre kliniska studier som ar motiverade av halso- och
sjukvardens behov och som forvantas leda till stor patient- och
samhallsnytta inom en relativt kort tidsperiod
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Utlysningsspecifika villkor

« Forskningen ska vara klinisk och forutsatter
tillgang till vardens strukturer och resurser

« Forskningens resultat ska kunna komma
patienter och samhallet till nytta inom en
femars-period

« SOkande ska inneha en klinisk tjanst om minst
20 procent

 Nationell samverkan

« Huvuddelen av forskningen ska bedrivas i
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Ansokningsforfarande i tva steg

» Skissansokan

Fokus pa forskningsfragan och den forvantade patientnyttan

Projektplan (tre sidor)

* Fullstandig ansdkan

En mer omfattande projektplan (tio sidor) inklusive specifika
delmal som ska aterrapporteras och utvarderas I6pande

Utforligare beskrivningar av de utlysningsspecifika delarna
En fullstandig budgetbeskrivning
En komplett publikationslista

Medverkande forskares cv-uppgifter och publikationer
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Granskning

4 Panel 1 inkl. h
statistiker

L och SBU Beslut av KKBF
. ( Panel 2 inkl. )
Utlysning Granskning statistiker
skissansOkan och SBU
. Y,

\-

(Panel 3 inkl. A

statistiker
och SBU
A 4 Utlysning
fullstandig ansdkan
[ Beslut av KKBF ]
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Figur 6. Totalt beviljat belopp (tkr) till bidrag till forskn

genomsnitt per ar, 2014-2022.
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Figur 7. Antal beviljade bidrag per karriaralder, bidragsform och kon inom KBF, 2014-2022.
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Figur 11. Totalt beviljat belopp (tkr) for
bidrag till forskningsmiljo inom KBF per
kon och karriaralder, 2014-2022.
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Figur 14. Genomsnittligt beviljat belopp (tkr) per ar for fria projektbidrag inom KBF per kon
och karridralder, 2019-2022.
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Figur 16. Fordelning av andelen forskningsamnen i beviljade ansékningar inom KBF, 2014-
2022.
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Figur 19. Antal ans6kningar per medverkande region (fraktionerat) inom KBF, 2014-2022.
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Figur 20. Beviljade ansokningar per medverkande region inom KBF, 2014-2022.
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Centrum for klinisk forskning Sormland
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