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Inledning

Vasterbottens lans landsting (VLL) foljer arligen upp den patientndra kliniska forskning som bedrivs i
samverkan med framfor allt Umea universitet (UmU), bland annat inom ramen for Alf- och Tua-avtalen'. Med
patientnara klinisk forskning menas forskning som forutsatter vardens strukturer och resurser och har som
mal att 16sa ett halsoproblem eller att identifiera faktorer som leder till 6kad halsa.

Arsrapporten syftar till att dversiktligt synliggdra den forskning och utveckling som bedrivs inom VLL, samt
ge en overgripande beskrivning av verksamhetens resultat och forutsattningar. Rapporten bygger pa flera
kallor inom VLL, UmU och fran anstékningssystemet Researchweb, som anvinds for forskningsansokningar.
Universitetssjukvardsenheter och akademiska tandvardsenheter redovisar dven egna forskningsbokslut som
en del av den arliga uppféljningen och rapporteringen.

Ett reviderat regionalt samverkansavtal mellan VLL och UmU har undertecknats under aret, med anledning av
en organisationsforandring inom VLL.

Som en foljd av det nya nationella Alf-avtalet (2015) har nya begrepp som universitetssjukvard tillkommit. Det
innebar att upplatna enheter for medicinsk utbildning och forskning utsags till akademiska sjukvardsenheter
under 2015, och motsvarande fér tandvarden.

| Alf-avtalet framgar att endast de delar av hdlso- och sjukvarden som uppfyller speciella kriterier for en hogre
status, kan bli universitetssjukvard. Kortfattat kannetecknas dessa av en halso- och sjukvard eller tandvard av hog
kvalitet, ett uttalat uppdrag for forskning och utbildning, innovativ kultur och en incitamentsstruktur for
kunskapsutveckling, kunskapstillimpning och kunskapsspridning.

For universitetssjukvarden stélls dven sarskilda krav pa organisationsutformning, vetenskapligt ledarskap,
infrastruktur och finansiering. For att uppna ett optimalt nyttjande av resurser for forskning, utbildning och
utveckling kan endast de enheter som uppfyller dessa hogt stallda krav, utses till universitetssjukvardsenhet
eller universitetstandvardsenhet.

Med anedning av detta genomfordes ett ansokningsforfarande som efter intern granskning utifran faststallda
kriterier och dven extern bedomning av dessa utlatanden, resulterade i att 23 universitetssjukvardsenheter
inom VLL utsags den 12 oktober 2016 av Norrlands universitetssjukvardsstyrelse.

Behorig att soka var akademisk sjukvardsenhet upplaten for medicinsk utbildning och forskning eller
akademisk tandvardsenhet upplaten for odontologisk utbildning och forskning, faststdlld av Norrlands
universitetssjukvardsstyrelse. Ansékan bestod av 45 fragor samt f6ljdfragor. Dessa handlade 6vergripande om
organisation och samverkan, forskning och forskarutbildning, utbildning, sjukvard och system foér utveckling
av varden, bemanning och patientunderlag, infrastruktur, samt ledning.

For universitetssjukvarden finns ett nationellt mal att forbattra den kliniska forskningen och identifiera
eventuella svagheter som mojliggor ett utvecklings- och forbattringsarbete.

L Alf betyder avtalet om ldkarutbildning och forskning och Tua betyder avtal om tandlakarutbildning och forskning
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Resultat

Mal for forskning, utveckling och utbildning

Universtetssjukvardsenheter och akademiska tandvardsenheter har formulerade mal for sin forskning,
utveckling och utbildning. Genom en kontinuerlig uppféljning under aret, synliggors verksamhetens mojligheter
att bedriva samtliga tre uppdrag inom halso- och sjukvard, forskning och utveckling, samt utbildning.

Forskningskompetens

Tabell 1 visar de doktorsexamina som uppnatts de senaste sex aren med koppling till VLL, dvs. avhandling och
forskarutbildning genomford vid klinisk institution/enhet vid Medicinska fakulteten, Umea universitet

Tabell 1. Antal doktorsexamina som uppnatts vid kliniska institutioner inom medicinska fakulteten, Umea
universitet.

Ar 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Avhandlingar 52 49 47 36 39 50

Tabell 2 redovisar antal forskarutbildade medarbetare, inklusive docenter vid universitetssjukvardsenheter
och akademiska tandvardsenheter VLL, samt docentmeriterade universitetslektorer och professorer med
férenad anstallning vid medicinska fakulteten Umea universitet.

Tabell 2. Akademisk kompetens vid universitetssjukvardsenheter och akademiska tandvardsenheter 2015

Akademisk grad Antal
Disputerad 379
- varav docent 44
- varav docentmeriterad universitetslektor/professor 82
Resurser

Tillgangliga ekonomiska medel 2016

Tillgangliga medel for klinisk forskning ar 2016 uppgick till drygt 447 miljoner kronor. Landstingets interna
forskningsmedel omfattar sokbara forskningsanslag, medfinansiering av karridrtjanster, nationella
forskarskolan och infrastruktur inom Kompetenscentrum for klinisk forskning. Majoriteten av de externa
forskningsmedlen forvaltas av Umea universitet.

Tabell 3. Tillgédngliga medel for klinisk forskning 2016, Tkr

Anslag Budget, Tkr
Alf -medel for forskning 185 247+
Tua-medel for forskning 10 026*
Vasterbottens lans landsting 46 353+
Externa forskningsmedel 206 000
Totalt 447 626

*Inkl. OH och hyra




Producera ny kunskap

Vetenskapliga publikationer
Medicinska fakulteten vid Umea universitet sammanstdller arligen statistik fér antal vetenskapliga
publikationer. Figur 1 visar antalet publikationer med klinisk anknytning under aren 2011-2016.

Figur 1. Vetenskapliga publikationer 2011-2016.
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Nya och pagaende forskningsprojekt
Tabell 4 visar nya och pagaende forskningsprojekt och finansieringskallor. Projekten finansieras oftast av flera
olika kallor bestaende av bade interna och externa anslag.

Totalt ar det fortfarande flest man som soker och tilldelas basenhets Alf-projektmedel (62%), centrala Alf-
projektmedel (66%) och landstingets spjutspetsmedel (60%). Dock har en tydlig 6kning skett av yngre kvinnliga
sokande under de senaste aren. For projekt som bedrevs under 2016 finansierade av TUA-projektmedel och
landstingets ettariga forskningsmedel var projekt med kvinnliga projektledare i majoritet.

Tabell 4. Forskningsprojekt 2016 med finansiering fran VLL, Alf-/Tua-medel, Tkr

Anslag Kvinnor Man Totalt
Basenhetens Alf-projektmedel 83 136 219
Centrala Alf-projektmedel 27 53 80
VLL FoU-medel 16 4 20
VLL spjutspetsmedel 8 12 20
Tua-projektmedel 13 5 18
Totalt 147 210 357
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Fordelning av basenhetens ettariga Alf-projektmedel (2016) och tredriga centrala Alf-projektmedel (2016-
2018) mellan forskningsomraden, som tilldelats under aret, presenteras i tabell 5. Den forskning som
tilldelades mest Alf-medel aterfinns inom omradet cancer (17.4 mnkr), neurologi och neurokirurgi (10.8

mnkr) och folkhalsa (10.4 mnkr)

Tabell 5. Férdelning av Alf-projektmedel per forskningsomrade under ar 2016, Tkr

Ettariga basenhet Treariga centrala Tkr
Forskningsomrade Antal Tkr = Antal Tkr Totalt
Cancer 47 10 500 6 6 900 17 400
Neurologi och neurokirurgi 24 5400 3 5400 10 800
Folkhalsa 16 5000 4 5400 10400
Rorelseorganens skador och sjukdomar 14 2 800 3 3900 6 700
Mikrobiologi, immunologi och infektionssjukdomar 17 4500 1 900 5400
Hjarta och blodkarl 26 4 000 1 900 4900
Radiologi och avbildningstekniker 8 2100 2 2100 4200
Mag-tarmkanalen och njurarna 11 1700 1 2 400 4100
Ogon och Oronsjukvard 12 1800 1 1500 3300
Psykiska sjukdomar 6 1800 1 900 2700
Prenatal och perinatal forskning 6 1100 1 900 2 000
Endokrinologi 5 700 1 900 1600
Andningsorganen 7 1300 0 0 1300
Odontologi 0 0 1 1200 1200
Dermatologi 3 900 0 0 900
Medicinsk teknik, process och organisation 1 800 0 0 800
Diabetes och andra metabola sjukdomar 4 700 0 0 700
Anestesiologi och intensivvard 4 600 0 0 600
Miljémedicin och toxikologi 1 400 0 0 400
Lakemedel 2 300 0 0 300
Reproduktionsorgan 2 200 0 0 200
Omvardnad 2 2000 O 0 200
Koagulation och trombos 1 100 0 0 100
Drogberoende 0 0 0 0 0
Totalt 219 46900 26 33300 80 200




Treariga Alf-projekt
Drygt 75 miljoner kronor har fordelats till 71 kliniska forskningsprojekt, for nyttjande under aren 2014-2018.

Tabell 6 visar hur treariga centrala Alf-projektmedel férdelats per forskningsomrade. Mest anslag tilldelades
forskning inom omradet cancer, samt neurologi och neurokirurgi.

Tabell 6. Fordelning av treariga Alf-projektmedel per forskningsomrade, Tkr

Antal | Forskningsomrade 2014-2016 | 2015-2017 | 2016-2018 Totalt
18 Cancer 3750 6 450 6 900 17 100
10 Neurologi och neurokirurgi 4 650 2700 5400 12 750
6 Folkhalsa 900 750 5400 7050
6 Mikrobiologi, immunologi och infektionssjukdomar 2100 2700 900 5700
4 Rorelseorganens skador och sjukdomar 900 0 3900 4800
4 Psykiska sjukdomar 1200 1650 900 3750
4 Radiologi och avbildningstekniker 0 1500 2100 3600
3 Ogon och Oronsjukvard 750 900 1500 3150
3 Prenatal och perinatal forskning 1200 1050 900 3150
3 Hjarta och blodkarl 1950 0 900 2850
2 Mag-tarmkanalen och njurarna 0 750 2 355 3105
2 Endokrinologi 1200 0 900 2100
2 Andningsorganen 0 1950 0 1950
1 Odontologi 0 0 1200 1200
1 Diabetes och andra metabola sjukdomar 0 1200 0 1200
1 Reproduktionsorgan 1200 0 0 1200
1 Medicinsk teknik, process och organisation 400 0 0 400
0 Dermatologi 0 0 0 0
0 Anestesiologi och intensivvard 0 0 0 0
0 Miljomedicin och toxikologi 0 0 0 0
0 Lakemedel 0 0 0 0
0 Omvardnad 0 0 0 0
0 Koagulation och trombos 0 0 0 0
0 Drogberoende 0 0 0 0
71 Totalt 20 200 21 600 33 255 75 055

Basenhetens Alf-medel till universitetssjukvardsenheter

Hur basenhetens Alf-projektmedel for forskning
fordelas till Universitetssjukvardsenheter bygger pd de
faststdllda nyckeltalen; antalet vetenskapliga artiklar,
forskarexamina, nya docenter, samt hur mycket externa
medel enheten fatt fran vissa forskningsfinansidrer
for de senaste tre aren. Totalt tilldelades 23
Universitetssjukvardsenheter drygt 55 miljoner kronor.
Forutsattningarna varierar kraftigt. Som minst tilldelades
cirka 100 000 kronor och som mest drygt 9 miljoner
kronor. Halften av enheterna har okat sin tilldelning
2016, mest vid Barn- och ungdomscentrum och
Familjemedicin. 2016 fordelades knappt 47 miljoner
kronor till drygt 200 kliniska forskningsprojekt, och 8,5
miljoner kronor till gemensam forskningsinfrastruktur.




Figur 2 visar andelen kvinnor som varit projektansvariga, férdelade per forskningsanslag under aren 2011-
2016. Andelen kvinnliga forskare som tilldelats basenhetens Alf-medel har 6kat med 10,5 procentenheter
(27,5%-38%).

Figur 2. Andelen kvinnor som varit projektansvariga forskare under daren 2011-2016
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Vasterbottens lans landstings anslag
till forsknings- och utvecklingsarbete 2016

Avsikten med dessa FoU- medel

ar att stimulera kunskaps- och
kompetensuppbyggnad hos landstingets
medarbetare genom att skapa
mojligheter till FoU-arbete.

Medlen ska i forsta hand ge stod till
dem som ar i borjan av sin karriar inom
forskning och utveckling.

Ar 2016 var det totalt 65 behériga
sokande varav 68 procent kvinnor. Totalt
beviljades 1 798 tkr till 20 projekt varav
80 procent hade kvinnliga huvudsdkande.




Tabell 7. Fordelning av antal sokande och beviljade med VLL FoU-medel 2016

2016
Kvinnor Man Totalt
Sokande 44 21 65
Beviljade 16 4 20

Majoriteten av de som beviljats FoU-medel 2016 har varit doktorandregistrerade (16 av 20) vid anséknings-
tillfallet.

Inriktningen pa de projekt som beviljats medel var framst forskning kring atgarder for en langsiktig halsout-
veckling och effekter av halso- och sjukvardens insatser.

Tabell 8. FoU-projektens inriktning 2016 (%)

Projektets inriktning (flersvarsalternativ) Procent
Atgarder for en langsiktig halsoutveckling 65
Effekter av hélso- och sjukvardens insatser 45
Rehabiliteringsforskning 20
Omvardnadsforskning 35
Forskning kring funktionshinder och delaktighet 20
Genusforskning

Effekter av tandvardens insatser 0

Landstingets Spjutspetsmedel

Landstingsfullmaktige har sedan 1995 arligen avsatt sarskilda medel for sa kallad spjutspetsforskning. Syftet
ar att sakra Vasterbottens och Norra Sveriges tillgang till hogspecialiserad vard och vélutbildad personal pa
minst samma niva som ovriga landet. Medlen ska fordelas till ett antal hégkvalitativa, utvecklingsbara projekt
som efter en kraftfull trearig satsning kan utvecklas ytterligare for att bli nationellt och internationellt konkur-
renskraftiga.

Tio projekt som leds av fem kvinnor och fem man beviljades 870 000 kronor vardera arligen under perioden
2013-2015/2016. Projekten spanner over vitt skilda omrdden som tandlossning, psykisk ohélsa, jarns paver-
kan pa hjarnan hos spadbarn, arrbildning i kollagenrik vavnad, kéns- och stressteroiders koppling till sjukdom
och molekyldra mekanismer bakom arftlig blodbrist.

Under varen 2017 har nio av projekten slutrapporterat vilka redovisar totalt 83 publikationer, 13 manuskript
och 5 avhandlingar som producerats inom ramen for projekten.

Odontologisk forskning, Tua-projekt

Klinisk odontologisk forskning finansieras till stor del med medel fran Tua. Dessa projektmedel ska i forsta
hand anvédndas for en langsiktig kunskapsuppbyggnad av kliniskt inriktad odontologiskt forskning med kopp-
ling till tandvardens behov. Medel fordelas arligen till 3-4 nya projekt som oftast far 4-500 000 kronor per ar
under en 4-arsperiod.

Under 2016 pagick 19 odontologiska Tua-finansierade forskningsprojekt, inkl. satsningen pa BMA-resurs. Un-
der aret slutrapporterade fyra projekt vilka redovisar totalt 9 publikationer och 3 avhandlingar som produce-
rats inom ramen for projekten



Forskningsstodjande infrastruktur

Kompetenscentrum for klinisk forskning erbjuder stéd och infrastruktur fér klinisk forskning och bestar av
Kliniskt Forskningscentrum, Clinical Trial Unit, samt Forum Norr som &r regional nod fér nationell samverkan
inom Kliniska studier Sverige.

Kliniska Studier Sverige ar ett nationellt samarbete mellan Vetenskapsradet och Sveriges sex sjukvardsregioner.
Huvuduppgiften ar att samordna landets resurser for kliniska studier sa att de kan nyttjas mer effektivt och ge
fler patienter mojlighet att delta i studier. Systemet bestar av sex regionala noder som ar kontaktpunkt for alla
som vill bedriva kliniska studier i respektive region. Den regionala samverkan var redan tidigare val etablerad
inom Forum Norr, med lokala forskningscentrarunt om i norra sjukvardsregionen. Etableringen som regional
nod med nationellt stod fran Vetenskapsradet har dock varit betydelsefullt for utveckling av verksamheterna
och mojliggjort nya rekryteringar under aret. Malsattningen har varit att nya studier i storsta mojliga man ska
bedrivas pa flera hall i regionen, vilket idag sker.

Vid Kliniskt forskningscentrum bedrivs en méngd studier bland annat SCAPIS (Swedish CArdioPulmonary
biolmage Study) som &r en nationell, forskarinitierad studie i samverkan med sex universitetssjukhus och
motsvarande universitet. Studiens syfte ar att bygga upp en stor kunskapsbank med fokus pa hjart- och
lungsjukdom och anvdndandet av ny, avancerad bildteknik. Norrlands Universitetssjukhus och Umed
universitet driver SCAPIS Umea gemensamt. Under 2016-2018 skall 2 500 slumpvis utvalda individer i dldern
50-64 ar vid tre tillfallen genomga en omfattande undersékning framfor allt av hjarta, kérl och lungor. Utover
det nationella protokollet genomfors ett stort antal tilldggsundersdkningar dér lokala forskare kompletterat
studien med ytterligare blodprover, undersokningar och enkatfragor.

Kliniskt Forskningscentrum &r en for Vasterbottens lans landsting och Umea universitet gemensam resurs,
tillgdngliga for akademiska studier och foretagssponsrade studier via ansokningsforfarande. Lokaler,
utrustning och forskningssjukskoterskor erbjuds och 2016 pagick ett 25-tal akademiska- och 15-talet
lakemedelsprévningar i samarbete med lakemedelsindustrin. Clinical Trial Unit &r administrativ stodfunktion
for klinisk forskning. Tjanster som erbjuds dr bland andra; GCP-utbildning, statistisk radgivning, stéd vid
ansokningar till likemedelsverk, etikprovningsndmnd mfl., upprattande av studiedokument och monitorering.
Varje termin inbjuds till ett informationstillfalle for personal som arbetar med forskning inom Vasterbottens
lans landsting och Umea universitet, med aktuella forskningsfragor och en kortare utbildning.

WENNNNENRY




Registercentrum Norr (RC Norr) ger stod for forskning genom metodologisk kunskap framfor allt inom statistik/
studiedesign, registeruttag for studier, processer kring etikansokan, samkdérning av registerdata samt hur man
gar tillvaga for att ansdka om tillgang till registerdata. RC Norr har tillsammans med Umea universitet for
fiarde aret i rad hallit en forskarutbildningskurs som sarskilt behandlar forskning baserad pa kvalitetsregister.
Av 11 medarbetare vid RC Norr ar 4 forskarutbildade, bl.a. tre av fyra statistiker.

Genom RC Norrs anknytning till Forsknings- och utbildningsstaben Vasterbottens ldns landsting, Forum
Norr for klinisk forskning och Biobanken Norr/Enheten for biobanksforskning har RC Norr medverkat vid ett
flertal lokala och regionala moéten om forskning, samt vid méten med féretradare for industrin for att lyfta
mojligheter med kvalitetsregisterforskning. Representant for RC Norr finns dven invald i arbetsgruppen foér det
regionala Register- och Biobankskonsortium som syftar att 6ka samverkan mellan forskare samt i det regionala
strategiska radet for Biobank- och registerforskning, direkt understallt Universitetssjukvardsstyrelsen.

Genom projekten SakerSam IT och TILDA2 arbetar RC Norr for att utéver kvalitetsregisterdata férenkla
tillgangen till data fran biobanksregister, andra halsodatabaser och journal (PDL). TILDA 2 drivs tillsammans
med Forum Norr inom Kliniska Studier Sverige. RC Norr forvaltar och utvecklar Forskningsportalen, som
erbjuder forskare och register en trygg metod for tillgang till utlamnade data fran register. Forskningsportalen
kombinerar en plattform fér forskares arbete och analys av registerdata med en infrastruktur som 6kar
informationssdkerheten.

Forskande kliniker som vill anvanda kvalitetsregister pa canceromradet for forskningsprojekt kan fa stod
genom att statistikerarbetsveckor tilldelas projekten, efter ansdkan till Regionalt Cancercentrum Norr (RCC
Norr). Dessa ansokningar 6kar fortlopande i antal och anvands bland annat inom ramen fér T10-arbeten vid
lakarprogrammet vid Umea universitet, fér projekt som omfattar kvalitetsregisterstudier inom canceromradet.

En Cancerforskningens dag organiseras arligen av RCC Norr och medicinska fakulteten Umead universitet
och genomfordes i april 2016. Samtliga som agnar sig at cancerforskning i norra regionen bjuds in och ges
mojlighet att presentera sin forskning, som i manga fall ar baserad pa registerdata. Dagen ar dven motesforum
for forskare, vilket underlattar framtida forskningssamverkan inom regionen. RCC Norr ordnar ocksa en
cancerseminarieserie, dar bland annat aktuell forskning baserat pa registerdata presenteras.

RCC Norr har utvecklat en databas for kliniska prévningar for att 6ka kompetensen och sprida information om
vilka studier som ar mojliga for en given patient att delta i. Databasen har under hosten 2016 implementerats
nationellt och allt fler studier registreras i databasen. Det nationella arbetet leds av RCC Norr.

Inom ramen fér UCAN, Uppsala-Umed Comprehensive Cancer Consortium, verkar RCC Norr for en utveckling
av effektiv regionaliserad insamling av kliniska data, bilddata, farskfrusen vdavnad samt blodprov i hela
regionen. Denna insamling 6kar vardet av registerdata inom cancerforskningen.

RCC Norr ger ekonomiskt stod till pilotprojekt inom canceromradet i regionen. Flera av dessa projekt omfattar
kartlaggningar och studier av registerdata, dar resultat dels kommer att publiceras som s.k. T10-arbeten inom
lakarprogrammet, dels i vetenskapliga tidskrifter.

Ett regionalt palliativt kompetenscentrum (PKC) finns etablerat inom ramen fér RCC Norr och ar under
fortsatt utveckling. PKC:s roll ar bland annat att stédja forskning kring palliativ vard i regionen baserad pa
svenska palliativregistret. RCC Norr verkar pa flera plan for starkt forskning genom att koppla biobanksdata
till registerdata. Chefen vid RCC Norr ar ordférande for styrelsen for biobanksforskning vid Umea universitet.
RCC Norr gor arligen samkdrningar av biobanksdata och data i cancerregistret samt vid behov dven data fran
kvalitetsregister.

Stod till forskningsutrustning

Under 2016 fick 12 forskargrupper ca 3,2 miljoner kronor i Alf-medel for att investera i forskningsutrustning.
Eftersom en egenfinansiering pa minst 50 procent kravs motsvarar det investeringar pa totalt ca 6,4 miljoner
kronor.

Imaging

For ar 2016 tilldelades 13 projekt totalt ca 2,2 miljoner kronor av Alf-medel fér sa kallad imaging med PET/CT
och MR - tekniker och processer for att skapa bilder i medicinskt syfte
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Karriarvagar

For att ytterligare stdrka den akademiska kompetensforsorjning

en inom norra sjukvardsregionen har nya

tjanstekonstruktioner i samverkan mellan VLL och UmU genomférts, den s.k. Umeamodellen.

En beskrivning av Umeamodellen fér sammanhallen karridr som klinisk forskare/forskande kliniker for ldkare

och andra legitimerade yrkeskategorier vid UmU och VLL visas pa

kommande sidor och figur 3-4.

Utgangspunkten for satsningen har till en borjan varit att det ska finnas tydliga karriarvagar for forskande
lakare dar forskning och klinik kan utévas parallellti alla steg i karridren. En utveckling har sedan paborjats for
att skapa liknande karridrvagar for andra legitimerade yrkeskategorier, se figur 4.

Det finns ett behov av tva huvudsakliga spar — ett dar man tidigt 6vergar i universitetets tjanst och ett dar
landstinget fortsatter vara huvudarbetsgivare. Den forsta kategorin ar nyckelindivider som identifieras som
framtidens forskargruppsledare med tydliga ambitioner om en i huvudsak akademisk karriar. Den andra ka-

tegorin ar aktuell for flertalet forskande lakare med ambitioner
parallellt under hela sin kliniska karriar.

Figur 3. Bild 6ver satsningen for sammanhallen karridr som forska

Sammanhallen karridar som
klinisk forskare/forskande kliniker (I3kare)
vid UmU och VLL
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Bilden aterspeglar i manga avseenden en “ideal karridrvag” i de fall man kan skapa en sadan fran grunden,

men det maste aven finnas flexibilitet i systemet dar duktiga in

divider tas tillvara dven om man inte helt

passar in i mallen. Exempelvis kan det finnas personer som befinner sig pa olika nivaer i sin kliniska och aka-
demiska karriar, varfor inte alla kan inordnas i ett system dar man forutsatts vara pa samma meriterings-/

utbildningsniva i bada systemen samtidigt.



Har foljer kommentarer till de olika kategorierna:

1. Forskar-AT-ldkare

Denna anstallningsform fungerar val och har producerat flera goda forskande kliniker. | idealfallet ar forskar-
AT-lakaren disputerad vid tilltrade eller disputerar innan avslutad AT.

2. Bitr. universitetslektor i kombination med anstéllning som ST-ldkare*

Denna tjanst ar en meriteringsanstallning inom universitetet sedan 2012, som kombineras med ST-tjanstgo-
ringen och darmed blir en 9-arig anstallning med 50% klinik och 50% forskning (varav upp till 1/5 av den se-
nare halvan dven kan anvandas for pedagogisk meritering, dvs max 10% av heltid). Detta ger motsvarande 4,5
ar heltid klinisk ST-tjanst vilket ar kravet for att uppna specialistkompetens och samtidigt motsvarar det 4,5
ars heltids vetenskaplig meritering. | 6vrigt rader samma villkor som for 6vriga bitr. lektorer, dvs. man provas
innan anstéllningens utgang for befordran till universitetslektor.

3. Universitetslektor forenad anstallning
Villkor som tidigare.

4. Professor férenad anstéllning
Villkor som tidigare.

5. Forskar-ST-ldkare (dvs kombinationen = "doktorand-ST” ) *
Denna kategori kan uppkomma pa tva satt i ALF-systemet sedan ar 2013:

a) Genom att handledare erhallit 3-ariga ALF-anslag (eller externa anslag, fakultetsfinansierat samfinansierat
studiestod etc.) och atagit sig for en flerarsperiod att “képa ut” ST-lakaren for forskarstudier ett antal manader
per ar.

b) Genom att sarskilda forskar-ST-tjanster utlyses (hittills en sadan utlysning genomford 2013), dar 50% ga-
ranterad tid forskarstudier ingar i tjdnsten under 8 ar (dvs. motsvarar 4 ars heltidsstudier pa forskarniva) och
finansieras genom centrala ALF-medel.

Oavsett om forskar-ST-ldkare utsetts genom a eller b féreslas man ges samma villkor under den tid man inne-
har befattningen och férlangs den inte genom nya anslag atergar man till vanlig ST-lakartjanst.

6. Universitets-ST-ldkare (postdoktoral befattning) *

Omfattar disputerade ST-lakare med ambitioner att bedriva postdoktoral forskning med viss sjalvstandighet.
Denna anstallning kan uppkomma pa tva olika satt sedan 2013:

a) Genom att ST-lakaren i fraga har medel for egen 16n for forskning pa minst 25% i minst 3 ar, via centrala
ALF-projektmedel, externa anslag (t.ex. genom de sarskilda programmen hos MMW-stiftelsen, SSMF m.fl.)
eller fakultetsmedel for egen 16n (t.ex. genom repatringeringspaket, ”preklin-klin-pengar” etc.).

b) Genom att personen erhallit sddan tjanst som utlyses centralt i ALF-systemet, dér 50% av tiden under 4 ar
eller 33% av tiden under 6 ar agnas at forskning (motsvarar 2 ars heltid postdoc). Sadana utlysningar har skett
varje ar sedan 2013.

7. Universitetsoverldkare

Bakgrunden ftill denna typ av tjanst ar att hitta incitament fér docentkompetenta éverlakare med konkur-
renskraftig forskning att soka en attraktiv tillfallig tjanst, dar man har en 33% forskningstid garanterad under
3 ar, med mojlighet till férlangning ytterligare 3 ar. Universitetsoverlakare kan man bli pa tva satt (forutsatter
att man ar docent):

a) Genom att en overlakare med egna externa anslag eller med fakultetsmedel (t.ex. “preklin-klin-pengar”,
repatrieringsmedel etc.) finansierar minst 33% av sin tjdnst i minst 3 ar for forskning.

b) Genom central utlysning: En férsta omgang med tilltrade 1/7 2014 utlystes centralt; 5 anstallningar som
universitetsoverlakare pa 3 ar. Efter ytterligare 3 ar utlystes 2017 anyo 5 anstallningar som universitetsover-
lakare pa 3 ar, dar de ursprungliga 5 hade mdjlighet att soka 3 nya ar i konkurrens med 6vriga. Man kan max
vara universitetsoverldkare i 6 ar. Forskningsdelen pa 33% finansieras till hilften av centrala ALF-medel och
till halften av VLL:s forskningsmedel.

For kategorierna 5-7 ovan galler, liksom for andra lakare med forskningstid via t.ex. klinik- eller central-ALF,
att forskningstiden skall dgnas at forskning och inte undervisning, men att man pa sin kliniska del givetvis ar
skyldig att delta i undervisning/handledning som &vriga lakare inom universitetssjukvard.
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8. Adjungerad lektor/professor

Villkor som tidigare, men behovet av adjungerade lektorer kommer att minska i och med inférandet av univer-
sitetsoverldkare enligt punkten 7.

*) En mycket viktig komponent for att gora ett karridrsystem for sammanhallen karridr som forskande kliniker
attraktiv, har varit att landstinget infort en regel att en ST-ldkare som dgnat delar av sin tid at forskning uppnar
specialistldkarlon efter motsvarande kalendarisk tid (i normalfallet 5 ar dvs. 60 manader; 4,5 ar = 54 manader
for disputerade) som man skulle ha uppnatt om man inte dgnat tid at forskning.

Det viktiga syftet med detta ar forstas att visa att man inte skall tappa i livstidslén om man véljer en klinisk
forkarkarriar. Liknande system finns redan for forskar-AT-lakare dar man far s.k. leg-16n efter samma tid som
vanliga AT-lakare.

Figur 4. Bild 6ver satsningen for sammanhallen karridr som forskare inom andra legitimerade yrkeskategorier
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Sammanfattande diskussion

Under den senaste sexarsperioden har antalet doktorsexamina som uppnatts vid kliniska institutioner och en-
heter inom medicinska fakulteten, Umea universitet i genomsnitt varit cirka 46 per ar. Antalet har 6kat under
aren 2014-2016.

Den redovisade akademiska kompetensen vid landstingets universitetssjukvardsenheter och akademiska tand-
vardsenheter behover dock fortsatta 6ka i bade antal och niva. Antalet som fortséatter sin vetenskapliga meri-
tering for att uppna docentkompetens ar fortfarande lagt och maste 6ka for att sakerstalla kompetensen infor
kommande generationsvaxlingar. For att skapa battre forutsattningar har satsningar skett under aret genom
samarbete mellan UmU och VLL, frdmst inom ALF-samverkansomradet. Utlysningar for docentmeritering har
genomforts, liksom satsningar for universitetséverlakare, och i bagge fallen innebar satsningen finansierad
forskningstid inom ramen for respektive forordnande.
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Tillgangliga medel for kliniskt forskning ar 2016 uppgick till drygt 447 miljoner kronor och den stérsta delen
bestar av externa forskningsmedel och av Alf-medel. Med anledning av det nya Alf-avtalet kommer en storre
del av ALF-medlen att tilldelas efter utvardering, vilket innebar en stérre konkurrensutsatt situation an tidigare.

Den vetenskapliga produktionen har 6kat med drygt 200 publikationer under perioden 2011-2016. Strax under
900 publikationer publicerades ar 2016 fran kliniska institutioner och enheter inom medicinska fakulteten,
Umea universitet.

Under aret finansierades drygt 350 forskningsprojekt med forskningsmedel fran Vasterbottens léns landsting,
Alf- eller Tua-medel. Kvinnor som soker och tilldelas basenhetens Alf-medel vid universitetssjukvardsenheterna
har 6kat med 10 procentenheter under den senaste sexarsperioden och motsvarar nu 38 procent.

De forskningsgrupper i norra sjukvardsregionen som tilldelats mest Alf-medel aterfinns inom omradet cancer,
neurologi, neurokirurgi och folkhalsa.

Utmaningar och maéjligheter infor de kommande aren
SWOT-analys

Styrkor

e Mojligheterna for framtiden kdnnetecknas av

e Vilfungerande och god samverkan mellan Vasterbottens lans landsting och Umea universitet

e Vilfungerande samarbete mellan Vasterbottens lans landsting och Umea universitet och 6vriga landsting i
Norra sjukvardsregionen. Detta samarbete starks genom det regionala Alf-avtalet

e Trots stora geografiska avstand ar befolkningen i lanet valvilligt installda till deltagande i kliniska studier

e  God infrastruktur genom bl.a. Kliniskt forskningscentrum, KFC pa flera platser i norra sjukvardsregionen
samt utvecklad telemedicin som underlattar genomférande av kliniska studier pa flera noder

Svagheter
e  En relativt liten befolkningsmangd forsvarar méjligheterna att rekrytera personal och deltagare till kliniska
studier

e  Stora avstand till de storre sjukhusen for patienter
e Begransad tillgang lokalt till samarbete med life-scienceindustrin

Modjligheter

e Vilutvecklad, och fér landet unik, modell for karriarmajligheter fér unga kliniska forskare

e Vilfungerande, och dver tid, starkt samarbete mellan landstingen i Norra sjukvardsregionen

e Stark och god representation fran lanet i olika nationella styrelser/halsomyndigheter

e Regeringsstod for att Vasterbottens lans landsting ska starka samarbetet mellan akademi, sjukvard och
life-scienceindustrin.

e Den utvecklade ldkarutbildningen och tillh6rande akademiska miljoer/klinisk forskning pa fyra orter starker
ytterligare det redan goda samarbetet

¢ Minskande befolkning i norra sjukvardsregionen begransar underlaget for kliniska studier/klinisk forskning
e Minskat externt stod/externa forskningsmedel for klinisk forskning och forsknings- infrastruktur

e Minskad hogspecialiserad sjukhusvard pga. litet befolkningsunderlag

o Okande svarigheter gillande rekrytering av sjukvardspersonal

Genom samverkan mellan landstinget och Umea universitet har nya tjanstekonstruktioner skapats som visat sig
attraktiva for yngre forskande medarbetare. Dessa kommer, tillsammans med fortsatt sdkrade resurser till AT-
och “forskar-AT”, att pa kort och lang sikt gynna kompetensen inom sjukvarden samt vetenskaplig progression.
Landstinget behover tillsammans med universitetet dven fortsattningsvis arbeta med att ge de basta
mojligheterna for anvandandet av befintliga medel och ytterligare finansiering av forskning och innovation.
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Vid Umea universitet och Vasterbottens lans landsting bedrivs tva stora vetenskapliga satsningar; Wallenberg
centrum for molekyldar medicin (WCMM) samt “SCAPIS”. Dessa tva stora projekt, med en budget omfattande
flera hundra miljoner kronor, har kunnat planeras och startats i ett ndra samarbete mellan flera parter dar
Umea universitet och Vasterbottens lans landsting ingar. Stora ekonomiska satsningar har dven gjorts ifran
Wallenberg stiftelserna, Hjart-Lungfonden, Cancerfonden samt Kempestiftelserna. Satsningarna starker norra
regionens nationella position och mojliggor ett samarbete som stracker sig 6ver hela landet.

Genom att starka den regionala samverkan och den kliniska forskningen i regionen hoppas vi att inte bara
kunna forbattra var vetenskapliga produktion, utan dven skapa en attraktiv arbetsmiljé och arbetssituation
som ska sdkra kompetensforsorjningen inom hela norra sjukvardsregionen.
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