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forskningens kvalitet

Beslut

Vetenskapsradet har pé uppdrag av regeringen utvirderat den kliniska
forskningens kvalitet vid de landsting och universitet (ALF-regioner)
som omfattas av ALF-avtalet (regeringsbeslut U2016/02935/F och
U2016/04203/F). Vetenskapsradet beslutar att ge f6ljande omdémen om
den kliniska forskningens kvalitet i respektive ALF-region, baserat pa
utvirderingarnas resultat, samt att inge rapporten Utvirdering av den
kliniska forskningens kvalitet vid de landsting som omfattas av ALF-
avtalet (Rapportnr. VR1804) som slutredovisning till Regeringskansliet
(Utbildningsdepartementet).

ALF-region Stockholm

Den vetenskapliga produktionens kvalitet, mycket hog kvalitet.
Forskningens kliniska betydelse och samhallsnytta, god—hdg kvalitet.
Forskningens forutsattningar, god—hog kvalitet.

ALF-region Vastra Gotaland

Den vetenskapliga produktionens kvalitet, mycket hog kvalitet.
Forskningens kliniska betydelse och samhéllsnytta, god—hdg kvalitet.
Forskningens forutséttningar, mycket hog kvalitet.

ALF-region Skane

Den vetenskapliga produktionens kvalitet, god—hdg kvalitet.
Forskningens kliniska betydelse och samhéllsnytta, mycket hog kvalitet.
Forskningens forutsattningar, mycket hog kvalitet.

ALF-region Uppsala

Den vetenskapliga produktionens kvalitet, god—hdg kvalitet.
Forskningens kliniska betydelse och samhéllsnytta, god—hdg kvalitet.
Forskningens forutséttningar, god—hdg kvalitet.

ALF-region Vasterbotten

Den vetenskapliga produktionens kvalitet, god—hdog kvalitet.
Forskningens kliniska betydelse och samhallsnytta, god-hdg kvalitet.
Forskningens forutséttningar, mycket hog kvalitet.
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ALF-region Ostergétland

Den vetenskapliga produktionens kvalitet, god—hdg kvalitet.
Forskningens kliniska betydelse och samhéllsnytta, god—hdg kvalitet.
Forskningens forutsattningar, god—-hog kvalitet.

ALF-region Orebro

Den vetenskapliga produktionens kvalitet, god—hdog kvalitet.
Forskningens kliniska betydelse och samhéllsnytta, undermdlig kvalitet.
Forskningens forutsittningar, god—haog kvalitet.

Bakgrund

Enligt 9 § ALF-avtalet ska fran och med 2019 en ny fordelningsmodell
for ALF-ersattningen for klinisk forskning anvéndas. Denna modell
innebdr att 20 procent av erséttningen ska fordelas baserat péa en
utvardering av den kliniska forskningens kvalitet. Enligt
regeringsbesluten U2016/02935/F och U2016/04203/F har
Vetenskapsradet fatt i uppdrag att utvardera den kliniska forskningens
kvalitet vid de landsting som omfattas av ALF-avtalet avseende f6ljande
huvudomraden:

e den vetenskapliga produktionens kvalitet

e forskningens kliniska betydelse och samhéllsnytta

e forskningens forutsittningar.

Da landsting och universitet har ett gemensamt ansvar for den kliniska
forskningen inkluderas all klinisk forskning som bedrivs av bida parter i
utvarderingara. Landsting och universitet bendmns gemensamt som en
ALF-region.

Utvérderingarna har genom{orts av tre externa och oberoende
expertpaneler som Vetenskapsradet har utsett efter ett
nomineringsférfarande. De underlag och aspekter som ligger till grund
for bedomningarna framgér av slutredovisningen. Bedomarna har inte
deltagit 1 beredning eller bedomning av drenden dér man uppgett jav.
Forteckningar over de ledamoéter som ingétt 1 bedomargrupperna
aterfinns i slutredovisningen.

Skal for beslutet

Med utgangspunkt i beddmargruppernas yttranden beslutar
Vetenskapsréadet att gruppera varje ALF-region i nagon av f6ljande tre
kategorier for vart och ett av de tre utvirderade huvudomrédena:

e undermalig kvalitet

e god-hog kvalitet

e mycket hog kvalitet.

Grunderna for Vetenskapsradets beslut redovisas i bilaga 1 for respektive
landsting och aspekt.
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Beslut i drendet har fattats av generaldirektéren Sven Stafstrém i ndrvaro
av radsdirektéren Ann Fust, chefsjuristen Anna Hornlund och Jeanette
Johansen, ansvarig for ALF-kansliet, foredragande. I den slutliga
handldggningen har forskningssekreteraren Malin Eklund, analytikern
Maud Quist och analytikern Maria Bergstrom deltagit.

ven Stafstrom
Generaldirektor anette Johansen
Ansvarig for ALF-kansliet
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Bilaga 1: Grund for Vetenskapsradets
beslut

ALF-region Stockholm

Den vetenskapliga produktionens kvalitet

Vetenskapsradet instimmer i bedémargruppens stillningstagande.
ALF-region Stockholm placeras i kategorin mycket hég kvalitet.

ALF-region Stockholm tilldelades 27% av ALF-medlen for klinisk
forskning &r 2015. Denna andel motsvaras av antalet publikationer (97) som
regionen har valt ut for sakkunnigbedémning, dar varje publikation har
bedémts av 3 av de 31 granskarna och 18 panelmedlemmarna.
Beddmningen av den vetenskapliga produktionens kvalitet och den kliniska
relevansen baserades pa sakkunnigbedémning av dessa publikationer.

Sakkunnigbeddmningen visar att den vetenskapliga kvaliteten och
kliniska relevansen for de publikationer som ldmnats in varierar fran
“"mycket bra” till enastadende™ pa den sjugradiga skala som anvénts.
Sakkunnigbedémningen visar pa utmaérkt kvalitet nar det géller vetenskaplig
tillforlitlighet och stringens, betydelse for forskningsfltet i stort samt
nytdnkande och originalitet. Dessutom anser panelen att Stockholm presterar
exceptionellt bra nér det géller den bibliometriska profilen, och béttre 4n
forvantat i forhéllande till andelen ALF-medel. Detta illustreras genom
styrkor som bedémdes vara “utmérkta” till “enastdende™ for samtliga
forskningspublikationer och resulterade i panelens slutsats att placera
Stockholm 1 kategorin mycket hog kvalitet.

Forskningens kliniska betydelse och samhallsnytta

Vetenskapsradet instdmmer 1 bedomargruppens stéllningstagande.
ALF-region Stockholm placeras i kategorin god—hiog kvalitet.

Panelens omdome for regionen ar god—hdog kvalitet f6r implementering och
genomslag. Stockholm har betydande styrkor inom forskning och &r en
vetenskaplig “motor” for Sverige; nistan hilften av landets hogkvalitativa
forskning utfors 1 Stockholmsregionen sett till volym. Regionen har ett
internationellt konkurrenskraftigt forskningskluster som ar viktig for att
attrahera industri samt saval nationella som internationella investeringar och
samarbeten till Sverige. Dock befinner sig flera av aktérerna i regionen i en
tidig fas av ett stort omvandlingsprogram dar de arbetar tillsammans for att
forstarka implementeringsprocesserna och sikerstélla att hogkvalitativ
klinisk forskning far maximal samhéllsnytta. Om det lyckas forvéntas detta
ambitiGsa program att ge betydande vinster under de kommande &ren.

Forskningens forutsattningar

Vetenskapsradet instimmer i bedémargruppens stéllningstagande.
ALF-region Stockholm placeras i kategorin god—hog kvalitet.

I ALF-region Stockholm har kliniska forskare méjlighet att fa tillgang till
vérldsledande infrastruktur. Regionen verkar ha en god ekonomi, vil
etablerade och forankrade strategier, en bred representation i strategiska
styrelser och formella avtal pé plats mellan i sammanhanget viktiga
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samarbetspartners. P4 hogsta niva pagar ett systematiskt arbete med att
forbéttra den kliniska forskningsmiljén, och ett av de viktiga verktygen for
att gora detta &dr forskarskolorna.

Dock verkar samordningen inom regionen vara otillrdcklig utifrén ett
“bottom-up”-perspektiv. Den strategiska enigheten pa toppnivan avspeglas
inte genomgaende pé ldgre nivéer. Det finns variationer mellan avdelningar,
kliniska omraden och institutioner nir det géller det praktiska arbetet med
att forbéttra den kliniska forskningsmiljon. Dessa variationer avspeglas i
olika instéllningar till hur tid ska allokeras till forskning och hur dtkomst till
infrastruktur ska optimeras. Landstingets ledning skulle tydligare kunna
understryka att klinisk forskning med samarbete mellan hilso- och
sjukvérdsenheter (avdelningar och mottagningar) och universitet r en viktig
prioritet for alla hdlso- och sjukvardsleverantérer (dvs. bade allménna och
privata) inom regionen. Dessutom, som den frimsta forskningsregionen i
landet, finns det en mojlighet att inta en mer aktiv och central roll inom
samordning och maximering av anvédndningen av forskningsinfrastrukturer
inom hela landet, och dérigenom f6rstirka samarbetet pa nationell niva.

Vidare, karridrvdgarna skulle kunna vara mer flexibla, och man skulle i
hégre grad kunna uppmuntra medicinska specialister som befinner sig i ett
senare skede av karridren att paborja doktorandstudier. Den nya
organisationsstrukturen som ska inf6ras vid universitetssjukhuset erbjuder
mojlighet att forbattra samarbetet pa lang sikt, men kan ocksé utgora en
utmaning, eftersom forandringen kan vara energikridvande under
implementeringsfasen.

Aven om det finns betydande styrkor i processer och strukturer for
atkomst till forskningsinfrastruktur, i den sammanlagda strategin for att
stodja forskare under alla stadier av deras yrkesliv och 1 att sikerstilla tid for
forskning, sa identifierade panelen ndgra svagheter nir det giller att dels
implementera strategierna langre ner i organisationen, dels sakerstilla bédsta
utnyttjandet av de tillgéngliga resurserna, och dels i arbetet med att
samordna utnyttjandet av tilldelad forskningstid. Sammantaget bedémdes
ALF-region Stockholm didrmed vara av god-hog kvalitet.
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ALF-region Vastra Gotaland

Den vetenskapliga produktionens kvalitet

Vetenskapsradet instimmer i bedomargruppens stéllningstagande.
ALF-region Vistra Gétaland placeras i kategorin mycket hég kvalitet.

ALF-region Vistra Gotaland tilldelades 21% av ALF-medlen for klinisk
forskning ar 2015. Denna andel motsvaras av antalet publikationer (74) som
regionen har valt ut for sakkunnigbedémning, dér varje publikation har
bedomts av 3 av de 31 granskarna och 18 panelmedlemmarna.
Bedomningen av den vetenskapliga produktionen och den kliniska
relevansen baserades pa sakkunnigbedémning av dessa publikationer.
Bedomningen av publikationerna och bibliometrin fran Viastra Gétaland
visar pa forskning av mycket hog kvalitet, 1 synnerhet inom omradena
diabetes, fetma och kirurgisk behandling av fetma, samt studier av
mikrobiota, men dven inom flertalet andra omraden. Ett stort antal studier
imponerar av féljande anledningar: de angriper viktiga problem och
omfattar studiepopulationer av mycket god storlek med bra uppf6ljningstid;
de hanterar terapeutiska fragestallningar med val utformade storskaliga
studier som inkluderar samarbete med flera aktorer; eller de identifierar nya
och viktiga biologiska mekanismer. Dessa aspekter visar pé styrkor som
panelen vill lyfta och som skulle kunna forstérkas ytterligare genom
fler/storre samarbeten, inklusive ett 0kat antal internationella
forskningssamarbeten. Panelen anser ocksé att en mer samordnad
anvéandning av biobanker och register skulle bidra till att stirka forskningen
ytterligare. En del studier visade pd metodmaéssiga svagheter, som t ex
avsaknad av kontrollpopulation, eller ej randomiserade studieupplagg.

Forskningens kliniska betydelse och samhalisnytta

Vetenskapsradet instimmer 1 bedémargruppens stillningstagande.
ALF-region Vistra Gotaland placeras i kategorin god—hég kvalitet.

Panelens omdome for Véstra Gotalands-regionen ar god—hog kvalitet.
Regionen har stark forskningskompetens och néarvaro av forskningsutbildad
personal inom den kliniska verksamheten. Strukturer och processer som
framjar interdisciplinért och intersektoriellt samarbete har etablerats, i
synnerhet inom innovations- och livsvetenskapsomradena. Regionen har
uttalade strukturer och processer for att ta fram regionala riktlinjer och
HTA-rapporter (Health Technology Assessment), men den kliniska
betydelsen kan fortfarande forbattras. Ett viktigt forbattringsomréde ar att
etablera en strategi for uppfoljning och utvéardering av implementeringen av
kliniska riktlinjer. Potentialen for att utnyttja Registercentrum for att folja
upp och utvérdera implementeringsbehoven behdver klargéras. Panelen
noterade att den kliniska forskning som utfors i regionen har ett betydande
och tydligt genomslag utanfor akademin.

Forskningens forutsattningar

Vetenskapsradet instammer i bedomargruppens stéllningstagande.
ALF-region Vistra Gotaland placeras i kategorin mycket hog kvalitet.

Samarbetet mellan Géteborgs universitet och Véstra Gotalandsregionen
fungerar utmarkt. Halso-sam ar en gemensam och beprovad styrkommitté,
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som fattar beslut om 6vergripande strategi, budget och det slutgiltiga
godkénnandet av FoU-projekt. Den Gvergripande styrstrukturen ér
transparent och har fullt stéd inom de berérda organisationerna.

Det finns en tydlig malsattning med fokus pé att skapa en kritisk méngd
av klinisk forskning av hog kvalitet som leder till forbéttrad hilsa.
Forskningsanstkningar och -projekt uppréttas i samforstdnd mellan forskare
och avdelningschefer, vilket ofta fokuserar pa problem som identifierats pé
kliniken. Ledningen skapar och sprider sjélvfortroende och entusiasm.
Forskare pa alla nivder anger att ledningen stoder dem och tillhandahéller
bra villkor for att bedriva forskning.

Regionen har mycket relevant, tillgénglig och vil fungerande
infrastruktur och goda forutséttningar for klinisk forskning pa plats. Det
finns ett tydligt fokus p4 jamstilldhet, tvarvetenskaplig forskning och
internationalisering. Sammanlagt har detta banat vig for forskning av hog
kvalitet som leder till forbéttrad hilso- och sjukvard. Storre delen av ALF-
bidragen fordelas "bottom-up”, och utlyses i 6ppen konkurrens, samtidigt
som det finns tydliga samordnade processer pa alla nivéer for att garantera
att medel fordelas enligt den Gvergripande strategin.

Regionen har under senare ar genomfort en 6verging fran en
produktionsorienterad inriktning till att numera betona vérdet av klinisk
forskning av hog kvalitet inom de kliniska avdelningarna. Stédet som ticker
alla nivéer inom yrkeslivet, frdn student till professor i kombinerad tjinst, &r
utmarkt, och sékerstillandet av tid for forskning fungerar bra. De flesta
kliniska avdelningschefer har en akademisk bakgrund, vilket sikerstiller
fokus pé forskning.

Med tanke pa regionens genomarbetade processer och strukturer for
atkomst till forskningsinfrastruktur, styrkan av den sammanlagda strategin
for att stodja forskare under alla nivaer av deras yrkesliv och samordningen
av att tid for forskning garanteras, bedémdes ALF-region Vistra Gétaland
att vara av mycket hog kvalitet.
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ALF-region Skane

Den vetenskapliga produktionens kvalitet

Vetenskapsradet instdmmer i bedémargruppens stéllningstagande.
ALF-region Skane placeras i kategorin god—hog kvalitet.

ALF-region Skéne tilldelades 20% av ALF-medlen for klinisk forskning &r
2015. Denna andel motsvaras av det antal publikationer (70) som regionen
har valt ut f6r sakkunnigbedémning, déar varje publikation har bedémts av 3
av de 31 granskarna och 18 panelmedlemmarna. Bedémningen av den
vetenskapliga produktionen och den kliniska relevansen baserades pé
sakkunnigbedomning av dessa publikationer. Baserat pa
sakkunnigbedémning av de utvalda publikationerna och den bibliometriska
profilen for regionen placerades Skéne i den Gvre delen av kategorin god—
hog kvalitet.

Sammantaget bedéms den vetenskapliga kvaliteten och kliniska
relevansen av de forskningspublikationer som ldmnats in fran Skéne ligga
Over genomsnittet for alla ALF-regioner. I internationell jamforelse
producerar Skéne ett brett spektrum av klinisk forskning, med onkologi,
folkhilsa, endokrinologi och kardiologi runt genomsnittsvirdet for véarlden.
Vissa specialiteter, som t ex klinisk neurologi och internmedicin, ligger vil
6ver det internationella genomsnittet enlig den bibliometriska analysen.
Exempelvis har en forskningsgrupp som arbetar med diabetes producerat
enastdende arbeten kring regleringen av insulinutséndring i patienter med
typ 2-diabetes samt kartldggning av gener associerade med forandrad
funktion av 6celler i pankreas. Flera grupper anvinder nationella
befolkningsbaserade register av hég kvalitet, inom reumatologi, t ex
psoriasis och systemisk skleros, psykiatri, t ex bipoldr rubbning och
schizofreni, samt i hematologiska maligniteter och hepatocellulér cancer.
Flera av de publikationer som fick ett positivt utldtande presenterar resultat
fran vl utférda randomiserade studier som hanterar viktiga kliniska
fragestillningar.

Internationella samarbeten har lett till forskningsresultat av hog kvalitet,
och i flera fall dar forskare i Skane samarbetat med andra regioner inom
Sverige, som t ex inom kardiologi och medicin, resulterade det i
vetenskapliga publikationer av mycket hog kvalitet. Skane &r den nist
storsta ALF-regionen nar det géller volym, med mer 4n 3 700 publikationer
(fraktionerat) under utvarderingsperioden. Sammantaget 4r den
bibliometriska profilen f6r Skane mycket bra.

Panelen menar att den kliniska relevansen av de utvalda publikationerna
ar lagre for Skane dn for andra regioner. Panelen menar att férbattringar kan
goras, 1 synnerhet inom omraden med stor forskningsproduktion, som t ex
inom onkologi, folkhélsa och endokrinologi. Ett angreppssitt skulle kunna
vara att ingd 1 fler samarbetsprojekt med svenska regioner med liknande
expertis; detta borde kunna forbéttra kvaliteten och vara till formén for alla
regioner.

Forskningens kliniska betydelse och samhalisnytta

Vetenskapsradet instimmer i bedémargruppens stallningstagande.
ALF-region Skane placeras i kategorin mycket hog kvalitet.
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Panelen var gverens om att Skéne utgor ett gott exempel for andra regioner,
i synnerhet nér det géller den imponerande implementeringen av klinisk
forskning i den kliniska verksamheten. Hanteringen av HTA och
avvecklingsprogram (disinvestment) dr ett utmérkt exempel. Skanes
malsattning &r att personal inom hélso- och sjukvérd och i administrativa
stodfunktioner ska vara forskarutbildade, vilket 4r ambitidst och lovande.
Samarbetet mellan universitetet, universitetssjukhuset och priméarvarden
fungerar bra, och Centrum f6r priméarvardsforskning lyftes fram som ett
initiativ av enastdende kvalitet. De tre fallstudierna om implementering och
de tre fallstudierna av genomslag som finns med i sjalvvdrderingen ansigs
alla utgdra mycket bra exempel pa evidensbaserad medicin med stor klinisk
och samhillelig betydelse. Panelen var darfor 6verens om att
implementering och genomslag av klinisk forskning i Skane skulle fa
omdoémet mycket hég kvalitet.

Forskningens forutsattningar

Vetenskapsradet instimmer i bedémargruppens stéllningstagande.
ALF-region Skane placeras i kategorin mycket hog kvalitet.

Samarbetet mellan Lunds universitet och Region Skéane &r etablerat sedan
lange, och fungerar utmérkt. De strategier och beslut som fattas av
styrgruppen for ALF fér st6d pa alla nivder inom organisationerna. Det sitt
som ALF-resurserna fordelas pé ar transparent, funktionellt och beprovat.

Den 6vergripande strategin &r att tillhandahélla den bdsta maojliga miljon
for klinisk forskning av hog kvalitet och att hjélpa fram nésta generation av
kliniska forskare, for forbattrad diagnostik, forebyggande och behandling av
sjukdom. Kliniskt relevant forskning stimuleras genom 6ppna utlysningar
“bottom-up”, men det finns ocksa utlysningar med inriktning p4 specifika
kliniska omrédden som beddms vara viktiga. Ledningen skapar och sprider
sjalvfortroende och entusiasm. Forskare pé alla nivéer anger att ledningen
stoder dem och tillhandahéller bra villkor f6r att bedriva forskning. Forskare
inom béada organisationerna har likvérdig och latt atkomst till relevanta
forskningsinfrastrukturer av hog kvalitet.

Karridrstegen med sju steg, som har fungerat som modell for hélso- och
sjukvardsvardsregioner i Sverige, fungerar bra. Rekryteringen till
forskningsbefattningar dr mycket konkurrensutsatt, men uppfattas som
rattvis. Det finns ett tydligt fokus pa jamstélldhet, tvirvetenskaplig
forskning och internationalisering. De flesta kliniska avdelningschefer har
en akademisk bakgrund och har ett stort fokus pé forskning. De processer
som finns pé plats for att avsitta tid for forskning pa klinikerna fungerar bra.
Sammantaget har detta lett till att sdkerstélla forskning av hég kvalitet som
leder till forbattrad hélso- och sjukvard.

Med tanke pa den gemensamma strategiska visionen hos parterna, de
genomarbetade processerna och strukturerna for atkomst till
forskningsinfrastruktur, styrkan i den sammanlagda strategin for att stodja
forskare under alla stadier i deras yrkesliv och samordningen av att tid for
forskning garanteras, bedémdes ALF-region Skéne att vara av mycket hog
kvalitet.
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ALF-region Uppsala

Den vetenskapliga produktionens kvalitet

Vetenskapsradet instimmer i beddmargruppens stillningstagande.
ALF-region Uppsala placeras i kategorin god—hog kvalitet.

ALF-region Uppsala tilldelades 12% av ALF-medlen for klinisk forskning
ar 2015. Denna andel motsvaras av det antal publikationer (42) som
regionen har valt ut for sakkunnigbedémning, dér varje publikation har
bedémts av 3 av de 31 granskarna och 18 panelmedlemmarna.
Bedémningen av den vetenskapliga produktionen och den kliniska
relevansen baserades pa sakkunnigbedémning av dessa publikationer.

De publikationer som Uppsala ldmnat in rér huvudsakligen klinisk
forskning (t ex kardiovaskuldra sjukdomar, onkologi och pediatrik), med ett
mindre antal inom translationell forskning/grundforskning (t ex proteomik,
biomarkorer).

Sammantaget har Uppsala placerats i den 6vre delen av kategorin god—
hog kvalitet. Panelen anser att denna region presterar bra nér det géller
vetenskaplig kvalitet, klinisk relevans och bibliometri. I allménhet anser
panelen att den vetenskapliga kvaliteten och kliniska relevansen av de
publikationer som ldmnats in varierar fran “bra” till “utmérkt” p& den
sjugradiga skala som anvénts vid sakkunnigbedémning av de individuella
publikationerna. Dessutom avspeglar andelen av normaliserade citeringar
(12%) den tilldelade andelen av ALF-medel (12%) och av publikationer
(13%) och andelen av normaliserade citeringar (12%).

Panelen noterade att det finns mer potential och utrymme for
internationella samarbeten och bedémde att den kliniska relevansen &r lag
for ndgra av de publikationer som lamnats in.

Forskningens kliniska betydelse och samhallsnytta

Vetenskapsradet instdimmer i beddmargruppens stéllningstagande.
ALF-region Uppsala placeras i kategorin god—hég kvalitet.

Panelens omdéme for denna ALF-region dr god—hdg kvalitet. Uppsala har
manga styrkor och fé svagheter nér det géller forskningskompetens.
Regionen har ocksé ménga styrkor och ett internationellt perspektiv pa
samarbete. Uppsala arbetar systematiskt med att utoka samarbetet med
industrin och har aktivt samarbete mellan universitetssjukhuset och de andra
sjukhusen och andra véardgivare inom sjukvardsregionen. Ett
forbattringsomrade ar dock att forstirka det dubbelriktade samarbetet inom
regionen. Mini-HTA-formatet &r intressant, men dnnu har ingen formell
utvdrdering gjorts av formatet. Ett forbattringsomrade ar att utveckla ett
gemensamt system for att utvdrdera regionens insatser for att inféra nya
processer for evidensbaserat arbetssitt i hela hélso- och sjukvardssektorn.

Forskningens forutsattningar

Vetenskapsradet instdmmer i bedémargruppens stéllningstagande.
ALF-region Uppsala placeras i kategorin god—hog kvalitet.

ALF-region Uppsala har manga starka forskningsmilj6er, bland annat
kardiologi, onkologi, kvinnors hélsa, antibiotikaresistens, och strélterapi.
Kommunikationen och relationen mellan universitetet och landstinget verkar
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vara varierande pa den hogsta ledningsnivan. For att kunna finansiera vissa
dyrare infrastrukturer samt Gullstrandsprogrammet, anvénds 25 procent av
ALF budgeten pa den strategiska ledningsnivan. Den 6vriga ALF budgetens
finansieringsbeslut om 75 procent fattas inom de 23 forskningsraden for
forskning, utbildning och utveckling. Det verkar saknas en gemensam
strategi for prioriteringar och lingsiktiga mal. Aven om en del av
infrastrukturen ar av vérldsklass och ocksa av nationell betydelse, s& verkar
tillgéngligheten till dem variera en hel del. Behovet att inforskaffa
ytterligare lokala infrastrukturer parallellt med centralt finansierade
infrastrukturer, visar pa ett inte optimalt utnyttjande av tillgingliga centrala
infrastrukturer.

Det varierar ocksé mellan olika avdelningar nér det giller tyngdpunkten
pé forskning, vilket ocksa reflekteras i den tid som allokeras till forskning.
Det finns visst stdd till yngre kliniska forskare, postdoktorer och yngre
sjalvstiandiga forskare men dven hér gors koordineringen pé avdelningsniva
och i mindre grad pé sjukhusledningsniva. Det finns ocks& éronmérkta ALF-
medel for doktorander i nérliggande yrkesgrupper som sjukskéterskor och
fysioterapeuter. Gullstrandstjdnsterna fyller ndgra av luckorna nér det géller
steget mellan postdoktor och permanenta forskartjanster.

Trots att forskningsmiljon i Uppsala ménga ganger ar excellent, sé finns
det en tydlig potential for att ytterligare férbéttra en mer koordinerad
approach fran universitet och landstinget. Aven om vissa aspekter i
processen att tillgdngliggora infrastrukturer dr bra, sa borde processen
forbattras pa vissa omraden for att underlatta tillgangligheten. Vidare giller
ocksad, att &ven om en del styrkor identifierades nir det giller st6d till
forskare 1 alla steg i karridren och i koordineringen av den allokerade tiden
till forskning, sa finns det svagheter nér det géller att utnyttja tillgangliga
resurser pé bésta sétt. Av den anledningen bedémdes ALF region Uppsala
vara av god-hog kvalitet.
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ALF-region Vasterbotten

Den vetenskapliga produktionens kvalitet

Vetenskapsradet instdmmer 1 beddmargruppens stallningstagande.
ALF-region Visterbotten placeras i kategorin god—hég kvalitet.

ALF-region Visterbotten tilldelades 11% av ALF-medlen for klinisk
forskning ar 2015. Denna andel motsvaras av det antal publikationer (38)
som regionen har valt ut for sakkunnigbedémning, dar varje publikation har
beddmts av 3 av de 31 granskarna och 18 panelmedlemmarna.
Beddmningen av den vetenskapliga produktionen och den kliniska
relevansen baserades pa sakkunnigbedémning av dessa publikationer.

Visterbotten har placerats 1 kategorin god—hég kvalitet. 1
sakkunnigbedémningen av de inlamnade publikationerna bedémdes 30%
som “"mycket bra” till “utmaérkta” nér det géller vetenskaplig kvalitet p4 den
sjugradiga skala som anvénts vid bedomningen av de individuella
publikationerna. Den kliniska relevansen av de inlimnade publikationerna
bedoms dock vara av lagre kvalitet, och en forbéttring av detta borde vara en
prioritet for framtiden.

Visterbotten bidrar pa ett bra sétt till kvaliteten pa klinisk forskning 1
Sverige. Den sammanlagda bibliometriska profilen 4r bra, men heterogen,
med en lag andel hogt citerade publikationer (topp-1%). Panelen
uppmuntrar Visterbottenregionen att stérka sitt internationella samarbete,
och att stérka den kliniska relevansen av sina publikationer.

Forskningens kliniska betydelse och samhallsnytta

Vetenskapsradet instdmmer i bedémargruppens stédllningstagande.
ALF-region Visterbotten placeras i kategorin god—hog kvalitet.

Panelen gav Visterbotten omdémet god—hdg kvalitet. Sammantaget var
panelen dverens om att regionen presterade mycket bra inom
forskningskompetens, och kompenserade vil for sina geografiska
forutsattningar och sin begransade befolkningsméngd. Samarbetet inom
regionen var ocksé mycket framgangsrikt, sdésom samarbetet mellan sjukhus
och andra aktérer inom vardsystemet. Dessutom fanns ett mycket bra
samarbete mellan patienter/medborgare och landstinget. Dock forefoll
implementeringen av evidensbaserad praxis sakna ett systematiskt
angreppssatt. Den forlitade sig pa individer som bestdmde sig for att bevaka
och utvirdera nationella kvalitetsregisterdata.

Forskningens forutsattningar

Vetenskapsradet instimmer 1 bedomargruppens stéllningstagande.
ALF-region Visterbotten placeras i kategorin mycket hog kvalitet.

Storleken, det geografiska laget och demografin i regionen utgér unika
utmaningar men ocksd en del moéjligheter for forskning som adresseras
systematiskt av ALF-region Vésterbotten. ALF-regionen har tillgéng till en
population om ca 1 miljon invinare och samarbetar nira med Ostersund,
Sunderby (Luled) och Sundsvalls lokala sjukhus. Dessa sjukhus &r
integrerade i den 6vergripande forskningsstrategin genom allokering av
akademisk personal och lokala forskartjanster.
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Det finns excellenta regionala forskningsinfrastrukturer sdsom
Wallenberg Centre for Molecular Medicine, The Molecular Infection
Medicine Institute, The Centre for Medical Tehcnology and Radiation
Physics, Chemical Biology Centre, The SciLife Laboratory, samt 6M-
byggnaden for translationell forskning vid sidan av en etablerad struktur for
forskning inom primérvarden. Dessa &r lattillgangliga for forskare.

Visterbotten har en stark och sammanhéngande strategi for att sdkra
kapaciteten for att kliniska forskare ska kunna anvéinda sin tid till forskning.
Visterbotten har dessutom tva parallella anstallningsvégar for forskare, en
akademisk som &r ett flexibelt och sammanlénkat kliniskt vetenskapligt spér
baserad pé universitetet, och ett kliniskt forskarspér baserat pé sjukhuset,
vilket &r unikt och en utmaérkt strategisk atgard som uppmuntrar unga
forskare att vdlja en akademisk karridr i ett tidigt skede. Avtalen mellan
sjukhuset och universitetet har fattats pa en strategisk niva, och dirigenom
underlattat unga forskares tillgang till resurser.

En tydlig strategi for att etablera och stddja excellenta infrastrukturer
samt vilorganiserade karridrvigar kompenserar for eventuella
rekryteringsproblem, dven om frdgan om hur man behéller duktiga kliniska
forskare kommer att vara en avgorande faktor under de ndrmaste dren.
Genom att fortsitta det strategiska arbetet med att stodja karridrvégar,
ytterligare forstarkning av infrastrukturer och att utveckla samarbetet mellan
fakulteterna pé universitetet sd borde man Gvervinna dessa utmaningar.

Genom det omfattande sdttet for att tillgéngliggéra
forskningsinfrastrukturer, styrkan i den 6vergripande strategin och
samarbetet mellan landstinget och universitetet att stodja forskare i alla steg
i karridren, och samordningen for att allokera tid till forskning, bedémdes
ALF-region Visterbotten vara av mycket hog kvalitet.
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ALF-region Ostergétland

Den vetenskapliga produktionens kvalitet

Vetenskapsradet instimmer i bedomargruppens stéllningstagande.
ALF-region Ostergotland placeras i kategorin god—hég kvalitet.

ALF-region Ostergotland tilldelades 8% av ALF-medlen for klinisk
forskning &r 2015. Denna andel motsvaras av det antal publikationer (29)
som regionen har valt ut for sakkunnigbedémning, dar varje publikation har
bedomts av 3 av de 31 granskarna och 18 panelmedlemmarna.
Bedomningen av den vetenskapliga produktionen och den kliniska
relevansen baserades pa sakkunnigbedémning av dessa publikationer.

Panelen har placerat Ostergotland i kategorin god—hdg kvalitet, detta
baserat pa sakkunnigbedémningen av de utvalda publikationerna och pé den
bibliometriska profilen for regionen. Panelen anser att Ostergotland
presterar pa en niva som &r jamforbar med manga av de andra regionerna,
och att kvaliteten pa den kliniska forskningen &r mycket bra. Den
vetenskapliga produktionen och kliniska relevansen bedémdes som mycket
bra, men med ndgra svagheter. Flera publikationer nér viktiga resultat
genom att tillimpa ett nytankande angreppssétt och/eller genom att studera
intressanta nischamnen. Nér det géller den bibliometriska profilen presterar
Ostergétland strax dver virldsgenomsnittet géllande citeringsgenomslag,
vilket visar pa regionens sammanlagda styrka.

Regionen producerar mycket bra vetenskapliga publikationer inom ett
brett urval av forskningsdmnen. Denna bredd kan ses som positiv och
indikerar méangsidighet inom forskningsproduktionen. Den kan dock ocksa
ses som en potentiell svaghet eftersom den kan tyda pa en brist pé fokus
inom vissa expertomraden. Ostergétland bér Sverviga att anta en tydligare
och mer fokuserad forskningsstrategi. Panelen foreslar att Ostergotland
prioriterar klinisk forskning inom omréden dér man har befintliga styrkor
och ytterligare potential.

Forskningens kliniska betydelse och samhallsnytta

Vetenskapsradet instémmer i bedomargruppens stéllningstagande.
ALF-region Ostergotland placeras i kategorin god—hog kvalitet.

Panelen gav denna region omdémet god—hdg kvalitet. Ostergétland har en
sammanhallen struktur for forskning och implementering av
forskningsresultat i klinisk praxis; fran den politiska nivén, via det regionala
ALF-avtalet, till regionala medicinska programgrupper, och systematisk
aterrapportering till nationella kvalitetsregister.

Ostergotland forsoker att dra fordel av den vil fungerande hélsovérden i
den Sydostra sjukvardsregionen som enligt regionens ledning och vissa
nationella statistiska kéllor har négra av de bast fungerande landstingen och
sjukhusen i1 Sverige. Det finns ett véletablerat samarbete mellan ALF-
regionen och sjukvardsregionen som tar ett gemensamt ansvar for ALF-
avtalet och for klinisk forskning inom regionen.

Sammanlagt 4r Ostergétland en liten region, bade nér det giller
befolkning och finansiering av forskning inklusive ALF-finansiering. De
kompenserar dock for detta genom ett véletablerat
karridrutvecklingsprogram, en sammanhallande plan for forskning och
implementering och med ett mycket starkt forhallningssitt till samarbete.
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Ostergétland har antagit bra planer och bra processer, men haller fortfarande
pé att implementera dem.

Forskningens forutsattningar

Vetenskapsrédet instémmer i beddmargruppens stéllningstagande.
ALF-region Ostergotland placeras i kategorin god—hog kvalitet.

Mellan fakulteterna for medicin och teknik finns en lang tradition av
givande samverkan. Den kliniska forskningsmiljén i regionen och vid
Link&pings universitet ar kollegial och 6ppen, med en ledning som ar 14tt
tillgdnglig for Gvrig personal. En gemensam tvirvetenskaplig
forskningsstrategi, som stods av hela regionen och inkluderar hilso- och
sjukvardspersonalen, ar grundstenen for regionens kliniska forskningsprofil.

Efter en forskningsutvérdering ar 2014 har stédtjdnsterna for infrastruktur
och forskning utdkats for att férenkla genomforandet av kliniska studier.
Aktiv rekrytering av internationella forskare i toppklass har hjalpt till att
bygga upp vérldsledande centrum inom relevanta omréden och dessa kan
dérmed inkluderas i den kliniska forskningsinfrastrukturen i regionen.

Universitetet har dessutom aktiverat karridr- och stddprogrammet
”Student till Docent”, som banar vég for en forskarkarridr for ldkarstudenten
saval vid sjukhuset som inom primérvarden. Dessutom erbjuds motsvarande
mdjligheter for annan hilsovardspersonal. Dock arbetar f& kliniska forskare
utomlands, och detta minskar mojligheterna for internationellt samarbete.

Den gemensamma forskningsstrategin ar fullt forankrad hos bada
parterna. Emellertid &r organisationsstrukturen invecklad, vilket kan utgora
ett hot. Det decentraliserade systemet for att fordela tid for forskning kan
ocksa utgora ett hot, 1 synnerhet pd mindre avdelningar dir fokusen pa
forskning kan vara svagare. Allmént verkar tidsutrymmet f6r forskning
variera mycket mellan avdelningar, och verkar vara starkt beroende av
avdelningscheferna.

Aven om det finns betydande styrkor i processer och strukturer for
atkomst till forskningsinfrastruktur, i den sammanlagda strategin for att
stodja forskare under alla stadier av deras yrkesliv, och i samordningen av
utnyttjandet av fordelad forskningstid, sé identifierade panelen nigra
svagheter nér det géller att sékerstélla bésta utnyttjandet av de tillgingliga
resurserna. Sammantaget bedémdes ALF-region Ostergotland ddrmed vara
av god-hog kvalitet.
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ALF-region Orebro

Den vetenskapliga produktionens kvalitet

Vetenskapsradet instimmer i beddmargruppens stallningstagande.
ALF-region Orebro placeras i kategorin god—hdg kvalitet.

ALF-region Orebro tilldelades 2% av ALF-medlen for klinisk forskning ar
2015. Bedémningen av den vetenskapliga produktionen och kliniska
relevansen baserades pa sakkunnigbedémning av 10 publikationer, dir varje
publikation har bedémts av 3 av de 31 granskarna och 18
panelmedlemmarna.

Panelen har placerat Orebro i kategorin god—hég kvalitet. Denna
bedémning &r baserad inte bara pa sakkunnigbedémning av de inlimnade
publikationerna, utan ocksé pa den bibliometriska analysen av produktion
inom regionen under 2012-2015. Panelen 4r medveten om att Orebro har en
ovanlig situation nér det géller ALF-finansiering, eftersom regionen bara har
varit del av ALF-avtalet sedan 2015. Panelen har tagit hansyn till detta s3 att
det inte utgjorde en nackdel for regionen i bedomningsprocessen.

Som en nybliven sjélvsténdig forskningsenhet i ALF-sammanhang
bedémdes Orebro utfora forskning av god kvalitet. Den sammanlagda
bibliometriska profilen f6r regionen ar mycket bra nir det géller antal
publikationer och hégciterade publikationer. Det innebar att Orebro
Overpresterar 1 forhallande till nivan pa tilldelade ALF-medel.

Orebro skulle kunna anvénda sin nya status som ALF-region for att
utvidga de stora kliniska samarbetsstudier dar man har dokumenterat goda
resultat. Det skulle ocksé vara en fordel om Orebro deltog mer i
internationella samarbeten.

Forskningens kliniska betydelse och samhallsnytta

Vetenskapsrddet instdémmer i beddmargruppens stéllningstagande.
ALF-region Orebro placeras i kategorin undermalig kvalitet.

Orebro har helt nyligen fatt ALF-finansiering, men i jimforelse med andra
regioner verkar man inte ha anvint denna inledande period for att skapa
vilinformerade strategier som skulle kunna anvéndas for att stodja
uppfdljning och utvérdering av progress, prioritering av samarbeten eller for
att driva forbéttrad implementering och verksamhet av klinisk betydelse. De
personer fran regionen som deltog vid panelmoétet forklarade att regionen
hade valt att inrikta ALF-finansieringen p4 att skapa fler platser for att
utbilda ldkare, och for att utoka regionens forskningskapacitet. Dock var
uppdraget for panel 2 att specifikt utvdrdera den kliniska betydelsen och
samhiéllsnyttan av forskning i regionen, vilket inkluderade att i detalj studera
genomforandet och planerna for samarbete och implementering.

Regionen har en stark tradition av HTA, och har producerat en del bra
forskning som har forbéttrat allménhetens hilsa. Regionen beskrev dock inte
négon tydlig strategi for att demonstrera ndgon harmonisering och
koordination mellan akademi, sjukhus och landsting, inte heller for hur man
avser att driva samarbete eller implementering i regionen. For nirvarande
avvaktar regionen for att se vad som 4r framgéngsrikt snarare én att
prioritera specifika omraden.

Orebro &r en liten region, med fordelen att beslut kan fattas snabbt, och
att forskarna dr vél insatta i regionens och patienternas behov. Det var dock
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en besvikelse att regionens deltagare i métet inte svarade mer Gvertygande
vid panelens intervju. Panelen ansdg att sjdlvvarderingen var férhéllandevis
svag i jamforelse med de andra regionernas. Aven om panelen till fullo
beaktade den information som kom fram vid métet med regionen i den
sammanvédgda bedémningen, sé var slutsatsen att den kliniska forskningens
implementering och genomslag i Orebro skulle fi omdémet undermdlig
kvalitet.

Forskningens forutsattningar

Vetenskapsradet instimmer i bedomargruppens stéllningstagande.
ALF-region Orebro placeras i kategorin god—hdg kvalitet.

Aven om klinisk forskning har bedrivits i Orebro i manga r, s4 har
fakulteten for lakarutbildningen bara nyligen etablerats. Orebro har av
studenterna fatt det basta betyget i Sverige for sin ldkarutbildning, men
behovet av att utveckla och etablera en ny laroplan har inledningsvis
inneburit att majoriteten av uppméarksamheten har lagts pé att sdkra
kvaliteten och leveransen av ldkarutbildning. Under de senaste aren har dock
Orebro utvecklat en strategi och gjort infrastrukturinvesteringar for att
bygga upp en forskningsprofil. Det finns utmérkta och sammanhéngande
lankar mellan regionen och universitetet. Det dr ofrAnkomligt att givet detta
sammanhang, och genom en lagre grad av extern finansiering &n andra
regioner, s& ar miljon for klinisk forskning i ett mycket tidigare
utvecklingsskede &n i motsvarande mer etablerade centra. Det finns dock ett
nyetablerat kliniskt forskningscenter som fungerar effektivt, och det finns
ocksé internationellt erkédnda forskargrupper. Samordningen av stod for
forskarkarridrer och allokering av tid till forskning fungerar generellt bra.
Trots det relativt tidiga utvecklingsskedet i Orebro, har man &stadkommit ett
tydligt momentum och forskningsmiljén borde kunna forbattras 6ver de
kommande aren sé ldnge som finansiering av forskningskapaciteten
uppratthélls.

Aven om betydliga styrkeomraden har identifierats nar det galler hur man
tillgéngliggjort infrastrukturer, den 6vergripande strategin for att stédja
forskare under alla steg i deras karriérer, och koordineringen av deras tid till
forskning, sé r regionen fortfarande i ett tidigt utvecklingsskede. Av den
anledningen bedémdes ALF-region Orebro att vara av god—hog kvalitet.
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