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Forord

Amnesridet for medicin vid Vetenskapsridet tillsatte under hosten 2002 i
samarbete med landets sex medicinska fakulteter en utredning for att belysa
den medicinska forskningens situation i Sverige. Uppgiften var framfér allc
att analysera konsekvenserna av resursutvecklingen till forskningsomradet
under den senaste 10-arsperioden. Utredningsgruppen har bestitt av pro-
fessorerna emeriti Lennart Enerbick, Goteborg, Jan Lindsten, Karolinska
Institutet och Thomas Olivecrona, Umea. De dekaner som deltagit i samar-
betet ir Jan Carlstedt-Duke, Karolinska Institutet, Staffan Edén, Goteborg,
Torbjorn Egelrud, Umes, Jan Nilsson, Lund, Bengt Wranne, Linképing och
Kjell Oberg, Uppsala.

Utredningsgruppens rapport behandlar bl a utvecklingen av forsknings-
finansieringen vid de olika fakulteterna, utvecklingen av antalet forskare
inom olika gjinstekategorier, forskarutbildningen, den vetenskapliga pro-
duktionen och effekter av de strukturella reformer som genomf6rts under
1990-talet. En intressant del av rapporten utgors av ett antal “fallbeskriv-
ningar”, dir forskare ger sin syn pd hur deras arbetsforhéllanden och
resurssituation har férindrats under den senaste 10-arsperoden. Dekaner
vid fakulteter inom det medicinska vetenskapsomrddet sammanfattar
ocksa sina erfarenheter och limnar forslag pd hur uppkomna problem
skulle kunna losas.

Utredarnas huvudslutsats ir att det 4r nodvindigt att svensk medicinsk
forskning far kraftigt okade statliga resurser f6r att kunna behélla och for-
bittra sin position internationellt. Resurserna bor framfor allt fordelas av
dmnesradet f6r medicin vid Vetenskapsridet som stdd till forskarinitierade
projekt, men 4ven de medicinska fakulteterna behéver £ forstirkta anslag.

Forhoppningen ir att rapporten ska bidra till att klargéra den medi-
cinska forskningens situation i Sverige och att den ocksi ska anvindas
som underlag till diskussioner bland forskare och vid fakulteterna f6r att
bla utveckla organisation, styr- och stodformer inom savil forskning som

forskarutbildning.

Hikan Billig,

Amnesridet for

uvudsekreterare
edicin vid Vetenskapsradet
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Sammanfattning

Utredningsgruppens uppgift och arbetssatt

* Utredningsgruppen har sett som sin uppgift att ta fram basfakta
kring hur finansieringen av svensk medicinsk forskning utvecklats
under perioden 1993/94-2001, samt att analysera hur denna péver-
kat forskningen.

* Utredningsgruppen har haft svirt att fi fram entydiga basfakta.
Den offentliga forskningsstatistiken, liksom de uppgifter fakulteter/
universitet kunde ta fram, visade sig ha brister. Tendenserna i utveck-
lingen ir dock entydiga, och gruppens slutsatser blir desamma obe-
roende av vilka datakillor som anvinds.

Omvarlden satsar — Sverige drar ner

* Under de senaste dren har utvecklingen inom medicinsk forskning
gitt mycket snabbt. Manga vistlinder med USA i spetsen har 6kat
sina satsningar pd medicinsk forskning kraftigt.

* Sverige har haft en topplacering inom medicinsk forskning, men den ir
i fara. Framsynta satsningar av Tage Erlander och andra politiker lade
kort efter andra virldskriget grunden till en stark utveckling av svensk
medicinsk forskning. Detta har varit mycket bra f6r landet. Det ledde
till en internationellt ledande position inom klinisk medicin, till en for
landet mycket hedrande position inom medicinsk grundforskning och
till ett antal for landet mycket inkomstbringande industriforetag.

* Stark medicinsk forskning ir viktig for att utveckla sjukvirden i
Sverige mot bista mojliga kvalitet och resursutnyttjande. Forskningen
ir ocksd avgorande for att behilla och utveckla t ex likemedels- och
bioteknikindustri i landet. Ar 2002 var Sveriges nettointikt enbart
fran export av likemedel 27,2 mdkr enligt SCB.

* I Sverige har de statliga anslagen fér forskning vid de medicinska
fakulteterna, de sk fakultetsanslagen, omriknade till fast penning-
virde, minskat med 8% frin 1993/94 till 2001. Dairtill kommer ett
antal ofinansierade reformer och kostnadsskningar. Sammantaget
innebir detta att de medel frin fakultetsanslagen som faktiske ér till-
gingliga for forskning minskat med ca 20%.




De statliga medlen racker inte langre till for att
finansiera internationellt slagkraftig forskning

Fakulteterna har under perioden kat antalet anstillda. Det har
ocksé skett en férskjutning mot anstillda med hogre 16n, frimst
professorer/lektorer. Antalet doktorander har okat kraftigt och den
genomsnittliga lonekostnaden for dessa har okat. Vidare har fakul-
teternas kostnader for infrastrukeur, bla i form av ”core facilities”,
okat. Tillsammans med minskningen i fakultetsanslagen har detta
lett till en dramatisk reduktion av de medel som kan fordelas till
institutioner och forskargrupper for teknisk och administrativ perso-
nal eller driftskostnader. Dessa medel 4r nu nirmast utraderade.

Statens anslag till medicinsk forskning via det tidigare Medicinska
forskningsradet och nuvarande Amnesridet for medicin vid Veten-
skapsrddet VR-M (tidigare MFR) har minskat under perioden,
medan andra vetenskapsomraden fatt forstirkningar. VR-M forde-
lade ungefir lika stora medel i l6pande priser 2002 som MFR gjorde
1994/95. I képkraft motsvarar detta en minskning med ca 20%.

* Ar 1993 kunde en forskare finansiera internationellt slagkraftig forsk-

ning med resurser frin fakulteten plus ett anslag frén forskningsrad.
Denna stabila bas existerar inte lingre. Forskarna méste dirfor skaffa
medel fran andra killor for att kunna bedriva meningsfull forskning.
Dessa anslag dr dock nistan alltid tidsbegrinsade och inriktade mot
nagot specifikt mdlomrade.

Resurserna ar splittrade pa sma enheter

Det kan starke ifrgasittas om Sverige har rad att satsa pd att alla de
nuvarande medicinska fakulteterna skall vara internationellt konkur-
renskraftiga forskningscentra. Man bor ddrfér, och for att klara av
uppdragen inom grundutbildningen, soka former for samverkan
mellan de befintliga fakulteterna. I varje fall maste man undvika att
splittra upp resurserna pé dnnu fler, smd enheter.



Klinisk forskning — stora problem trots resurstillskott
genom att ALF-medlen synliggjorts

* Under perioden har ALF-medlen synliggjorts, och de férdelas nu
i huvudsak baserat pa projektansokningar och/eller utgiende frin
visad aktivitet/resultat inom forskning. Manga kliniskt férankrade
forskargrupper har hirigenom fitt betydande tillskott av resurser.

* Den kris som rdder inom svensk klinisk forskning beror inte i frsta
hand p& medelsbrist. Mer kritiska faktorer 4r den pressade situatio-
nen inom sjukvirden med mindre tid for forskning och minskat
meritvirde av forskning vid framtida karriir som likare. Dessa frigor
ir viktiga for den svenska sjukvirden och méste losas.

Forskarutbildning - tillracklig volym men bristande

statlig finansiering

* Medicin ir det omride som har flest aktiva doktorander, flest dok-
torsexamina och flest nyantagna doktorander per ir. Omfattningen
motsvarar statsmakternas utbildningsmal.

* De medicinska fakulteterna finansierar nu mindre 4n 1/3 av 16nekost-

naderna for doktoranderna frén fakultetsanslagen. Handledarna méste
tiicka resten av 16nen och alla 6vriga kostnader med externa anslag.

Det rider en konflikt mellan statsmakternas formulerade mal for fors-
karutbildningen (hogst fyra dr, stor andel kurser, sikra projekt) och
malen for forskare/handledare som finansierar de forskarstuderande
huvudsakligen med externa forskningsanslag (internationellt konkur-
renskraftig, nyskapande forskning som kan generera nya anslag).

Léngsiktigt 4r det ett allvarligt problem f6r de medicinska fakulteter-
na att s& fi likarstuderande viljer att forskarutbilda sig vid preklinisk
institution.

Sverige tappar mark vad galler vetenskapliga
publikationer - riskerar att falla ur "elitserien”

* Sverige har haft en mycket hedrande topplacering vad giller antal
vetenskapliga publikationer inom medicin och deras genomslagskraft



mitt som citeringsfrekvens. Bida dessa mitt faller kontinuerligt frén
mitten av 1980-talet. Det finns inga tecken pd att kurvorna vinder
uppét igen eller ens planar ut.

Icke-statliga finansiarer tar 6ver initiativen

* Samtidigt som de statliga anslagen urholkats har det skett en stor
okning av icke-statliga anslag. Stiftelser och fonder kunde under
nigra ar 6ka sina utdelningar kraftigt som foljd av den extrema upp-
gingen pd aktie- och obligationsmarknaderna och dessutom tillkom
l6ntagarfondstiftelserna 1997. Nagra forskargrupper har kunnat dra
till sig omfattande, men tidsbegrinsat stéd fran industri, EU eller

andra finansiirer.

* De statliga anslagen for forskning, inklusive ALF-medel, minskade
under perioden 1993/94-2001 med ca 150 mnkr i fast penning-
virde medan de icke-statliga medlen 6kade med ca 800 mnkr.

De forskargrupper som inte passar in i de icke-
statliga finansiarernas profil haller pa att svalta ihjal

* Det ir i allminhet enskilda forskargrupper som tar in icke-statliga
medel, inte fakulteterna. Négra forskargrupper, vars projekt passar in
i de for dagen aktuella satsningsomradena, tar in stora anslag, medan
manga grupper, vars inrikening inte passar, fir ringa eller ingen del
av dessa riktade medel. Detta leder till minskad diversifiering och
okad satsning pd “inne”-projekt.

* Utredningsgruppen har genom fakulteternas formedling fatt in ett
antal ligesrapporter frin forskargrupper. Manga av dessa uttrycker
stor oro, ibland uppgivenhet, infér framtiden. Genom urholkningen
av det statliga basstodet (fakultetsanslag och VR-M) ser man ingen
mojlighet att langsiktigt och stadigt finansiera sin forskning, trots
utmirkta dmneskunskaper, spinnande projekt och f6r dagen goda
resultat i form av publikationer och forskarutbildning.



Utredningsgruppens slutsatser och férslag

* For att sikra en lingsiktig utveckling 4r det nédvindigt
att svensk medicinsk forskning far kraftigt 6kade statliga
resurser for att stoda frimst forskarinitierade projekt.
Malsittningen bér vara att en forskargrupp, som ligger
i den internationella fronten, skall kunna finansiera en
konkurrenskraftig verksamhet med medel fran fakultet
plus VR.

* VR-M bér fi en kraftig resursokning. VR-M:s egen analys
pekar pd ett behov av att resurserna tredubblas fram till &r
2008. Enligt utredningsgruppens mening ir detta tillskott
snarast i underkant eftersom det skulle leda till att vi &r
2008 fortfarande ligger under den niva dir Storbritannien
och Kanada ligger idag och langt efter USA (riknat per

innevanare).

Huvuddelen av medlen bér anvindas for stéd till forska-
rinitierade projekt. VR-M bér ges ansvar for att avviga
omfattning och former for statligt stod till nationella
resurscentra. I 6vrigt bor VR-M ges fria hinder att dispo-
nera medlen.

De medicinska fakulteterna maste ocksa {3 forstirkta
resurser. En rimlig omfattning torde vara en stegvis
okning s3 att de drliga anslagen 6kat med 750 mnkr till
2008. Dessa medel bor villkoras. De nya medlen bér
anvindas for att stirka basresurser, finansiera forskarut-
bildning och fér att skapa balans i karridrvigarna genom
ett okat antal anstillningar pa mellannivd. De underskott
som uppstitt genom den expansion och de utfistelser som
fakulteterna redan genomfort bor tickas genom indrag-
ningar och rationaliseringar.



I Inledning

Under de senaste dren har debatten om medicinsk forskning och fors-
karutbildning i Sverige varit ovanligt livlig med deltagande av savil
offentliga organisationer som enskilda forskare. De frigor som ventile-
rats har bland annat rért svensk medicinsk forsknings internationella
konkurrenskraft, universitetens roll och basresurser, Vetenskapsradets
resurser for projektstod, klinisk patientnira forskning, rekrytering av
forskare och forskningens meritvirde. Artikelrubriker som “Statens
andel av finansieringen av forskning och utveckling minskar”, "Vi miste
satsa pd universitet for eliten”, “Svensk forskningsfinansiering: Fortsatt sill-
sallad eller Gverging till huvudriitt?”, "Noll medicinare bland nyintagna
doktorander pa preklinisk forskarutbildning i Lund 2002” och "Mdinga
doktorander dverviiger att hoppa av” utgér exempel pa problemomriden
som har lyfts fram.

Mot bakgrund av detta tillsatte Amnesridet for medicin (VR-M) i
samarbete med landets sex medicinska fakulteter i september 2002 en

utredningsgrupp med uppgift att:

* analysera konsekvenserna av de minskade statliga resurserna till
medicinsk forskning,
* motivera varfor okade statliga medel till medicinsk forskning

behovs,

* dokumentera virdet av medicinsk forskning.

I uppdraget ingick dven att:

* ta fram och analysera faktaunderlag,

* sammanstilla underlag till en skrift,

* presentera skriften och delta i debatt kring denna.

Utredningsgruppen har bestdtt av professorerna emeriti Lennart Ener-
bick, Goteborg, Jan Lindsten, Karolinska Institutet (KI) och Thomas
Olivecrona, Umed. Gruppen har inte férfogat 6ver nigra egna utred-
ningsresurser. Faktaunderlag har dérfér inhimtats med hjilp av upp-
dragsgivarna och genom litteraturstudier. Vi har haft stor hjilp av Ulf



Heyman, analytiker vid VR, Bo Ohngren, forskningssekreterare vid
VR och Katarina Bjelke, avdelningschef vid KI. Underhandsrapporter
har limnats till och diskussioner har férts med representanter for VR
och dekanerna vid de sex medicinska fakulteterna vid fyra tillfillen.

Tillimpningen av begreppet forskning har férindrats succes-
sivt under senare ar. Det som tidigare betecknades som utredning
eller utveckling kallas idag ofta forskning. Overgingen mellan dessa
begrepp ir flytande och delvis dvertickande. Utredningen har begrin-
sats till den forskning som bedrivs inom universitetens och hégskolor-
nas ansvarsomrdden. Hiri ingdr ocksa klinisk, patientnira forskning.
Den utrednings-, utvecklings- och forskningsverksamhet som utférs
inom foretag, industri och statliga verk ingar siledes inte.

Vi har i enlighet med vért uppdrag begrinsat utredningen till medi-
cinsk forskning. Fakulteterna har flera andra uppgifter, grundutbild-
ning och samverkan med samhiillet i stort (tredje uppgiften) och med
sjukvirden i synnerhet. De yttre forutsittningarna for dessa uppgifter
liksom deras omfattning och finansiering har indrats mycket under
den gingna tiodrsperioden, men vi har bedomt att det ligger utanfér
vért uppdrag att gd in pd hir.

Ovriga forskningsgrenar inom det medicinska imnesomridet:
odontologi, farmaci och vérdforskning har varit organiserade och
finansierade skilda frin de medicinska fakulteterna under stérre delen
av den studerade perioden. Det férekommer nu en tydlig utveckling
i riktning mot en samordning av forskning och undervisning inom
hela det medicinska forskningsomridet med bildning av gemensamma
fakulteter eller utveckling av nya samordnade organisationsformer.
Den odontologiska och farmaceutiska forskningen har villkor och pro-
blem som troligen i stort verensstimmer med den medicinska forsk-
ningens. Den nyligen férstatligade vardforskningen har ett naturligt
samband med den kliniska medicinska forskningen och har ocksa fatt
hemvist i de medicinska fakulteterna. I samband med forstatligandet
tillfordes inte medel f6r forskning inom detta omrade. VR-M fick ett
specifikt ansvar fér omridet virdvetenskap from 2001 efter forslag i
den forskningspolitiska propositionen &r 2000. Sammanlagt 35 mnkr
av VR-M:s medel "6ronmirktes” for vardvetenskap under perioden
2001-2003 med 5, 10 respektive 20 mnkr. Dessa medel ingir i de



anslagsbelopp som i det féljande anges for imnesomridet i sin helhet.
Utredningsgruppen har inte sett det som majligt att inom ramen for
sitt uppdrag analysera hur finansieringen av vardvetenskap utvecklats
under den studerade 10-&rsperioden men finner att en nationell utred-
ning av hur denna forskning bist ska tas tillvara och utvecklas vore
onskvird.

I det foljande beskriver vi forst faktamaterialet, hur vi fitt fram det
och de svarigheter vi sttt pd genom att offentlig statistik inte direkt
ger de uppgifter vi behévt. Direfter diskuterar vi liget ur den enskilda
forskargruppens synvinkel. Detta leder fram till ndgra, enligt vdr mening,
mycket tydliga slutsatser.



Forskningens finansiering .

Oversikt av utvecklingen: fakulteternas redovisning

De ekonomiska resurserna for forskning mits vartannat &r av SCB
baserat pa enkiter besvarade av universiteten. Frén dessa data kan man
folja utvecklingen av olika finansiirers betydelse f6r de medicinska
fakulteterna’. Tillgingliga data frin dessa mitningar ir bearbetade
av SCB for att kunna anpassas till internationella normer enligt den
sk Frascatimanualen. Denna bearbetning innebir bla att intikterna
anpassas till att spegla forskningsintikter for rena driftskostnader. Det
dr inte helt klart hur vil ALF-medlen, som utgor en betydande del av
forskningsresurserna, kunnat anpassas till detta system. Vi har dirfér
med en enkit bett varje lirosite redovisa sina intikter fordelade pd
finansiidrer. Fakulteterna saknar mojligheter att redovisa kostnader
fordelade pa projekt och anslagsgivare, bla beroende pa att endast ett
mindre antal stérre projekt kan férvintas vara totalfinansierade inom
ramen for enstaka anslag. Om man utgdr fran att forskarna och fakul-
teterna har begrinsade mojligheter att fondera anslagsmedel bér dock
intikterna motsvara kostnaderna for forskning. Vér avsikt har i forsta
hand varit att studera utvecklingen av intikter for hela fakultetsomré-
det, i andra hand att jimfora utvecklingen fér de olika fakulteterna.
De intikesslag som efterfrigades framgar av tabell 1.

Intdktskategorier enligt fakultetsenkaten

Fakultetsanslag for forskning och forskarutbildning
Statliga forskningsrad

Ovriga statliga medel

Stiftelser och organisationer (svenska)

Utlandska finansiéarer

Foretag, svenska och utlandska

Kommuner och landsting

Egna medel

0= 1 Sl ey Hal B FES) NS R

Finansiella intakter
ALF-medel

- o
- O

Anslag fér grundutbildning

Tabell 1. Intdktskategorier enligt fakultetsenkéaten.




Vi har utgdrce frin ate samtliga intikeskategorier enligt tabellen, utom
anslaget for grundutbildning och medel frén kommuner och landsting,
i huvudsak utnyttjats for forskningsindamal. Sirskilda statliga medel
for klinisk utbildning och forskning utgr till universiteten men dis-
poneras av sjukvdrden. Dessa medel brukar betecknas ALF-medel for
medicinsk fakultet respektive TUA-medel f6r odontologisk fakultet.
Betriffande ALF-medlen har vi riknat med att 85% av de tilldelade
medlen anviints for forskning, i enlighet med de rekommendationer
som gavs i den Sandgrenska utredningen* och som var utgingspunk-
ten for parterna vid férhandlingarna om ALF-medlens anvindning.
ALF-medel for forskning kan emellertid ha dverskattats hirigenom.
En redovisning visar nimligen att en betydligt storre del av ALF-med-
len (30 respektive 44% for tvd av fakulteterna och mellan 15 och 19%
for ovriga) anvindes for grundutbildning under 2001°.

De inkomna svaren och de uppf6ljande kontakter som togs direfter
visade att flera av fakulteterna hade svdrigheter att ta fram de 6nskade
uppgifterna. Tillgingliga arsredovisningar och rapporter gav i ménga fall
inte tillridckligt underlag for att bedéma hur olika intiktsslag forindrats
under perioden och vilka férindringar som skett i personalstrukcur med
mera. Intikterna har dessutom hanterats pé olika sitt inom universiteten,
vilket i vissa fall forsvarat jimférelser. For att redovisa de uppgifter som
efterfrigades har fordrats ett sirskilt utredningsarbete av fakulteterna.
Detta har varit tidskrivande och svért att passa in i pdgdende rutiner. Vi
har under arbetets ging haft fortlopande kontakter med fakultetskanslier-
na och i forekommande fall fitt uppgifterna kontrollerade och rittade.

En stickprovskontroll med centrala uppgifter himtade frin regle-
ringsbreven visade betydande skillnader i principerna fér fakulteternas
redovisning av de statliga anslagen for forskning och forskarutbildning
liksom f6r ALF-medlen. Vi har dirfor valt att redovisa dessa bida
anslagstyper som de i regleringsbreven anvisade medlen, i stillet for de
av fakulteterna uppgivna. Fér de senare dren i vir jimforelseperiod ir
fakultetsanslagen i regleringsbreven inte uppdelade pé fakulteter, utan
endast angivna for hela vetenskapsomridet medicin, alltsd inklusive de
odontologiska och farmaceutiska fakulteterna. For att mojliggéra en
jimforelse over tid, har vi dirfér valt att redovisa fakultetsanslag och
ersittningar for klinisk utbildning och forskning f6r hela vetenskaps-



omridet, himtade direkt ur regleringsbreven. Det innebir att anslagen
for farmaci och odontologi for de tidigare &ren har adderats till dem
for medicin. Beloppen avser endast driftmedel. Sirskilda intikter for
att bestrida hyreskostnader och investeringsmedel ingdr alltsd inte.
Hyresdelen av ALF-medlen har inte kunnat beriknas eftersom dessa
hanteras olika pa olika universitetsorter.

De av fakulteterna redovisade dvriga intiktsposterna avser enbart
medicinsk fakultet. Effekten av detta ir att de statliga anslagens andel av
fakulteternas totala intikter har 6verskattats ndgot (se nedan). Det kan
nimnas att de odontologiska och farmaceutiska fakulteternas andel av
vetenskapsomrédets fakultetsanslag for forskning och forskarutbildning
utgor 13% under perioden 1993/94 till 1998. De odontologiska fakul-
teternas TUA-medel utgjorde exakt 6% av den totala ersittningen for
klinisk utbildning och forskning under hela perioden. Dessa fakulteters
andel av icke-statliga forskningsmedel 4r troligen visentligt mindre.

Det slutgiltiga, firdiga siffermaterialet och de diagram som tagits
fram har tillstilles fakulteterna och godkints av dessa. Utvecklingen
har studerats from. budgetaret 1993/94 som var den tidigaste start-
punkt som samtliga fakulteter formadde redovisa. Inga siffror anges for
1995/96 eftersom detta omfattade tre halvir infor dvergéngen till kalen-
derarsbudgetering. Vi har ocksi gjort en jimférelse av fordelningen av
olika externa anslagstyper under dren 1993/94 och 2001. Utvecklingen
av det ekonomiska utfallet under perioden uppvisar betydande skillnader
mellan fakulteterna. Dessa skillnader berors endast 6versiktligt men fram-
gar mer detaljerat i det siffermaterial som bifogas utredningen (bilaga 1).

Jimforelser 6ver lingre tidsperioder kriver att generella kostnads-
okningar kan kompenseras och att beloppen i gorligaste man anges
i fast pennigvirde. Det vanliga KPI ir inte limpligt f6r att kompen-
sera for generella kostnadsskningar inom universiteten. Enligt SCB:s
information (1999) har man istillet anvint en BNP-deflator, som ir
en biprodukt av nationalrikenskapernas fastprisberikningar av brut-
tonationalprodukten, f6r omrikning i den nationella forskningsstatis-
tiken. Den utgor ett matt pa relationen mellan BNP i fasta priser och
lspande priser olika r. For de olika delposterna i BNP faststills olika
deflatorer, tex for byggnads- och maskininvesteringar och 16ner. BNP-
deflatorn ir alltsd en vigd deflator. Nagon deflator direkt anpassad till



FoU-verksamhet fanns dock inte att tillgd 1999. Den implicita BNP-
deflatorn anvinds dven av OECD och andra internationella organisatio-
ner. Det finns emellertid ytterligare ett, nyligen lanserat kostnadsindex
for utbildning och forskning i statlig verksamhet (UoF-index) som tagits
fram av SCB:s avdelning f6r nationalrikenskaperna, men som 4nnu inte
publicerats. Detta index har introducerats i forskningspolitiska analyser av
Hiillsten och Sandstrém 2002+ och anvinds f6r forskningsstatistik av VR
och SISTER. Mycket talar for att detta index 4r limpligt att anvinda for
vért indamal. UoF-index saknas dnnu sé linge f6r dren 2000 och 2001,
men detta anses inte hindra dess anvindning eftersom utvecklingen av
indexet f6r dessa &r kan approximeras till BNP-deflatorn utan stérre fel.

For att belysa betydelsen av valet av indexeringsmetod har vi app-
licerat respektive index pa den totala forskningsfinansieringen sisom
den angetts i regleringsbreven och rapporterats av fakulteterna enligt
ovan (figur 1). Anvinds KPI som index 6kar finansieringen med 1,2
mdkr mellan 1993 och 2001, medan BNP-deflatorn ger en kning med
900 mnkr och det specifika kostnadsindexet en kning med 650 mnkr.
Skillnaden mellan indexen beror pd att 16nekostnaden fir storre genom-
slag i UoF-index och att valutaf6rindringar paverkar forskningen i hogre
grad 4n andra sektorer i samhillet. I var rapport har vi valt att anvinda
UoF-index for att rikna om beloppen till fast penningvirde.

Fakulteternas totala intdkter for forskning i mnkr
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Figur 1. Utvecklingen av fakulteternas totala intdkter fér forskning under
perioden 1993/94-2001. Summorna har angetts i fast penningvérde (mnkr), 2001
ars prisniva, omréknande med hjélp av konsument prisindex (KPI), BNP-deflatorn
och med ett specialiserat index fér statlig utbildning och forskning (UoF).
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Fakulteternas intdkter for forskning i mnkr
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Figur 2. Utvecklingen av intékter for forskning under perioden 1993/94-2001
fér landets samtliga medicinska fakulteter. Summorna anges i mnkr, réknat i
fast penningvdrde. Summorna har indexerats enligt det specialiserade UoF-
indexet (se text) och anges i 2001 ars prisniva. Statliga forskningsanslag avser
summan av Fakultetsanslaget f6r forskning och forskarutbildning, Ovriga stat-
liga medel, Statliga forskningsrdd och ALF-medel fér forskning (85% av totala
ALF-anslaget) enligt tabell 1. Externa medel avser évriga forskningsmedel
enligt tabellen (Stiftelser och organisationer, Utldndska finansiarer, Féretag,
Ovriga uppdragsintikter samt Egna medel och finansiella intékter).

Nir man ser pa fakulteternas intikesutveckling i stort under 1990-talet
star det klart att kostnaderna for forskning, som de aterspeglas i de
totala intikterna, okat timligen starkt under den studerade perioden.
Av figur 2 framgir att hela denna 6kning av de skett genom externa,
icke-statliga forskningsmedel. De statliga anslagens andel av de totala
forskningsmedlen minskade under perioden med knappt 150 mnkr i
fast penningvirde, medan intikterna frin icke-statliga killor och egna
medel 6kade med ca 800 mnkr. Utvecklingen ser ut att plana ut eller
tom minska nigot mellan dren 2000 och 2001. Det ir for tidigt att
siga om detta ir en dillfillighet eller utgér ett trendbrott. Vi har dock ett
allmint intryck av storre restriktivitet frdn industrins sida nir det giller
tilldelning av savil forskningsbidrag som uppdragsmedel under senare
ar, vilket ocksd pépekats i redogérelserna frin forskarna (bilaga 2).

De statliga forskningsmedlen bestdr av tre huvuddelar: Fakul-
tetsanslaget for forskning och forskarutbildning, ALF-medlen samt
anslag frin statliga forskningsrdd. Figur 3 visar hur dessa intiktsslag



Jamforelse av statliga- och icke-statliga forskningsmedel i mnkr
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Figur 3. Utvecklingen av de tre huvudformerna av statliga forskningsmedel:
Fakultetsanslag, ALF-medel och statliga forskningsradsmedel jamfért med
icke-statliga forskningsmedel under perioden 1993/94-2001 angivna som i
figur 1 (mnkr).

forandrats under perioden i jimforelse med de icke-statliga forsknings-
medlen. Under perioden minskade fakultetsanslagen och ALF-medlen
med 8 respektive 6%, under det att medlen frin de statliga forsknings-
riden 6kade med 7%. De icke-statliga medlen kade som tidigare
nimnts med drygt 63% under perioden.

Det 6kade utrymmet for forskning har alltsd huvudsakligen ska-
pats med hjilp av icke-statliga forskningsmedel. Vi har dirfor studerat
fordelningen av bidrag frin olika anslags- och uppdragsgivare under
perioden. Figur 4 visar férdelningen av externa, konkurrensutsatta
medel for budgetiren 1993/94 respektive 2001. Vid periodens start
var medel frin icke-kommersiella stiftelser och statliga forskningsrids-
medel den dominerande intikeskillan och utgjorde 60% av de totala
intikterna. Ar 2001 utgjorde de fortfarande den dominerande delen
och representerade en oférindrad andel av de totala intikterna. Det
hade emellertid skett ett skifte frin ridsmedel, som minskade frin
26 till 19%, till stiftelsemedel, som 6kade sin andel fran 34 till 42%.
Medel fran svenska och utlindska foretag okade sin andel fran 15 till
19% av de totala forskningsmedlen under perioden.
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Fédelning av externa forskningsmedel och radsmedel 1993/1994
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Fédelning av externa forskningsmedel och radsmedel 2001
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Figur 4. Férdelning av fakulteternas externa forskningsmedel och radsmedel
budgetaren 1993/94 respektive 2001.

Fakultetsanslagen

Fakultetsanslagen utgér de direkta statsanslagen till fakulteterna for
forskning och forskarutbildning. De minskade under perioden med 8%
riknat i fast penningvirde. Utover denna direkta minskning kommer en
rad ofinansierade reformer. Ulf Heyman och Elizabeth Lundberg har
gjort en genomgéng av dessa’. Bland de poster de tar upp éterfinns: diver-

se avgifter, avtalsforsikring, SUNET, inflyttning av verksamheter, beford-

21



ringsreformen, tredje uppgiften och forskarutbildning. Sammanlagt
kommer de fram dill att det skett kostnadsskningar utéver penningviir-
destorindringen pa ungefir 1,5 mdkr under 90-talet, vilket motsvarar en
minskning med drygt 10%. Fér de medicinska fakulteterna tillkommer
det visentligt utokade, men i stort sett ofinansierade, ansvaret for vérd-
forskning. Den totala urgrépningen av de resurser medicinska fakulteter
faktiske haft att disponera torde alltsa vara visentligt storre dn 10%.

ALF-medel

ALF-medlen ir statens ersittning for kostnader i samband med likar-
utbildning och medicinsk forskning vid universitetssjukhusen. Dessa
medel var tidigare inbakade i sjukvirdsbudgeten men har under den
period vi studerat (1993-2001) synliggjorts och kommit att i stor
utstrickning fordelas baserat pa projektansokningar och/eller utgiende
frin visad aktivitet/resultat inom forskning. Hirigenom har sikert
ménga kliniskt forankrade forskargrupper fétt ett betydande resurstill-
skott. Samtidigt har emellertid den "luft” som tidigare fanns i systemet
och bland annat utnyttjades f6r forskning frsvunnit.

ALF-avtalet har nyligen varit fosremal for ingdende utredning och
ett nytt avtal har tagits fram. I avsiktsforklaringen till detta sigs:

”Genom detta avtal 4r parterna &verens om att fordjupa och vidga sitt
samarbete inom utbildning, forskning och utveckling i syfte att for-
bittra varden genom fortépande kunskaps- och kompetensutveckling.
Utdver ALF-ersittningen férfogar parterna var for sig dver resurser i
form av statliga anslag till universiteten for medicinsk forskning, likar-
utbildning och &vriga virdutbildningar, landstingsmedel f6r forskning
och utveckling samt externa forskningsmedel. Samarbetet omfattar
dven sidana resurser i den omfattning som landsting och universitet i

regionala avtal enligt §13 kommer 6éverens om.”

Just nu pagar foérhandlingar i de olika regionerna for att utforma
sidana avtal.

P4 regeringens uppdrag har en projektgrupp analyserat den héog-
specialiserade virden samt vissa frigor rérande klinisk forskning.
Gruppens slutrapport lades fram i november 2003 och behandlar
framfér allt organisatoriska problem men konstaterar dven foljande
betriffande den kliniska forskningen.®
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"Huvudslutsatsen av denna kartliggning ir att den kliniska forskningen
har betydande problem och att dessa problem negativt paverkar Sveriges
langsiktiga férmaga att uppritthilla en sjukvird av virldsklass och
Sveriges position som en ledande medicinsk forskningsnation. Flertalet
av de beskrivna problemen har en organisatorisk grund. Vi finner séle-
des inte att problembilden nir det giller den kliniska forskningen pri-
mirt beror pi en for lig medelstilldelning. Aven om nigon detaljerad
berikning av den svenska kliniska forskningens totala resurser inte later
sig goras visar ind4d denna kartliggning att bide staten, landstingen,
olika fonder, stiftelser, och organisationer, samt olika delar av niringsli-
vet avsitter stora belopp for klinisk forskning och fér verksamhet med
nira koppling till den kliniska forskningen.”

Dessa nya avtal ger fakulteterna en unik méjlighet att utforma fram-
tida samverkan med landstingen kring forskning pé ett bra sitt. Texten
i det centrala ALF-avtalet talar nu om att med landstingens och uni-
versitetens samlade resurser utveckla den kliniskt inriktade medicinska
forskningen. Utredningsgruppen hoppas att fakulteterna kan fi de
regionala avtalen utformade i enlighet med detta synsitt och komma
bort frén den artificiella avgrinsning som gillt hittills, nimligen att
ALF-medel bara kan anvindas av forskargrupper vars huvudman ir
anstilld inom landstinget.

Utredningsgruppen kan inte forutse om de nya avtalen kommer
att innebira 6kning, minskning eller omférdelning av resurserna fér
medicinsk forskning. Vi inskrinker oss dirfor till att konstatera att
ALF-medlen utgér en stor och viktig del av det statliga stodet till medi-

cinsk forskning, som dock inte ir utbytbara mot statens satsningar via
fakultetsanslag och VR-M.

VR-M (tidigare MFR)

VR-M har nyligen sammanstillt en omfattande rapport’, som ingdr i
Vetenskapsridets propositionsunderlag 2005-2008, med uppgifter om
organisation och ansvarsomraden, utvecklingen av VR-M:s (tidigare
MFR) tilldelning av medel frin staten, hur ridet anvint(der) medlen
till olika indamal, projekt, utrustning, tjinster, riktade satsningar, hur
mycket av detta som styrs genom politiska beslut, hur mycket som utgir
frin egna initiativ och beslut, vilka planer man har for framtiden i olika
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Statens anslag till VR-M (tidigare MFR) i mnkr
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Figur 5. Statens anslag till VR-M (tidigare MFR) i mnkr. Fast penningvérde
(2001 &rs prisniva enligt UoF-index).

scenarios, oférindrad tilldelning, kraftig 6kning etc. Utredningsgrup-
pen inskrinker sig dirfor till att illustrera den ekonomiska utveck-
lingen med ett diagram som erhallits frin VR (figur 5) som visar hur
VR-M:s (tidigare MFR) anslag utvecklats. 1997 skedde en ganska kraf-
tig neddragning. Den motiverades av det kiirva statsfinansiella liget och
av att lontagarfonderna tillfort nya medel for forskning. De medel som
VR-M kan fordela till medicinsk forskning har fortfarande inte ater-
himtat sig utan fortsatt att minska i kopkraft i en tid nir ansvars-
omrddet har breddats och den medicinska forskningen okat mycket
kraftigt internationellt. Statsmakterna 4r uppenbarligen medvetna om
problemet och har i budget f6r 2004 gett VR en riktad upprikning av
anslaget f6r medicinsk forskning med 25 mnkr.

VR-M siger i sin rapport att man “férdelade ungefir lika stora
medel i 16pande priser 2002 som det tidigare MFR gjorde 1994/95”
Omriknat med UoF-index betyder detta en minskning med ca 20%.
Dirtill kommer att man delar ut fler anslag. Som en féljd hirav har
det genomsnittliga anslaget sjunkit till 320 tkr &r 2002. Vidare har den
omkostnadsavgift som universiteten drar frin anslagen okat kraftigt.
Sett ur forskargruppens synpunkt har alltsd den faktiska resurs man
kan f& frin VR-M for ett bra projekt reducerats dramatiske, sannolikt
till mindre 4n hilften av vad som gillde 1994/95.
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Det ir intressant att notera att fakulteterna samtidigt rapporterar att
anslagen frin "Statliga forskningsrdd” ékat fran 371 dll 475 mnkr i
l6pande priser. Detta 6verensstimmer inte med uppgiften frin VR-M
att det antal kronor man delar ut ir i stort sett oférindrat. Troligen dr
det sd att filtet for forskning vid de medicinska fakulteterna breddats
och att man fir anslag frin andra statliga forskningsrdd. Hir ingir bla
VR-NT och FAS, motsvarande gamla NFR och SFR. En férklaring
skulle kunna vara att manga nyrekryterade framstdende forskare vid
fakulteterna har sin grundutbildning vid annan fakultet. A andra sidan
dr det 4cskilliga forskare frin andra vetenskapsomriden som fir stod av
VR-M, bla naturvetare som arbetar med medicinskt relevanta projekt.

Okningen av ridsmedel var storst i Lund (+25%), god i Umed
(+14%) och vid KI (+11%), men svag i Goteborg (-2%), Uppsala
(-8%) och Linksping (-28%).

Stiftelser och andra svenska organisationer

Den medicinska forskningen tillférdes 1993/94 480 mnkr frin svenska
stiftelser och fonder. Denna summa hade 6kat till 1 060 mnkr &r 2001°.
I fast penningvirde motsvarar detta en 6kning med 84%. Inriktningen
skiljer sig mycket mellan olika finansiirer. En grupp ir insamlingsfon-
der riktade mot specifika sjukdomsgrupper som Cancerfonden, Hjirt-
Lungfonden, Diabetesforbundet, etc. Dessa delar ut medel efter anss-
kan p& ungefir samma sitt som VR-M, men endast till projekt inom
det egna intresscomridet. Wallenbergstiftelsen ger i forsta hand st6d
till dyrbar vetenskaplig utrustning eller storre forskningsprogram. Sa
gjorde stiftelsen tex en mycket stor satsning pé genomrelaterad forsk-
ning. Lontagarfondstiftelserna har tillkommit som stora finansiirer frin
1997. Endast en mindre del av deras stod gir emellertid till medicinsk
forskning. Strategiska stiftelsen har tydlig elitinriktning med stod «ill
forskningscentra och med stora anslag till ett litet antal spetsprojekt.
Svenska lakaresillskapet, och Sillskapet for Medicinsk Forskning ger
begrinsade anslag och stipendier till ett antal yngre, ofta nydisputerade.
Det finns ménga andra fonder, stora eller mindre, som var och en delar
ut medel enligt sina speciella inriktningar.

Okningen av medel (omriknat till fast penningvirde) frin stiftel-
ser och organisationer var visentligt stérre i Lund (+176%), Umea
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(+138%) och vid KI (+106%) in i Géteborg (+53%), Uppsala (+28%)
eller Linképing (-23%).

Utredningsgruppen skickade i december 2002 en skriftlig enki till
ett urval av fonder/rdd/stiftelser med forfrigan om med vilka arliga
belopp medicinsk forskning stétts under &ren 2000 och 2001 och
kunde forvintas stédjas under de kommande fem dren. Tolv av de 16
tillfrigade organisationerna svarade pé enkiten (bilaga 3). Flertalet av
svaren angav att man forvintade sig att kunna dela ut ungefir samma
summor som nu under de kommande fem aren. Utredningsgruppen
stiller sig ndgot tveksam till detta. Utdelningarna av kapital steg
kraftigt i slutet av 90-talet som f6ljd av den kraftiga uppgéngen pa
borsen och de hoga rintor som gavs pa obligationer. Aven om bérsen
nu tycks vara pd vig att himta sig efter det stora raset som intriffade
direfter, 4r det osikert om man uthélligt kan 3 liknande avkastning.
En minskning med 30% i férhéillande till toppéren ter sig mer sanno-
lik. Samtidigt har de omkostnadsavgifter som universiteten drar frin
medel frin stiftelser och fonder okat kraftigt. Sammantaget kommer
detta att leda till en timligen dramatisk minskning av de medel som
forskargrupper kan anvinda f6r sina projekt.

I enkiten ingick dven frigor om utformningen av forskningsstodet,
men inte heller denna planerades genomga nigra avgérande forind-
ringar i forhallande till nuliget.

Sévitt utredningsgruppen ir bekant kommer antalet organisationer
som stoder medicinsk forskning inte att indra sig markant under de
nirmaste fem aren.

Utlandska forskningsrad, fonder, mm

Bidrag frin utlindska forskningsrid, fonder mm har 6kat fran 88
mnkr 1993/94 till 241 mnkr 2001. Omriknat till fast penningvirde
ir detta en 6kning med 129%. Hir ingdr nagra storre anslag frin ame-
rikanska killor som NIH, Juvenile Diabetes Foundation m fl. En post
som okat kraftigt under perioden dr EU-medel. Sddana fanns i mycket
begrinsad utstrickning vid periodens bérjan, men EU har 6kat stédet
till forskning mycket kraftigt. Stodet 4r inte tillgingligt for alla projekt
utan ges endast till vissa inriktningar. EU kriver en motprestation i form
av sk matchningspengar frin nationella finansiirer. Méinga svenska
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forskare som fick anslag i det femte ramprogrammet har fitt uppleva
att EU, i det nu pgdende 6:e ramprogrammet, ganska radikalt dindrat
sina satsningsomraden. Erfarenheten ir alltsd att EU inte ger lingsiktigt
stdd. Istillet 4r strategin att under ngra ar ge extra stéd for act utveckla
ett forskningsomrade och skapa europeiska nitverk. Direfter 4r avsik-
ten att projekten med sin nyvunna styrka skall finansieras av ordinarie
nationella killor. Detta har skapat problem i Sverige genom att VR-M
inte har tillrickliga medel for att kunna ta éver sédana projeke.

Sammantaget skiljer sig mingden medel frin utlindska killor
mycket mellan universitetsorterna. Ar 2001 tog KI in 124, Lund
51, Uppsala 37, Goteborg 19 mnkr medan Umed bara tog in 8 och
Linkoping 2 mnkr.

Foéretag

Medlen frin foretag har ocksd 6kat kraftigt under de senaste dren, fram-
for allt vid KI och i Lund. Detta ir sannolikt till stor del tack vare den
aktiva marknadsforing som dessa tvd fakulteter gjort under senare &r.

De kontrakt om ramstdd som KI tecknat med nigra foretag utgor
en betydande del av medlen frin foretag. Aven om det i vissa av fall
ingdr ett obundet stod till grundforskning torde medlen frin foretag i
huvudsak vara avsedda f6r samarbetsprojekt av direkt tillimpat intresse
for fortagen, alltsd sk uppdragsforskning.

Medel fran foretag skiljer sig mycket mellan universitetsorterna. Ar
2001 tog KI in 294, Géteborg 87, Uppsala 45, Lund 31, Linképing
14, medan Umed bara tog in 4 mnkr.

Utvecklingen for de olika fakulteterna

En 6versiktlig jamférelse av utvecklingen av totala forskningsmedel vid
de olika fakulteterna redovisas i figur 6 och visar betydande skillnader.
KI visar den starkaste 6kningen under perioden men en minskning
mellan dren 2000 och 2001. Denna beror pd att posten "finansiella
intikter” var osedvanligt hég ar 2000 (372 mnkr), medan den for fler-
talet ar under perioden ligger en bit under 100 mnkr. Okningen vid
KI (390 mnkr) var nistan lika stor som Umeds hela budget 2001 (480
mnkr) och visentligt stérre dn Linkopings (255 mnkr). Géteborg och
Lund 6kar ocksd relativt starke, for Goteborgs del framfor allt under
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Totala forskningsmedel per fakultet i mnkr
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Figur 6. Totalfinansieringen av medicinsk universitetsforskning férdelat pa
olika fakulteter enligt fakultetsenkédten och uppgifter fran regleringsbrev. Fast
penningvérde (mnkr) berdknat fran kostnadsindex fér statlig utbildning och
forskning (2001 &rs prisniva, UoF-index).

tidigare delen av perioden. Umed och Uppsala visar en mindre kning.
Linkdpings samlade buget minskade med 10% under perioden.

De totala forskningsresurserna har 6kat vid alla fakulteter, utom
Linképing (figur 6). Den sirklassigt storsta okningen har skett vid KI
och det ir den som slir igenom for hela fakultetsomridet. Okningarna
vid vriga fakulteter 4r ganska sma. For att nirmare analysera detta
miste man dela in medlen i nigra kategorier. Man finner di att
utvecklingen varit ganska olika vid de olika fakulteterna. Vid denna
jimforelse méste man hélla i minnet att posterna fluktuerar betydligt
mellan enstaka &r.

1. Statliga medel utover de konkurrensutsatta forskningsridsmedlen (i
tabell 1: posterna 2. Fakultetsanslag for forskning och forskarut-
bildning, 3. ALF och 5. Ovriga statliga medel). Hir har medlen,
omriknade till fast penningvirde, varit i stort sett oférindrade

frin 1993/94 till 2001.
2. De traditionella killorna till forskningsanslag som soks i dppen
konkurrens pd forskarinitierade projekt. Detta motsvarar i stort

posterna 4. Statliga forskningsrad och 6. Svenska stiftelser och
organisationer i tabell 1. Hir har Lund (+98,5%), KI (+65%),
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och Umed (+63%) hivdat sig bist. Goteborg har 6kat med 31%
och Uppsala med 12% medan Linképing minskat med 24%.

3. De nya killorna till medel: utlindska finansiiirer och foretag. Detta
ir posterna 7 och 8 i tabell 1. Hir har KI (+234 mnkr, en 6kning
med 127 %) Géteborg (82 mnkr, 259%) och Uppsala (54 mnkr,
197%) haft mycket stora 6kningar. Lund har 6kat med 19 mnkr
(31%) och Umed med 4 mnkr (43%) medan Linkdping minskat
med 18 mnkr (-52%)

4. Kommuner och landsting. Lund, KI och Linkdping har haft
stora okningar pd respektive 86, 62 och 44 mnkr. Géteborg och
Uppsala har bada 6kat med 20 mnkr, medan Umed bara 6kat
med 11 mnkr. Utredningsgruppen har inte kunnat analysera
detta nirmare. Det kan finnas stora skillnader i hur dessa medel
hanterats och redovisats mellan de olika universitetsorterna.

5. Egna medel och finansiella intiikter. Detta motsvarar nog i huvud-
sak lokala donationsfonder. Omfattningen skiljer sig mycket
mellan universitetsorterna men ocksd mellan &r vilket torde
avspegla drets finansiella transaktioner. Flertalet fakulteter rap-
porterar stora minskningar i dessa poster 2001 jimfort med
1993/94. KI har visentligt mer sidana lokala medel 4n andra
fakulteter. Summan for KI uppgick dll 151 mnkr &r 2001,
men detta 4r en minskning med 46% jimf6rt med 1993/94.
Direfter foljer Lund (61 mnkr, -37%), Goteborg (19 mnkr,
+1 %), Uppsala (12 mnkr, -50%) och Umed (9 mnkr, -46%).

Linkoping redovisar inga intikter i denna kategori.

Fran denna genomgéng ser man att monstren i den finansiella utveck-
lingen skiljer sig mellan fakulteterna. Den stora 6kningen av medel vid
KI kommer frimst fran stiftelser och organisationer, frin féretag och
frin udindska finansidrer. Géteborg och Uppsala har liknande ménster.
I Lund har man diremot dkat sina medel frin statliga forskningsrad,
fran stiftelser och organisationer och frin kommuner och landsting,
men har endast ganska smé& dkningar av medel frin féretag och frin
utlindska finansiirer. Umed har haft en {6r sin storlek god utveckling
av medel frin forskningsrad och frin stiftelser och organisationer, men
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Férandring av medel fran 1993/94 till 2001 i mnkr

Medel Medel fran foretag
fran forskningsrad och/eller utlandska
finansiarer

Kl 30 234
Lund 20 19
Umea 5 4
Goteborg -1 74
Linkoéping -4 -18
Uppsala -5 -54

Tabell 2. Jidmférelse mellan 6kning av medel (mnkr) fran statliga forskningsrad
och fran de nya finansidrerna, féretag och utldndska finansiarer, fér de olika
fakulteterna. Siffrorna visar férdndringen fran 1993/94 till 2001 berdknat i
2001 ars kostnadslage.

har diremot nistan ingen 6kning frin foretag eller utland. Linképing
visar en bekymmersam utveckling med minus i flertalet kategorier.

Sannolikt har forskargrupper vid alla fakulteterna forsoke att
skaffa sig forskningsmedel fran alla tillgingliga killor. Det 4r dirfor av
intresse att jimfora hur vil man lyckats hos olika typer av finansidrer.
For att belysa detta har vi i tabell 2 jamfort forindringen av ridsanslag
med férindringen av medel frin foretag och utlindska finansiirer,
alltsd de traditionella forskningsanslagen mot de nya typerna av finan-
sidrer. Det dr uppenbart att det inte finns ndgot direkt samband. Lund
och Umed kunde 6ka sina anslag frin forskningsrdd men hade mycket
blygsamma okningar av medel frdn foretag eller utlindska finansidrer.
Omvint minskade rddsmedlen f6r bidde Goteborg och Uppsala, som
icke desto mindre kunde 6ka sina medel frin foretag och utlindska
finansiirer kraftigt, med 74 resp 54 mnkr. Detta visar tydligt att det
inte 4r samma egenskaper hos forskningsgrupp/projekt som ger hog
inomvetenskaplig prioritet och som drar till sig medel frin foretag/
utland. Forskargrupperna kan inte ersitta minskning i anslag frén
forskningsrdd/motsvarande med medel frin de nya finansiirerna. For
detta méste forskarna anpassa sin verksamhet.
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Utvecklingen av antalet
forskare

Uppgifter om antalet forskartjinster vid de medicinska fakulteterna
i landet under &ren 1994-2001 har sammanstillts p& basen av upp-
gifter himtade ur Statistiska meddelanden (Sveriges officiella statistik
utgiven av Hogskoleverket och SCB) (tabell 3). De angivna siffrorna
utgdrs av heltidsekvivalenter. Eftersom vissa personer ir deltidsanstill-
da ir antalet avlonade personer sdledes storre. Som framgir av tabellen
uppgick det totala antalet redovisade tjdnster till 1 551 &r 1994 och till
2775 ar 2001, en 6kning med 79%.

Antalet professorer (samtliga tre kategorier) 6kade frén 509 till
749 (47%) under den studerade tidsperioden framfor allt beroende pa
den reform som inférdes 1998 och som innebar méjlighet till kom-
petensbefordran av lekrtorer till professorer. Den minskning av antalet
professorer som ses mellan aren 1994 och 1995 motsvaras till stérsta
delen av en 6kning av antalet professorer med kombinationstjinst och
ir rent teknisk beroende pd dndrad klassifikation. Det bér noteras att
antalet redovisade adjungerade professorer 4r mycket litet. Detta beror

Antal forskar-/larartjanster

Typ av tjanst 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001
Adjunkt 69 85 173 177 658 631 617 616
Forskarassistent 238 241 269 241 253 208 199 195
Forskare 329 332 381 438 520 596 642 683
Lektor, adjungerad - - - - - - 1 2
Lektor, komb. tjanst 51 56 162 194 190 184 155 150
Lektor 350 365 395 345 465 404 366 373
Professor, adjungerad 5 4 5 6 6 10 7 7
Professor, komb.tjanst 75 157 239 272 285 292 323 371
Professor 434 341 271 269 249 279 349 378
" Summa 1551 1581 1895 1942 2626 2604 2659 2775

Tabell 3. Antal forskar-/lérartjénster (antal aviénade personer omraknat i
heltidsekvivalenter) vid landets samtliga medicinska fakulteter férdelade pa typ
av tjanst och kalenderar. Uppgifter erhdllna fran Statistiska meddelanden (se
texten).
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sannolikt pé ofullstindig rapportering. Statistiken baseras nimligen pa
universitetens loneutbetalningar, och adjungerade professorer avlonas
nistan alltid av annan huvudman.

Antalet lektorer 6kade fram till och med 1998 fr att sedan sjunka,
vilket troligen ocksd fir ses som en effekt av befordringsreformen. Sett
over hela tidsperioden ckade antalet lektorer frin 401 till 525 (31%).
En del av dessa utgérs av lektorer vid virdutbildningarna som éverfor-
des till universiteten under den studerade perioden. Nettoskningen av
antalet lektorer var alltsd mindre.

I svaren pé utredningsgruppens enkit till fakulteterna uppges att
det finns sammanlagt 863 professorer och 622 lektorer &r 2001. D4
det hir rér sig om personer, inte om heltidsekvivalenter, bor man for-
vinta sig hogre siffror in de som &terfinns i Statistiska meddelanden.
Att det skulle finnas ett hundratal professorer och lektorer som har
deltidstjinst forefaller dock osannolikt (dven kombinationstjinster
riknas nimligen som heltid). Utredningsgruppen kan inte forklara
skillnaden mellan fakulteternas och den officiella statistikens uppgifter
och har inte haft mgjlighet att ndrmare kontrollera kvaliteten pd inrap-
porterade basdata.

Vad giller forskartjinster pd mellannivd kan man konstatera att
antalet forskarassistenter minskade fran 238 till 195 (18%) under
den aktuella tidsperioden. Antalet adjunkter dkade visserligen frén
69 ar 1994 till 616 4r 2001, men detta torde till storsta delen bero pd
sammanslagningen mellan universitet och hilsovardshogskolor 1998.
Sammanslagningen skedde etappvis varfér man ser en kraftig antalsok-
ning mellan dels 1995/96, dels 1997/98.

Den beskrivna utvecklingen har lett till brist pa tjanster pd mellan-
niva. D4 dessa tjinster ir avsedda for forskningsmeritering kan detta pa
sikt medféra svarigheter att rekrytera forskare till hogre tjinster. Det dr
dock svért att avgora hur stort detta problem ir eftersom uppgifter om
antalet forskare med andra typer av tjinster (till exempel postdoktor-
ander och forskare) inte ir litca att fi fram. Enligt Statistiska medde-
landen har denna grupp, som klassificerats som forskare (anstillningar
som har mycket varierande lonesittning och som ofta ¢j sokes i kon-
kurrens), vuxit kraftigt i omfing (108%).
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Nir man diskuterar behovet av karriirtjinster mellan disputation
och lektor/professorsnivd méste man ta hinsyn till att forskarassistent-
tjanster inte limpar sig for dem som vill kombinera en forskarkarriir
med klinisk tjinstgoring. De behéver andra typer av anstillningar.
VR-M fordelar varje &r ett antal anstillningar som forskare pa halvtid
for klinisk forskning, som 4r mycket eftersokta. Andra méjligheter ir
att genom ALF-medel finansiera ledigheter frin det kliniska arbetet for
koncentrerade forskningsperioder.

Fram till bérjan/mitten av 1990-talet var det vanligt att likarstu-
derande forskarutbildade sig vid en preklinisk insticution. Ménga av
de nuvarande professorerna vid kliniska institutioner har gitt denna
vig. Pa grund av att det numera 4r mycket fi likarstuderande som
forskarutbildar sig vid preklinisk institution kommer denna rekryte-
ringsbas f6r forskare i kliniska @imnen att bli mycket liten i framtiden.
Doktorandgjinster och karriirtjinster som post-doktorand och forskar-
assistent vid preklinisk institution kommer dirfor inte, som tidigare,
att vara avgorande for att siikra rekryteringen av forskare till de kliniska
imnena. Under senare &r har flera av fakulteterna skapat anstillningar
som limpar sig bittre f6r unga likare som vill kombinera utbildning
i ndgon klinisk specialitet med forskning/forskarutbildning. Detta har
skett genom samverkan med ALF-systemet i form av sk AT- eller ST-
forskartjinster. Fakulteterna méste finna fler vigar att stimulera intress-
et for forskning hos de unga medicinarna, aterigen girna tidigt under
grundutbildningen, samt fortsitta att utveckla limpliga karriirtjinster.

Utredningsgruppen konstaterar att kningen av antalet forskartjins-
ter vid de medicinska fakulteterna har varit visentligt stérre dn utveck-
lingen av de statliga anslagen till medicinsk forskning under samma tids-
period. Konsekvensen har blivit att mingden statliga anslag per forskare
minskat, samt att en relativt stor andel av forskarna kommit att avlonas
med icke-statliga forskningsmedel. Genom att dessa externa bidrag ofta
ir tidsbegrinsade har forskarnas anstillningstrygghet minskat samtidigt
som kraven pa fakulteterna att finna en annan loneforsdrjning okat.
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Fakulteternas
arbetsformer

Tva stora strukturella reformer har genomférts under 1990-talet: en
ny institutionsindelning har fétt sin slutliga utformning och nya for-
mer for resurstordelning inom fakulteterna har utarbetats.
Fakulteterna hade tidigare ett mycket stort antal institutioner dir
varje enskilt amne bildade en egen institution. Antalet professorer vid
varje institution var relativt litet. Mdnga mindre institutioner hade bara
en enda professur. Resurstilldelningen féljde ett traditionellt ménster
didr varje institution eller imne tilldelades betydande fasta resurser i
form av loneutrymme f6r TA-tjinster och driftsanslag for forskning.
Nya former fér grundutbildning och utvecklingen inom forskningen
medforde att denna ordning kom att ses som obsolet och gjorde det
angeliget att prova nya organisationsformer. Utvecklingen inom fakul-
teterna har, i detta som i minga andra avseenden, varit anmirknings-
virt uniform. De sm4 institutionerna har sammanforts till stérre enhe-
ter dir strivan varit att bilda storinstitutioner med besliktad forskning
och grundutbildning, till vilka ocksa férstirkta administrativa resurser
kunde delegeras. I vissa fall har resultatet varit lyckat. Detta tycks gilla
framfor allt dir forskningsintressen pé ett naturligt sitt sammanfallit
och dir de olika i institutionen ingdende enheterna har varit lokalise-
rade nira varandra. I andra fall har resultatet varit mindre 6vertygande,
och ibland kan institutionsbildningen ha tett sig som ett sjilvindamal,
dir institutionsnamn som ”institutionen for sirskilda specialiteter” vid
en av fakulteterna kan vittna. Ofta har institutionerna vittrat sonder
och uppdelats i avdelningar i vilka de ursprungliga imnesinstitutio-
nerna ateruppstitt, och dir resurserna fordelats direke till dessa mer
eller mindre autonoma avdelningar. Prefekt och institutionsstyrelse har
i sddana fall kunnat te sig endast som en ytterligare administrativ nivd
utan reell betydelse. Organisationsreformen har tagit anmirkningsvirt
lang tid att genomféra. Den pdborjades redan under 1970-talet och har
forst under 1990-talet fitt sin mer eller mindre slutliga utformning.
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Det ir oklart i vad mdn storinstitutionerna befrimjat, rationaliserat
eller forbilligat verksamheten i forskargrupperna. Diremot 4r det klart
att reformen var nodvindig for fakultetsledningarnas arbete. Det ir
inte mojligt f6r dekanus och medarbetare att halla direkt kontakt med
ett hundratal separata smiinstitutioner. I det perspektivet ir nog anta-
let institutioner vid flera av fakulteterna fortfarande f6r manga.

Parallellt med denna utveckling har fakulteterna utarbetat nya,
aktivitetsrelaterade system for intern resursfordelning som ersitt-
ning for det ildre system som var baserat huvudsakligen péd antalet
forskartjinster men ocksa pé traditionella virderingar som efter hand
overgetts. De nya systemen visar stora likheter mellan de olika fakulte-
terna. Principerna ir i stort sett desamma och de aktiviteter efter vilka
resurserna fordelats har varit: omfattningen av forskarutbildningen,
vetenskaplig produktivitet och storleken av de externa forskningsansla-
gen. En bastilldelning fanns ofta initialt, men har efter hand minskat i
omfattning i takt med krympande resurser.

Som framgatt av utredningen (tabell 3) har antalet hogre forskar-
tjinster 6kat starkt under perioden vilket medf6rt 6kade l6nekostna-
der for fakulteterna. Hir ingdr ett betydande antal primirt extern-
finansierade professurer. Dessa har ofta varit forenade med krav pa
motfinansiering och krav pi att fakulteterna efter ett antal &r skall ta
over finansieringen. En, enligt utredningsgruppens uppfattning ibland
alltfor okritisk, acceptans av externt finansierade forskartjinster har
blivit till forfang f6r fakulteternas egna riktade satsningar baserade pa
inomvetenskapliga motiv.

Det férefaller oss som om utvecklingen over lag lett till att fakulte-
terna fact ett alltfor litet utrymme for egna nya satsningar genom att
fordela huvuddelen av sina resurser till institutionerna. Sidana sats-
ningar tycks nu framfor allt kunna ske vid de stérre fakulteterna och
di genom att man anvinder medel frin sina donationsfonder.

Fakulteterna har skapat ett antal gemensamma stodverksamheter
for forskningen, ofta benimnda “core facilities”. Det ir inte lingre
rimligt eller ens mojlige for enstaka forskargrupper att bygga upp
tidsenlig utrustning och metodologi f6r molekylirgenetik, ultrastruk-
turforskning etc. Hir har fakulteterna gitt in i samarbeten med icke-
statliga finansidrer for att skapa metodplattformar som ir tillingliga
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for alla fakultetens forskare. Dessa core facilities finansieras enligt olika
monster som dock oftast innehdller en betydande grundsatsning frin
fakulteten, tillsammans med icke-statliga medel och anvindaravgifter.

En annan typ av nya utgifter ir de “elitsatsningar” som flera av
fakulteterna infért under de senare dren. Ofta rér det sig om lockande
resurspaket for att rekrytera eller behilla framstiende forskare. En
annan typ av satsningar ir sidana som riktats mot ett litet antal unga
forskare, som kan forvintas blir framtidens forskningsledare.

Sammantaget har utékningen av antalet anstillda och de nya
gemensamma satsningarna lett till att de medel fakulteterna kan ligga
ut till institutionerna blivit allt mindre. P4 institutionerna har resul-
tatet blivit att en allt storre del av resurserna tas i ansprék for 16ner
till de fast anstillda forskarna (professorer och lektorer). Vid nigra
av fakulteterna har man bérjat tala om att man nict eller snart ndr
en punkt da forskarna méste borja betala delar av sin egen 16n med
externa forskningsmedel. Gemensamma basresurser har nistan helt
forsvunnit. Flera av ligesrapporterna fran forskargruppsledare (bilaga
2) belyser den stora forindring som intritt under de senaste dren.
Forskargrupperna har blivit helt beroende av externa forskningsanslag
och ofta ocksd alltmer autonoma inom institutionerna. Dir ir beteck-
nande att en av deltagarna i vér forskarenkit tar upp till diskussion det
meningsfulla i att 6ver huvud taget ingd i en institution eller fakultet
(bilaga 2). Flera av de yngre forskarna tar ocks& upp behovet av fasta
basresurser vid institutionerna.
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Internationella
jamforelser

Formerna for finansiering av forskning varierar mellan linder, och
skillnaderna ir ibland pétagliga. Det idr ddrfér inte helt okomplicerat
att jimfora omfattningen av de satsningar som gors pd medicinsk
forskning i Sverige med motsvarande satsningar i andra linder.
Forsok till jimforelser har emellertid gjorts, bland annat inom VR.
Utredningsgruppen har i avsaknad av egna utredningsresurser valt
att sammanfatta de preliminira resultat som dirvid framkommit
(Ohngren 2002° och figur 7).

Det har hittills inte varit majligt att studera det totala stodet till
medicinsk forskning i olika linder uppdelat pa till exempel klinisk och
preklinisk forskning; basal forskning och forskning av utvecklingska-
rakeir; riktad forskning eller férutsiteningslos forskarinitierad forsk-
ning; forskning som stods av olika statliga medel, medel frin andra
offentliga killor (EU, ALE, fonder/stiftelser, landsting eller motsva-
rande med flera) respektive privata killor; samt former f6r finansiering
av doktorandutbildning. Analyserna har dirfér begrinsats till det stod
som givits av forskningsrdd/universitet, det vill siga till direkta stats-
anslag.

Som nimnts ovan (figur 5) har det svenska VR-M (tidigare MFR)
erhillit ligre anslagstilldelning f6r medicinsk forskning &r 2001 jim-
fort med 1993/94 riknat i sdvil lopande priser som fast penningvirde.
Detta dr timligen unike i vistvirlden. Betydelsen av detta skall ses mot
bakgrunden av att det i férsta hand 4r forskningsraden som stéder den
basala, forskarinitierade forskningen.

Figur 7 visar att radsstodet till svensk medicinsk forskning riknat
i kronor per invénare ir bland de ligsta i vistvirlden. USA, som intar
en sirstillning internationellt genom att satsa visentligt mer in alla
andra linder, ingar ej i diagrammet. Det ir ocksé viktigt att notera
att flertalet linder, inte minst USA, 6kat sina forskningssatsningar
kontinuerligt under den angivna tidsperioden och planerar ytterligare,
kraftiga utskningar.
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Statliga anslag till forskningsrad i kronor per capita
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Figur 7. Statliga anslag till medicinska forskningsrad/motsvarande i ndgra
lander, berdknat som kronor per innevanare. Kélla: Forskning & Medicin nr 2,

2003.
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Forskningens resultat

Betydelsen av att Sverige har en
stark medicinsk forskning

Utvecklingen gir snabbt inom sjukvirden och det torde vara en for de
flesta sjilvklar malsittning att Sverige skall fortsitta att ligga i fronten.
Det giller inte bara eller ens frimst att vi sjilva utvecklar nya meto-
der. Vi méste ocksa pé ett kompetent sitt kunna ta hem nya metoder,
anpassa dem till svenska forhéllanden och bedéma resultaten. Kravet/
behovet av vetenskapligt skolad personal fér ”produktutveckling och
produktkontroll” 6kar genom besparingarna i virden. Vi har inte rad
att gora saker pd fel sitt eller pd onodigt dyra siitt.

Professor John Skir vid Centrum f6r Medicinska Innovationer KI
har nyligen diskuterat universitetsforskningens betydelse och virde i
en intern PM. Vi citerar:

"NIH arbetar med en uppsittning indikatorer som forefaller intres-
santa dven i ett svenskt perspektiv. Man har beriiknat "economic costs
of illness” till USD 3 billioner (= am trillion), vilket tar 31% av GDP.
1,7 billioner ir indirekta kostnader for reducerad arbetsférmaga och for
tidlig déd. 1,3 billioner ir landets sjukvardskostnader. NIH anser att
man kiimpar mot 3 billioner med en budget p 16 miljarder (ir 2000, i
ar 27 miljarder). Kvoten blir hir 1 NIH-dollar mot 200 kostnadsdollar.
Genom att reducera landets “economic costs of illness” bidrar forsk-
ningen inte minst med resultat som minskar de indirekta kostnaderna.
Dessutom &kar man “value of life, longevity” (med 2,4 billioner per &r
sedan &r 1970), minskar cardiovascular disease (d6dsraten har fallit med
50% sedan ar 1970 och en 1/3 har sin orsak i medicinsk teknik), etc.”

De ménga argument som finns for att Sverige behover en stark medi-
cinsk forskning har nyligen diskuteras ingdende i en VR-M rapport™.
Vi finner ingen anledning att upprepa denna diskussion trots att det
ingick i vart uppdrag att "dokumentera virdet av medicinsk forskning”.
Vi inskrinker oss till att granska utvecklingen sa som den framkommer
genom bibliometriska analyser och genom forskarutbildningen.
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Bibliometriska analyser

Studier av antalet publikationer och hur de citeras, sk bibliometrisk
analys, anvinds ofta som matt pa forskningens volym och genomslag-
skraft. Det finns flera sddana analyser frin de senaste dren som belyser
svensk medicinsk forskning.

* VR har gjort en analys av svensk vetenskaplig publicering'’. Den
behandlar frimst sammantagen publicering inom medicin, naturve-
tenskap, teknik och samhillsvetenskap men det finns ocksd en analys
av utvecklingen inom enskilda imnesomriden.

* Professor Olle Persson i Umed, som har bibliometrisk analys som
sitt forskningsfilt, har genom 4ren publicerat en rad intringande
analyser av vilka tvd frin det senaste aret 4r av direke intresse for var

diskussion*2,"3.

* Professor Grant Lewison och medarbetare vid City University of
London har pa uppdrag av de medicinska fakulteterna i Lund och
Goéteborg gjort en jimférelse av hur publicering inom medicinska
dmnen utvecklats 1992-2001 vid fem nordiska universitet (Goteborg,
Helsingfors, Képenhamn, Lund och Oslo)™. Undersokningen var
inriktad mot att belysa utvecklingen inom 45 olika delomriden
(kirurgi, tropikmedicin, stroke, etc) och man anvinde delvis andra
metoder #n i dvriga studier. Resultaten visar att ju storre detaljerings-
grad desto stérre variation, men de dvergripande tendenserna stim-
mer vil med 6vriga studier. Det framgir av utredningen att den medi-
cinska forskningen utvecklats betydligt gynnsammare i Helsingfors 4n

i Lund/Malmé eller Goteborg.

* VINNOVA har i samarbete med IVA gjort en analys av svensk bio-
teknik's. Dess mélsittning var att studera utveckling och framtidsut-
sikter for bioteknikindustrin. Som ett led i detta gjorde man en tim-
ligen omfattande studie av vetenskaplig publicering inom dmnen som
bedémdes relevanta f6r industriutvecklingen. Inledningsvis siger man:

”A strong science base is a prerequisite for innovations in the research
and knowledge intensive biotech industry”.
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* P& hup:/lin-cites.com/index.html hittar man ett nyhetsbrev, InCites,
fran Institute for Scientific Information (ISI), féretaget som
producerar de databaser som bibliometriska analyser vanligen
utgdr frin. Hir finns mdnga intressanta sammanstillningar:
Rankings for Sweden in all fields (oktober 2002) visar att for alla veten-
skapsomridden sammantaget ligger Sverige pa 14:e plats vad giller
antal publikationer, p& 11:e vad giller antal citat och pa 13:e vad giller
antal citat per artikel. Bland de olika omridena svarar Clinical medi-
cine for stdrsta antalet publikationer i Sverige, foljt av Biology and
Biochemistry, Chemistry, Neuroscience and Behavior och Physics.
The 20 most-cited countries in clinical medicine 1992—-2002 (april
2003) visar att Sverige ligger pa 10:e plats vad giller antal artiklar,
pa 9:e vad giller citat och pa 6:e plats vad giller citat per artikel.
The ten most-cited researchers bygger pa citat under de senaste 10
dren och uppdateras varannan méinad. Inom de tolv imnesomri-
den (Biology and Biochemistry, Clinical medicine, Immunology,
Microbiology, Molecular biology and Genetics, Multidiscip
linary, Neuroscience and Behavior, Pharmacology and Toxicology,
Psychiatry/ Psychology, Social sciences) som ir relevanta for medi-
cin finns i oktober 2003 tvd svenska forskare med p4 listorna, en pa
8:e plats i omrddet Pharmacology and Toxicology och en pa 9:e plats
i omridet Biology and Biochemistry.

Dessa undersokningar har var och en skilda mélsittningar och méste lisas
i sin helhet for att ge rittvisa t de olika vinklingarna. Resultaten ir emel-
lertid gimligen entydiga och vi vill hir lyfta fram nagra huvudpunkter.

Svensk medicinsk forskning hade en mycket stark stillning fram till
borjan av 90-talet. For sin analys av publiceringsmonster valde VR
att jimfora Sverige med en grupp av europeiska linder, som i stort
sett motsvarar nuvarande EU'. Antalet vetenskapliga publikationer,
liksom antalet citat, har 6kat kontinuerligt i de jimférda linderna och
dven for Sverige (figur 8). Detta idr vintat eftersom antalet forskare
och forskarstuderande har ckat. Okningen av antalet publikationer
har emellertid inte varit lika snabb i Sverige som i flertalet av de andra
linderna (figur 8).

41



Utveckling av antalet artiklar
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Figur 8. Utveckling av antalet artiklar publicerade per ar i ett antal
vésteuropeiska ldnder. Kélla: Sveriges vetenskapliga publicering www.vr.se

Sverige svarade i bérjan av 80-talet for ungefir 8% av totala antalet
publikationer inom sivil preklinisk som klinisk medicin (figur 9).
Detta skall jamféras med att Sveriges bara har ungefir 2,5% av befolk-
ningen i de jimférda linderna. Om man i stillet ser till andelen citat,
ett méct pd genomslagskraften hos artiklarna, var siffran dnnu mer
hedrande fér Sverige, som svarade f6r ca 10% inom klinisk medicin
och ca 9% inom preklinisk medicin (figur 10).

Fran slutet av 1980-talet har den svenska medicinska forskningens
resultat dalat sakta i forhallande till jamforbara lander. Frin mitten
av 1980-talet viker kurvan for andelen svenska publikationer i den
jimforda gruppen av linder nerdt och faller sedan kontinuerligt (figur
9). Denna tendens ir dnnu tydligare om man ser till andelen citat till
svenska artiklar, som faller frin ca 10% for perioden 1981-1985 till
6,2% for perioden 1996-2000 (figur 10). Man bor notera att ned-
gangen ir kontinuerlig. Det finns inga hack i kurvorna och inga ten-
denser till att de planar ut eller vinder tillbaka uppédt. I VINNOVA/
IVA:s utredning noterar man samma tendens och siger:
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Artiklar. Andel av vasteuropeiska lander
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Figur 9. Andel av svenska artiklar i férhallande till vdsteuropeiska lander
(flytande medelvérden). Kélla: Sveriges vetenskapliga publicering www.vr.se

"It seems clear that Sweden is losing ground to other countries if the
quality of science is measured in terms of citation levels. It is worrisome
that many countries, both within Europe and elsewhere, have over-
taken Sweden in the statistics for the two largest fields, Neuroscience &
Behaviour and Biochemistry & Biophysics.”

Forskare i gruppen kring Olle Persson har nyligen gjort en detaljerad
analys av utvecklingen inom svensk neurovetenskap — ett av vira flagg-
skepp’”. Rapporten visar samma trender som ovan.

"The decline proved to be two-fold, namely, the observed impact of
Swedish neuroscience shows a decline relative to world standard and
during the last years Swedish neuroscience papers appear in lower
impact journals compared to the world.”

Svenska vetenskapsomraden, utom medicin, har i stort sett hallit, eller
férbattrat, sina stallningar vad géller antalet artiklar. Detta framgar
tydligt av figur 9 som VR:s analysenhet kommenterar s& hir:

”Sveriges ndgot sjunkande andel av den visterlindska artikelproduk-
tionen beror enbart pd en kraftig minskning av andelen artiklar inom
medicin. Teknik, naturvetenskap och samhillsvetenskap 6kar samtidigt
sd att Sveriges andel av hela produktionen ir relativt konstant.”
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Citeringar. Andel av vasteuropeiska lander
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Figur 10. Andel av antalet citat i férhallande till vasteuropeiska ldnder
(flytande medelvérden). Kélla: Sveriges vetenskapliga publicering www.vr.se

Nedgangen tycks vara 4nnu mer markerad vad giller kvalitet, mitt
som antal citat till svenska artiklar (figur 10). VR:s analysenhet kom-
menterar s hir:

”Ser man istillet till andelen av citeringar ser bilden betydligt mér-
kare ut. Nedgingen inom medicin blir d4 betydligt djupare och bide
naturvetenskap och samhillsvetenskap uppvisar en fallande trend
under 90-talet. Endast inom teknik 6kar andelen citeringar svagt.”

Det ir alltsd inte s3 att den sjunkande andelen svenska publikationer
uppvigs av 6kad genomslagskraft. Tvirtom minskar bdda parametrar-
na. Skulle man géra en sammanvigd bedémning av svensk medicinsk
forsknings relativa betydelse kommer dessa tva faktorer att samverka
till en timligen dramatisk nedgang.

Atskilliga jamforbara lander har legat pa en stadig niva eller dkat sina
andelar av publikationer och citat. VINNOVA/IVA:s studie anvinder
begreppet “relative citation level”. Detta avser hur minga gdnger en
artikel frn landet ifriga citeras i jimforelse med genomsnittet for
publikationer frin alla linder. Frin deras diagram framgir att denna
siffra 6kat for flertalet andra visteuropeiska linder medan den faller
ganska brant for Sverige. Man siger:
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“Sweden came first in Neuroscience and behaviour in the beginning
of the period (1981-85). From the figure it is clear that countries
like Germany, Canada, United Kingdom, Switzerland and USA have
passed Sweden when citation levels are concerned. ... The situation
in Biochemistry & Biophysics is that Germany, Netherlands, Israel,
Canada and United Kingdom have passed Sweden and that Switzerland
and USA had higher citation levels to start with.”

Ett niraliggande exempel ir Finland som vid 1990-talets borjan lag
ganska léngt efter Sverige bdde vad giller volym och impact pa publi-
kationer, men som under perioden visat stigande kurvor. Finland har
nu gt ifatt eller om Sverige.

Trenderna &r i stort sett de samma for klinisk och preklinisk forskning.
Detta framgir tydligt av figurerna 9 och 10. Nedgangen i andel publi-
kationer och citat ir alltsd inte en foljd av forskjutningar i tyngdpunk-
ten for svensk medicinsk forskning. Det ir hela den svenska medicin-
ska forskningen som sakta tappar mark. Trenden ir likartad inom bade

klinisk och preklinisk forskning.
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Forskarutbildning

En stor del av forskningen utf6rs av doktorander och en stor del av
kostnaderna inom forskning kan hinféras till forskarutbildningen. I
Lund har man nyligen skattat att ungefir % av forskningen utgors
av doktorandprojekt. Regeringen framhéll i den senaste forsknings-
politiska propositionen’® att en vil fungerande forskarutbildning ir
en forutsittning for att Sverige skall kunna befista och utveckla sin
stillning som framgéngsrik kunskapsnation. Det har skett minga och
stora férindringar av regelverk och andra forutsittningar for forskarut-
bildningen under den gdngna 10-arsperioden. For att utvirdera dessa
har man nyligen tillsatt en utredning rérande forskarutbildning och
perioden efter doktorsexamen. Vi inskrinker oss hir till frigor som rér
samspelet mellan resurser/resursanvindning och till férhillanden som
ir speciella for det medicinska forskningsomradet.

Medicin ar det vetenskapsomrade som har flest aktiva doktorander.
Utvecklingen under den senaste 10-drsperioden™ framgér av fig 11.
Omradet medicin har under hela perioden flest aktiva doktorander
(en aktiv doktorand definieras som en person som idgnar minst 10%
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Figur 11. Antal aktiva doktorander férdelade efter fakultetsomrade.
Kélla: Fakulteternas utveckling under 90-talet www.vr.se
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av sin tid 4t forskarstudier). Enligt SCB:s statistik fanns det hésten
2002 sammanlagt 17 635 aktiva doktorander varav 4 828 (27,4%)
inom medicin. Detta skall jimféras med att endast 10,7% av antalet
grundstudenter fanns inom medicin. Uttrycke som kvot forskar-/
grundstudenter var férhillandet 0,33 inom medicin mot 0,13 for hela
hogskoleomridet.

Férhéllandet blir ungefir detsamma om man i stillet jimf6r antalet
nya doktorander. Totala antalet nyregistrerade dkar. Varterminen 1999
registrerades 1 530 nya doktorander totalt i landet. Virterminen 2002
hade detta okat till 1 896. Andelen inom medicin lig timligen kon-
stant (medeltal 25,6%).

Svenska Likaresillskapet har tagit initiativ till en "Kommitté for
klinisk forskning och sjukvirdens organisation” i vilken ingdr repre-
sentanter for Landstingsférbundet, Socialstyrelsen och de medicinska
fakulteterna. Kommittén har nyligen gjort en kartliggning av fors-
karutbildningen vid de medicinska fakulteterna®. Av deras rapport
framgdr att av det totala antalet forskarstuderande vid de medicinska
fakulteterna var andelen likare 42% 4r 1998, 40% 4r 2000 och 38%
r 2001. Antalet doktorander som ir likare eller likarstuderande ir
ungefir konstant medan antalet doktorander med annan grundutbild-
ning okar efterhand. Tidningen Sjukhuslikaren har nyligen gjort en
genomgéng av forskarutbildningen i Lund och konstaterar att antalet
forskarstuderande med bakgrund frén likarutbildningen minskar
snabbt och att det 4r 2002 inte antogs ndgon ny doktorand med denna
bakgrund till preklinisk forskarutbildning.*'

Forskarutbildningen inom medicin &r framgangsrik. Figur 12 visar
antal doktorsexamina. Medicin ligger 4ven hir hogst. Enligt SCB
svarade omridet medicin 4r 2002 for 702 examina av totalt 2443,
dvs 28,7%. De hoga siffrorna for antal nyregistrerade och antal aktiva
doktorander inom medicin beror alltsd inte pa att studietiden ir ling.
Examinationsfrekvensen ir snarast hégre inom medicin 4n inom andra
omréden.
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Antal doktorsexamina
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Figur 12. Antal doktorsexamina férdelade pa fakultetsomraden.
Kélla: Fakulteternas utveckling under 90-talet www.vr.se

Forskarutbildningen i Sverige dr mycket omfattande vid en inter-
nationell jamférelse. Enligt European Commission: Indicators for
benchmarking of national research policies. Key figures 2002 ir
Sverige det land som har storst forskarutbildning, 1,34 per ar och
tusen innevdnare i dldern 25-34 4r. For hela EU ir genomsnittet 0,56,
for USA 0,48 och for Japan 0,24. Av de forskarutbildade ir i Sverige
23% inom omridet Medicine and Food. Motsvarande siffra dr 17%
for EU i genomsnitt, 16% for USA och 12% for Japan. Man kan alltsa
konstatera att antalet forskarstuderande inom medicin 4r mycket hogt
1 Sverige.

Nuvarande volym pa forskarutbildningen motsvarar i stort sett det
statliga uppdraget. I regleringsbrevet f6r innevarande budgetar anges
examinationsmdl for forskarutbildningen inom det medicinska veten-
skapsomrddet for 4-drsperioden 2001-2004 till sammanlagt 2 718
for de sex universiteten med likarutbildning. Vidare sigs att som pla-
neringsforutsittning giller att antalet examina i forskarutbildningen
skall 6ka under perioden 2005-2008 i férhillande till perioden
2001-2004.

Uppdraget motsvarar 680 doktorsexamina per ar. Ar 2002 avlades
702 examina inom medicin. Dirtill kommer 19 inom farmaci och
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16 inom odontologi (som ingér i vetenskapsomridet medicin) samt
ett mindre antal licentiatexamina (vilka i uppdraget riknas som 0,5
doktorsexamen). De medicinska fakulteterna uppfyller alltsé for nir-
varande sitt utbildningsuppdrag, men marginalen ir inte stor. Plane-
ringsforutsittningen att uppdraget kommer att 6ka nista fyradrsperiod
ger inte ndgon marginal for att minska nyrekryteringen.

Forhallandena skiljer sig mycket mellan olika delar av fakulteterna.
Minga patalar att intresset for forskarutbildning bland likarstude-
rande och unga likare minskat och att detta ir ett stort problem for
den framtida kompetensférsorjningen vid fakulteterna och inom sjuk-
virden®*. Problemen ir inte frimst brist pd ekonomiska resurser frin
fakulteter eller VR-M. Finansieringen kan i allminhet losas inom ALF-
systemet. Mer kritiska faktorer 4r den pressade situationen i sjukvér-
den och bristen pa meritvirde for forskning vid framtida karriir som
lakare. Detta beskrivs mycket tydligt i ligesrapporterna frin professo-
rerna Kent Lundholm, Géteborg och Kjell Asplund, Umed (bilaga 2).
Tidskriften Sjukhuslikaren® dgnade nyligen ett temanummer &t dessa
fragor. Rubrikerna pa nigra av artiklarna talar ett tydligt sprik om en
alarmerande utveckling. "Ridda den medicinska forskningen och likar-
yrket”, Medicinarna pd viig ut fran den medicinska forskningen”, "Den
kliniska forskningen iir i kris”, "Det behivs fler likare pd de prekliniska
institutionerna’. Dessa frdgor ir viktiga f6r den svenska sjukvarden och
mdste 6sas, men de faller utanfor ramen f6r vart uppdrag. Var diskus-
sion nedan giller dirfér i forsta hand preklinisk och 6vrig forskarut-
bildning vid de medicinska fakulteterna.

Staten finansierar bara en mindre del av forskarutbildningen vid de
medicinska fakulteterna. For att illustrera den stora skillnaden mellan
det statliga uppdraget och den statliga finansieringen av forskarutbild-
ning vid de medicinska fakulteterna anvinder vi oss av siffror for Umed.
Tabell 4 ger uppdraget f6r 2001-2004, dvs fyra ar. For att uppné detta
mal pd den stipulerade studietiden fyra lisir, méste fakulteten ha minst
detta antal forskarstuderande. Fram till 2002 angavs i regleringsbrevet
den minsta summa som fakulteterna skulle anvinda for “studiestdd i fors-
karutbildningen”. Om man antar att den genomsnittlige doktoranden
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Forskarutbildning i Umea

Minsta
summa for Uppdrag Lonekostnad = Andel som
forskarut- 2001-2004 = for motsva- =~ kan finan-
bildning enl. Antal exa- rande antal sieras av
. reglerings- mina under = doktorander det statliga
Vetenskapsomrade brev tkr fyra ar tkr anslaget
Humanistiskt-
samhallsvetenskapligt 37 877 160 46 610 81%
Medicinskt 18 837 225 65 545 29%
Naturvetenskapligt 32 836 140 40 784 81%

Tabell 4. Jdmférelse mellan det statliga uppdraget respektive anslaget fér
forskarutbildning 2002.

har utbildningsbidrag (163800 kr/ar) i tvd 4r och doktorandtjinst
(356400 kr/ar) i tvd &r samt att anslaget belastas med omkostnads-
avgift pd 12% kan man rikna ut I6nekostnaderna for doktoranderna
(snittldnekostnad 291 300 per ar x antal doktorander enligt uppdraget)
och jimféra detta med anslaget.

Det 4r uppenbart att det statliga anslaget, hur man in viljer att
rikna, bara ticker en mindre del av l8nekostnaderna for doktoran-
derna enligt den miniminivd som ges av uppdraget. Fakulteterna
har hamnat i en situation dir man inte kan finansiera ett tillrickligt
antal doktorander for att uppfylla utbildningsmaélet. Man har dirfor
konstruerat system dir man ger forskargrupperna stéd till delar av
l6nen (sk samfinansierade doktorander). Doktoranderna blir pa sa sitt
subventionerad arbetskraft i forskargrupperna. For handledaren, som
betalar huvuddelen av kostnaden, blir huvudintresset att doktoranden
bidrar till gruppens produktion, inte utbildningsaspekten.

Kostnaderna for forskarutbildning faller till stor del pa externa forsk-
ningsanslag. Forskarutbildningen ger kostnader l&ngt utéver dokror-
andernas 16ner, tex forskarutbildningskurser, handledning i praktiskt
arbete, laboratoriematerial, kontorsmaterial, datorer, resor, konfe-
rensavgifter. Eftersom de statliga anslagen ir helt otillrickliga méste
huvuddelen av detta tas frin externa anslag. Den totala kostnaden for
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en doktorand (l6n, forskningsmaterial, m m) anses ligga kring 800 tkr
per &r. Av detta fir en forskare/handledare i Umed i genomsnitt ca
100 tkr tickta frin fakulteten (tabell 4) men resten, 700 tkr, maste
tickas frin handledarens forskningsanslag. En del av dessa kostnader
kan naturligtvis hinforas till forskningsprojektet, men med den korta
studietiden (hogst fyra 4r) dir utbildningsinslaget forstirkes (minst en
av de 4tta terminerna) upplever ménga handledare att kostnaderna ir
orimliga i forhallande till dagens begrinsade forskningsanslag. Ar 2002
var ett genomsnittligt anslag frin VR-M 320 tkr och dven en inter-
nationellt framgangsrik forskare kunde inte rikna med att fi mer 4n
400-600 tkr/ar. Ett sidant anslag gir i sin helhet 4t till att finansiera
en doktorand. Efter fyra ar forsvinner doktoranden och handledaren
mdste borja om med att lira upp en ny student.

Man kan starkt ifrigasitta om det ir korrekt att anvinda medel frin
donationsfonder for att finansiera forskarutbildning. Donatorernas,
ofta anhériga till sjuka minniskor, uttalade avsikt 4r att stéda forsk-
ningsprojekt utforda av kvalificerade forskare.

Rekryteringen snedvrids av den kirva ekonomin. Minga handledare
har stora svirigheter att hitta finansiering till doktorander. De kan
dirfor inte aktivt annonsera efter/rekrytera limpliga doktorander
eftersom kravet pd garanterad finansiering for fyra ar dr svart att
uppfylla om man inte fitt del av ndgon sirskild "satsning” eller ”pro-
gram” (forskningsanslag i 6vrigt ges vanligen 1-3 4r). F4 handledare
har trygg grundekonomi idag, och ménga fir kimpa hért for att med
ménga ansdkningar fi ihop medel till sina forskargrupper. Handledare
tvingas dirfor ofta att anta den student som réikar visa intresse vid ritt
tillfille, snarare dn att genom urval rekrytera den mest limpliga av flera
kandidater. En vanlig vig ir att en student som gér ett projektarbete
i forskargruppen erbjuds att fortsitta med “forskningsforberedande
studier” pé stipendium. P3 s sitt kan studenten efterhand samla till-
rickliga meriter for att kvalificera sig (eller vid ndgra av fakulteterna,
forskargruppen) for en samfinansiering frin fakulteten.

Den allminna vetskapen om den ekonomiska verkligheten péver-
kar naturligtvis intresset hos studenter fér forskarutbildning och fort-
satt akademisk karridr. En vig som handledare i 6kad utstrickning valt
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ar att rekrytera erfarna forskarstuderande frin utlandet och finansiera
dessa med stipendier. Frin Likaresillskapets rapport framgar att av
totala antalet doktorander ar 2001 hade 32% antagits frin utlindsk
hogskola. Manga av dessa limnar landet timligen direke efter att ha
avlagt sin doktorsexamen.

Vad blir det av de som forskarutbildats vid de medicinska fakulteterna?
Nir det satsas mer 4n en miljard kronor per ar pa forskarutbildning
inom medicin finns det anledning att veta vad de examinerade anvin-
der sin utbildning till. Vi har efterlyst statistik kring detta men funnit
mycket lite, fragmentarisk och huvudsakligen anekdotisk kunskap.
Flera av fakulteterna har dock startat eller planerar att starta mer
systematisk uppfoljning. For att belysa frigan lit vi SCB gora en sam-
korning av registret ver de som avlagt doktorsexamen/motsvarande
fran 1981 till 1996 med yrkesregistret. Dessa data har forenklats* och
illustreras i figurerna 13 och 14. Figur 13 visar inom vilken samhills-
sektor de som disputerat vid medicinsk fakultet var verksamma ca fem
ar efter sin doktorsexamen. For de tvi ildre grupperna, som dispute-
rade 1981/82-1984/85 respektive 1985/86-1988/89, ir bilden ganska

Verksamhetsomrade ca 5 ar efter disputation

%
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Figur 13. Verksamhetsomrade enligt SCB:s statistik under ar 1987 fér de som
disputerade vid medicinsk fakultet lasdren 1981/82-1984/85, under ar 1991 fér
de som disputerade 1985/86-1988/89, under ar 1995 fér de som disputerade
1989/90-1992/93 och under 1999 fér de som disputerade 1993/94-1996/97.
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Verksamhetsomrade fé6r de som disputerade vid
medicinsk fakultet 1981/82-1984/85 efter ca 5, 10, 15 och 20 ar
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Figur 14. Verksamhetsomrade f6r de som disputerade vid medicinsk fakultet
ldsdren 1981/82-1984/85 enligt SCB:s register for dren 1987, 1991, 1995 och 1999.

likartad. Flertalet, ca 60%), var verksamma inom hilso- och sjukvird.
Sannolike 4r de flesta av dessa likare. Drygt 20% var verksamma inom
forskning och undervisning medan ca 10% var verksamma inom
ovriga av de verksamheter som ingdr i SCB:s statistik. Ca 10% kunde
inte 4terfinnas. Denna kategori omfattar alla som nu inte dterfinns
inom nigon registrerad verksamhetsgren. En stor del av dessa torde
vara personer som limnat landet.

Fér dem som disputerat pd 1990-talet ir bilden dndrad. Andelen
som var verksamma inom hilso- och sjukvird hade sjunkit till 54%
for de som disputerade 1989/90-1992/93 och vidare till 47% for de
som disputerade 1993/94-1996/97. Eftersom andelen likare bland de
forskarstuderande fortsitter att minska (se ovan och Likaresillskapets
rapport) kan man forvinta sig att andelen av de disputerade som ir
verksamma inom hilso- och sjukvird kommer att fortsitta att minska.
Andelarna verksamma inom forskning och utbildning och inom &vrig
verksamhet var i stort sett oférindrade. Det som okat var andelen
inom ej specificerad verksamhet.

For att se om, och i si fall hur, verksamhetsomride dndras med
tid efter disputation har vi foljt utvecklingen fér den férsta gruppen,
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de som disputerade 1981/82-1984/85 (fig 14). Bilden visar att det
inte sker ndgra stora forskjutningar mellan grupperna med tid efter
disputation. Flertalet av de disputerade blir alltsd kvar inom det verk-
samhetsomrade de viljer under de forsta &ren efter sin examen. Det
sker efterhand en liten minskning i gruppen verksamma inom hilso-
och sjukvérd. Man kan gissa att detta ir likare som pensionerats eller
av annan anledning slutat arbeta inom sjukvirden. Andelarna inom
Forskning och utbildning och inom Ovriga verksamheter ligger gan-
ska stilla. Andelen inom Ej specificerad verksamhet 6kar diremot gan-
ska kraftigt. Sannolike avspeglar detta personer som dott, pensionerats,
flyttat utomlands, eller som av annan anledning inte arbetar i Sverige.
Det ir i varje fall intressant att notera att denna kategori 6kar med tid
efter disputation.

Figur 13 visar att det under 1990-talet skedde en ganska stor 6kning
av andel personer som kort efter disputationen finns i Ej specificerad
verksamhet. Figur 14 visar att detta inte kan forklaras som typiskt for
de forsta aren, tvircom okar andelen inom Ej specificerad verksam-
het med tid efter disputation. Mer sannolikt avspeglar 6kningen av
personer som nigra ar efter disputation ej dterfinns i yrkesregistret att
antalet “gist-doktorander” frin utlandet dkat kraftigt och att minga
av dessa limnar landet kort efter sin disputation. Det torde finnas stor
anledning att nirmare undersoka gruppen inom Ej specificerad verk-
samhet for att bittre forstd vilka forindringar som sker i rekrytering
till och anvindning av forskarutbildning.
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Forskarnas syn pa
utvecklingen

Lagesbeskrivningar fran enskilda forskargrupper

Fér att visa hur situationen vid medicinska institutioner ter sig idag
och hur de har forindrats under den senaste 10-drs perioden pa ett
personligt och verksamhetsnira sitt erbjéd sig var och en av de sex
medicinska fakulteterna i landet att be 3—5 etablerade forskargrupps-
ledare att fritt beskriva sina arbetsférhdllanden och sin resurssituation.
En limplig férdelning med avseende p& imnesomraden, &lder och kén
skulle efterstrivas.

Sammanlagt har 21 sidana fallstudier erhéllits. De ger en mélande
beskrivning av utvecklingen och dagsliget och bor dirfor lisas i sin
helhet (bilaga 2). Var och en kan sjilv dra sina slutsatser rérande hur
vil redogorelserna stimmer 6verens med verkligheten. Hir ges dirfor
endast nigra korta sammanfattande kommentarer illustrerade med
valda citat ur nigra av dem.

Resurser inom prekliniska omraden. De prekliniska forskarna beskriver
pa ett timligen likartat sdtc hur resurserna successivt har forsimrats.
De har ocksd en relative dyster syn pd framtiden. Exempel hirpd ir
foljande citat:

* Institutionsorganisationen har under den senaste 10-4rs perioden i
stort sett avlovats. ... Tillsammans innebir denna ekonomiska utveck-
ling att forskningsverksamheten, férutom undervisningsadministra-
tion, inte fir nigra resurser frén institutionen. Under samma period
har undervisningsdtagandet ckat hogst patagligt, cirka tredubbling,
vilket naturligtvis innebir en minskad forskningsinsats.

o ... har direkt stdd frin institutionen f6r min forskning — p& grund av
ridande kirva budgetlige — i sort sett férsvunnit.

* Utan externt stdd ... samt ett stort antal privata och ideella stiftelser hade
forskningen inte kunnat bedrivas, i alla fall inte med hog ambition.
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* Ett stigande overhead pd externa anslag och ett sjunkande fors-
karutbildnings- och grundutbildningsbidrag frin fakulteten leder
emellertid till att vi betalar mer till fakulteten 4n vi fir i driftbidrag.
Ekonomiskt vore det dirfor en fordel att std utanfor universitetsorga-
nisationen, men akademiska faktorer gor det inda 4n s linge fordel-
aktigt att vara kvar.

Ovanstdende ger upphov till minga sémnldsa nitter f6r mig beroende
pd en betydande oro fér att jag antingen kommer att g& i konkurs
redan detta dr eller nista. Jag 4r mycket medveten om att jag inte
kommer att kunna skéta mitt arbete (itminstone forskning och
forskarutbildning) p g a medelsbrist och ¢j heller kommer att kunna
forsorja fast anstilld personal som ir beroende av mig. ... Trots att
jag dr anstilld som professor och bedriver grundforskning i den inter-
nationella forskningsfronten kan jag inte forsérja en forskargrupp
omfattande ca 4-5 personer, av vilka tvd dr doktorander som jag
utbildar for statens rikning. ... Slutsatsen av det hela ir att jag driver
en forskargrupp pa suboptimal niv4, att jag inte har rdd att offensivt
“rekrytera” medarbetare som doktorander och postdocs utan fir ta
sddana som dyker upp nir jag rikar ha mdjlighet att finansiera dem
genom diverse konstruktioner. Det 4r svart att se att en forskare i ett
experimentellt amne ska kunna klara sig pd de resurser jag har och det
ir tyvirr i dagslidget mycket svirt att se var jag skall kunna hitta de
ytterligare resurser som behévs.

Av detta foljer att det 4r omajligt att bedriva kraftfull grundforskning
i Sverige med stdd av VR-M och institutionsresurser. ... Om det for
seniora forskare ir en svér situation s& har férhallandena for yngre
forskare, dven med ett "bra” anslag frin VR-M (tex 350 tkr/4r), blivit
katastrofalt.

Nir studentantalet ckat har endast vissa medel for undervisning till-
kommit men inga for forskning, vilket i lingden hotar forskningens

existens.

Resurser inom patientvardande omraden och kliniska laboratorieam-
nen. Forskare inom dessa omriden beskriver en ndgot ljusare bild
mycket beroende pd tillgingen pd ALF/LUA-medel. Men iven inom
dessa omréden har det skett férindringar — inte alltd dll det bittre
— vilket illustreras av foljande citat:
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» Till skillnad mot situationen under 90-talet s§ medger mina 6kade
externa anslag tillsammans med ALF/LUA-medel att finansiering av
sidana heltidsarbetande doktorander (biomedicinare/molekylirbiolo-
ger) nu kan ske. ALF/LUA- medlen har varit en forutsittning fér min
forskning under 90-talet och jag riknar med att de utgdr den finan-
siella basen for forskningen dven framgent.

Aven om inte mer pengar kommit i potten har synliggorandet med-
fort att ALF-tid blivit klarare, och vi har kunnat skapa en tydlig fond
for driftmedel. ... Sammanfattningsvis, mina egna forskningsanslag
har vuxit ritt kraftige till stor del dirfor att jag gjort stora, mycket
vigade satsningar pa omfattande projekt. ...Dock lever jag farligt,
for fakulteten kan inte erbjuda tillricklig bas, inte ens med tilligg av
ALF-medel, och landstingets stéd ir fortfarande inte synliggjort eller
oppet for ansokan eller férdelning.

Idag har strokeforskningen i Umed en framstiende stillning natio-
nellt och internationellt. Men de omraden dir vi var framgingsrika
ror inte lingre den patientnira kliniska forskningen, som numera
nistan enbart giller deltagande i likemedelsindustrins multicenter-
provningar av akutterapi. Den patientnira strokeforskningen har
flyttat frin stroke-enheten till geriatriska kliniken. Den stroke-enhet
vi var sd stolta 8ver — troligen virldens lingst existerande — har ver-
levnadsproblem i en anstringd landstingsekonomi. ... Forskjutningen
av forskningsprofil (till epidemiologisk och djurexperimentell forsk-
ning) speglar den patientnira kliniska forskningens situation. ... Allt
ir inte dystert. Tvirtom, den icke-patientnira forskningen har haft
goda betingelser och kunnat 6ka snabbt i kvalitet och slagkraft. ...
Mitt intryck dr dock att Sverige hade en klart storre del i dessa fram-
steg under 1980-talet och i bérjan av 90-talet 4n idag, inte s mycket
for att svensk strokeforskning blivit svagare utan fér att forskningen i
andra europeiska linder, i USA och Australien utvecklats snabbare in
i vére land.

Ansékan och konkurrensutsittning av medlen (LUA/ALF) har varit en
positiv faktor for att skapa resurser for intring i sjukvirden frin aktiva
och framgangsrika forskargrupper. ... Detta (spridning pa flera mindre
uppldtna enheter) leder till en betydande utspidning av resurserna. ...
Fenomenet ir en parallell till 6kad spridning av statsanslag till regionala
hagskolor till forfing f6r de mer forskningstita universiteten.
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* Det 6kade intaget av studenter inom grundutbildningen har ytter-
ligare begrinsat tiden som kan ignas 4t forskning. Beslutsfattandet
inom fakulteten har blivit svirare att paverka, vilket pa sikt skapar en
simre arbetsmiljé. Dessutom har det blivit svirare for yngre formagor
att etablera sig som forskare pd HU.

Rekrytering av forskarstuderande och forskningens meritvirde. Forsk-
arutbildningen har som nimnts genomgdtt avsevirda forindringar
bdde vad giller innehall, omfattning, finansiering och meritvirde
under den gingna 10-arsperioden. Detta har i sin tur piverkat rekry-
teringen av forskarstuderande. Forindringarna belyses av foljande
kommentarer fran forskargruppsledarna:

* De krympande resurserna gor att virdefulla medarbetare forsvinner.
... Korta anslag frin till exempel Vetenskapsridet (1-2 &r) gér att man
drar sig for att anstilla doktorander eftersom man inte vet om man
har méjlighet att forsérja dem i fyra ar.

* 2002 var det nistan omdjligt att intressera medicinare for doktorand-
utbildning pa icke kliniska institutioner.

* Ett stigande problem ir att resurser for att ta emot forskarstuderande
har minskat stadigt. ... Kostnaden ir ca 3 mnkr for en genomférd
forskarutbildning och det dr anmirkningsvirt att staten inte bidrar
med medel f6r denna utbildning.

* Det finns dock en stor fara i statsmakternas strivan att likrikta forsk-
arutbildningen och att héja kravet pa teoretiska kurser. Man riskerar
att forvandla forskarutbildningen till en forlingd grundutbildning
vilket inte skapar goda forskare.

* Rekryteringen av doktorander har férindrats kraftigt, genom att vi
nu s gott som uteslutande fir doktorander med naturvetenskaplig
eller biomedicinsk grundutbildning. ... Fér tio &r sedan hade vi dock
som fysiologisk institution fortfarande en betydande rekrytering av
forskningsintresserade medicinare, vilka efter disputation antingen
stannade kvar i experimentell forskning eller gick over till klinisk
verksamhet. Det senare har i sin tur éver &ren frimjat ett vetenskapligt
synsitt inom kliniken och givit fruktbara impulser till sdvil preklinisk
som klinisk forskning. ... En framtridande orsak till den minskande
rekryteringen av medicinare till forskarutbildning ir sikerligen att
forskningsmeriter virderats ned jimfért med klinisk erfarenhet vid
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tillsittning av likargjinster. Det borde ligga i sdvil sjukvirdens som
forskningens intresse att forskningsmeritering &ter ges storre vikt.

* Rekrytering av likarstuderande som (lingtids-) doktorander enligt
ovan [beskrivs av forfattaren] har i stort upphért vid fakulteten.

* Paradigmskiftet i svensk universitetssjukvird bérjade runt 1990-1992
varvid flera storre enheter tillsatte chefer med bristande erfaren-
het rérande forskning, utbildning och utveckling. Denna trend har
fortsatt och forstirkes. I takt med detta har meritvirdet av FoU och
utbildning minskat.

En férandrad arbetssituation. Ménga av forskarna pdpekar att den tid
som stér till buds for forskningsverksamhet krympt pétagligt nir andra
krav, som framstills som mer imperativa, miste tillgodoses. Detta,
liksom en del andra férindringar i arbetssituationen exemplifieras av
foljande citat:

* Det ir en generell trend pd universitetet att professorer och lektorer
liksom prefekter och studierektorer tenderar att dgna alltmer tid &t
uppgifter man inte ir utbildad for. ... En befordran ir positiv for
anseendet inom fakulteten och dven nir man séker forskningsanslag. I
ovrigt dr det tyvirr inte mycket positivt: det innebir inte fakultetsan-
slag som kan anvindas till forskning, inte mer tid till forskning, inte

mer administrativ hjilp.

Nu far varje gruppledare en massa krav frin olika myndigheter om
dterrapportering av olika saker, och da den ena myndigheten inte vet
vad den andra héller pd med ir det inte sillan som det krockar.

Jag tycker att det har blivic mycket svirare for manga forskare. Man
skall kunna finansiera sin egen 16n, vara virldens bista forskare och
entreprendr. ... For mig personligen gir det bra, i alla fall just nu.
Jag har startat ett eget foretag och fir tillrickligt mycket medel for att
finansiera en grupp av tio personer.

... gor det i dagens lige mycket svért, speciellt for seniora kvinnliga
forskare som belastas av jimf6relsevis minga uppdrag att dgna sin tid
&t, universitets-/fakultetsdvergripande verksamhet sisom deltagande
i tjinsteforslagsnimnder, fakultetsnimnder, utbildningsnimnder,
sakkunnighetsuppdrag, jimstilldhets- och jimlikhets funktioner, pro/
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vicerektorskap, dekanuppdrag etc. I stillet bor tiden idag helt dgnas &t
anslagsgenererande verksamhet.

o Alltmer tid tgér till ace s6ka anslag och utgor idag mer in 50% av
arbetstiden. Idag fordras ett stort arbete for att forsdka anpassa ansok-
ningarna till uppdragsgivarens 6nskemal.

* ... den pressade anslagssituationen och numera hirt reglerade fors-
karutbildningen har klart férsimrat forutsittningarna for explorativ,

nyfikenhetsstyrd forskning ...

* ...vi har begrinsade mojlighet att kdpa oss fria for att bedriva egen

forskning,.

* ...VR:s specialsatsningar pd spjutspetsar verkar utesluta majligheterna
till generella hojningar pa anslagsnivéer varvid denna strypning av all-
minna forskningsanslag inte ger nigot ljus i tunneln.

* Vi ser redan idag mycket kvalificerade personer som avstdr att soka
konventionella professurer for att inte adra sig administrativt arbete
inom det traditionella universitetsvisendet. Man siktar hellre pd
adjungerade befattningar med stor frihet att vilja begrinsade insatser

av positivt inslag inom s&vil sjukvird som universitetsverksamhet.

Utredningsgruppens kommentar. Det erhillna materialet utgor ett
stickprov. Kanske 4r det ocksd selekterat. Trots detta innehdller det en
rad uttalanden av vilka en del 4r kinda och en del har allvarliga impli-
kationer. De ir vil virda att begrunda i ett land som 4r beroende av
kunskapsutveckling for sitt framtida vilstdnd.

Dekanernas synpunkter

Dekanerna vid landets medicinska fakulteter uppmanades att sam-
manfatta sina erfarenheter och de problem man stir infér samt foresla
hur dessa skulle kunna lésas. Vi har fitt dtta sidana sammanfattningar
(frin samtliga sex dekaner vid de medicinska fakulteterna samt en frin
en dekanus fér odontologisk och en dekanus f6r en vardvetenskaplig
fakultet). Dessa presenteras i sin helhet i bilaga 2. Hir ges endast en
kortfattad summering. Tvd huvudproblem genomsyrar dekanernas
problemanalys, nimligen en bristande balans mellan

* fakultetsanslag och externa forskningsanslag

* forskning och forskarutbildning vid fakulteten
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Bristande balans mellan fakultetsanslag och externa forskningsanslag.
Denna bristande balans beskrivs oftast som en urholkning av basresurs-
erna for fakulteten och dirmed ocksi for dess institutioner. Detta har
medfért att utrymme saknas f6r en planerad styrning av fakultetens
olika verksamheter liksom for lingsiktiga satsningar pé till exempel
rekrytering av externa, framstdende forskare och uppbyggnad av en solid
infrastruktur inklusive si kallade core faciliteter. Négra citat:

”...kombinationen av hog vetenskaplig kvalitet och svag offentlig finan-
siering gor framstdende svenska forskare till de mest intressanta rekryte-
ringsméjligheterna i Europa” och ?Om obalansen mellan fakultetsresurser
och forskarnas externa resurser blir allt f6r stor utvecklas universiteten till
forskarhotell med risk for en allemer anarkistisk utveckling”.

Tillsammans med konsekvenserna av olika, genomforda reformer (till
exempel forskarutbildningsreformen, pensionsreformen, befordrings-
reformen och dverféringen av vardutbildningen till fakulteterna utan
motsvarande forstirkning av forskningsanslaget) upplever méinga fors-
kare brist pa tid for forskning, vilket i sin tur leder till svirigheter att
producera internationellt konkurrenskraftiga forskningsresultat. I det
sammanhanget gors ocksa ofta jimforelser mellan situationen i Sverige
och den i andra linder med vilka vi i férsta hand konkurrerar och dir
man gor betydande, mélinriktade satsningar for att stirka sdvil den
medicinska grundforskningen som den kliniska forskningen.

Bristande balans mellan forskning och forskarutbildning. Denna
bristande balans har sin bakgrund i kombinationen mellan krav pa
en omfattande produktion av personer med forskarutbildning och
bristande offentlig finansiering av uppdraget. Konsekvensen har bli-
vit att externa forskningsmedel — som ir avsedda for produktion av
kvalificerad forskning — méste utnyttjas fér annat indamdl, nimligen
forskarutbildning (kostnaden for en doktorand beriknas uppgd till
ca 800 tkr/ar, vilket f6r KI med over 2000 registrerade doktorander
innebir en arlig kostnad pd drygt 1680 mnkr). Sjilvfallet producerar
doktoranderna forskning, men de ir dnnu inte kvalificerade forskare
utan personer som samtidigt skall erhélla utbildning. Till detta kom-
mer andra problem rérande forskarutbildningen som till exempel att
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flertalet doktorander inte blir forskare i framtiden, svdrigheten att
rekrytera medicinare till preklinisk forskning, daligt utvecklade karrir-
vigar efter disputationen (sivil inom forskningen som angrinsande
omriden) samt oklarheter vad giller meritvirdet.

Utredningsgruppens kommentar. Aven hir ir bilden entydig. Samtliga
dekaner framhaller betydelsen av att det statliga fakultetsanslaget
inklusive stodet till forskarutbildning snarast riknas upp avsevirt.
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Diskussion

Virt huvudintryck ir att finansieringen av svensk medicinsk forskning
ir i obalans. Makroperspektivet, s& som det framstir i évergripande
statistik, dr att Sverige ir ett av de linder som satsar mest pengar pa
medicinsk FoU. Perspektivet frin golvet, si som det framkommer i
forskargruppernas ldgesrapporter, ir att manga duktiga forskare héller
pa att sviltas ut ur systemet. Ett fokus for vr utredning har blivit att
forsoka forstd vad som ligger bakom dessa helt olika bilder.

Vi har haft stora svarigheter att fa fram samstammiga data om resurs-
situationen fér forskare och forskargrupper. Vir uppgift var att belysa
liget for fri, obunden medicinsk forskning. Den produceras av enskil-
da forskare eller av forskargrupper, inte av fakulteter eller universitet.
Den officiella statistiken #r inte avpassad for att ge information om
forskare/forskargrupper. Den som soker i SCB:s, EU:s eller andra data-
baser fir i forsta hand fram uppgifter om total medicinsk forskning.
Hir ingdr mycket annat dn universitetsforskningen, tex industrins
utvecklingsarbete. Frin SCB och Hogskoleverket kan man fi fram
uppgifter om universitet och imnesomriden men dessa ir omriiknade
pa sitt som gor dem svira att tolka ur vart perspektiv’. En annan
komplikation ir att olika instanser anvinder olika index for att rikna
om till fast penningvirde. Vi har inte, trots betydande anstringningar,
kunnat & fakulteternas och SCB:s data att stimma i detalj. I det liget
har vi valt att i huvudsak arbeta med de uppgifter vi fitt in frin fakul-
teterna. Tendenserna i utvecklingen ir entydiga, och véra slutsatser blir
samma oberoende av vilka killor till data vi anvinder.

Svarigheten att fi fram et siffermaterial som belyser hur det fak-
tiskt stdr till med finansiering av svensk medicinsk forskning ir allvar-
lig. Det betyder att beslutsfattare inte har ett stabilt och informativt
material till grund f6r sina 6verviganden. Regeringen, universitetsled-
ningarna och SCB bor snarast se 6ver formerna f6r rapportering och
redovisning av forskningsstatistiken.

Medicinsk forskning har varit och ar fortfarande mycket stark i
Sverige. Framsynta politiker med Tage Erlander i spetsen skapade efter
andra virldskriget ett medicinskt forskningsrdd (MFR). Forskarna fick
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ddrigenom mgjlighet att i konkurrens soka medel som kompletterade
de "fasta” resurser de hade via fakulteterna. Under ling tid kunde ridet
ge en forskare rimlig kostnadstickning om han/hon hade bra projekt
och bra resultat oberoende av inriktning. Sedan bérjan av 1990-talet
har detta forindrats radikalt. MFR fick en kraftig neddragning frin
budgetiret 1997. Nu delar VR-M ut ungefir lika mycket medel for
projektanslag som man gjorde for 20 ar sedan®. Samtidigt har forsk-
ningen blivit mycket dyrare och forskargrupperna alltfler.

Det rader i delar av samhillet en uppfattning om att medicinsk
forskning dr mycket vil finansierad jimfort med andra forskningsom-
riden. Detta bygger pa ett missforstdnd. I den 6vergripande statistiken
for forskning och utveckling riknar SCB in vad likemedelsindustrin
satsar. Detta ir i huvudsak medel for produktutveckling och det ir
endast en ringa del av dessa pengar som gér till grundforskning. Den
stora omfattningen av “industriforskning” skall tvirtom ses som en
utdelning pa tidigare statliga satsningar som gjort svensk medicinsk
forskning stark och Sverige till ett attraktivt land f6r industriell forsk-
ning. Nu gir utvecklingen &t motsatt hill — den akademiska forsk-
ningen héller pé att tappa mark. Det finns en stor risk att detta leder
till att féretagen flyttar sin forskning till andra linder dir staten satsar
pa medicinsk grundforskning. Dekanus for fakulteten i Lund citerar
en utredning om Commercial attractiveness of biomedical R&D in
Medicon Valley*” som gjorts av Boston Consulting group:

“Denmark and Sweden have a disproportionately low share of public
R&D spending relative to the private spending. Thus, we cannot
assume that private investments will increase without increasing public
spending. It is critical to recall that private R&D investments rarely are
made in regions with little or no public research. Significant public
research resources are key determinants in the eyes of private investors.
Therefore it is unlikely that Medicon Valley can sustain its relatively
high level of private R&D unless public funding increases. The risk is
not only that new potential investors will choose other regions with
more public research, including education of researchers. Perhaps an
even more serious risk is that major companies currently located in the
Medicon Valley will direct an increasing share of their R&D invest-
ments abroad to ensure that their R&D sites are located close to leading
and well-funded academic research groups.”
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Flertalet av de forskare som skrivit lagesrapporter ger uttryck fér stor
oro, ibland desperation infér utvecklingen. Under den senaste 10-irs-
perioden har Sverige gitt frin ett system di en framgingsrik forskare
hade betydande resurser frén sin fakultet/institution och kunde kinna
sig trygg for att fi ett ganska rejilt anslag frin MFR. P4 denna bas
kunde han/hon driva en, visserligen begrinsad, men dock internatio-
nellt slagkraftig, forskning. Nu har stédet fran fakultet/institution i
stort sett forsvunnit. Forskaren mdste betala all drift och l6n till even-
tuella anstillda frén externa medel. Vid ndgra fakulteter talar man om
att forskarna nu eller inom en snar framtid dven méste ta in delar av
sin egen 16n. Stddet frin VR-M har ocksa urholkats. Medelanslaget var
2002 endast 320 tkr kr/ar vilket for de flesta forskningsinriktningar dr
helt otillrickligt. Den enda majligheten ir att s6ka och fi anslag frin
nigon av de specialinriktade fonder som finns. Framging med detta
ir helt beroende av att de projekt forskaren vill och kan driva ligger i
linje med vederbsrande fonds inriktning. Detta illustreras av ett citat
fran en av fallbeskrivningarna:

”Kvar stér att grundforskning betriffande nervsystemets basala funktio-
ner gick att bedriva pd ett relative rimligt sitt 1993 med stéd frin MFR
och institutionsresurser, ir 2002 ir detta ¢j lingre fallet.”

Det finns alltsd en stor och 6verhiingande fara for att forskningen
inom kort egentligen bara kommer att drivas av grupper som kan dra
till sig icke-statliga forskningsanslag, frin specialinriktade fonder, EU,
likemedelsindustri etc. De vars forskningsinriktning inte passar in i de
for dagen gynnade inriktningarna blir utslagna. Detta innebiir ett stort
resurssloseri. En av fallbeskrivningarna siger s hir:

”Statens investering i min 16n samt lokalkostnaderna for min forskar-
grupp torde i dagsliget belépa sig pd minst 1,5 mnkr. Investeringen i
min utbildning dr ocksd betydande. Trots att jag har anstillning som
professor och bedriver grundforskning i den internationella forsknings-
fronten kan jag inte forsorja en forskargrupp pa 4-5 personer, av vilka
tvd 4ir doktorander som jag utbildar for statens rikning.”

Liget idag 4r att utan externa forskningsanslag, utéver vad VR-M kan
ge, gir stora delar av systemet pd tomgéng till mycket hog kostnad.
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Dekanus for fakulteten i Linkoping sdger:

"For att forsoka kompensera for bortfallet liggs mycket tid pd att
ansoka om externa pengar. Minga forskargrupper har pd detta sitt
lyckats uppritthilla en god finansiering och dirmed ocksd kvaliteten
pa forskning och grundutbildning. Andra forskargrupper har emellertid
svért att konkurrera om externa anslag och inom dessa imnesomriden
finns idag savil oro som uppgivenhet. Medlen f6r dessa grupperingar
ricker inte till fast anstilld lirar-/forskar personal och definitivt inte till
TA-personal eller doktorander.”

Dekanerna beskriver alla, om dn med olika betoning, att fakulteternas
resurser urholkats dramatiskt under 1990-talet. De medicinska fakul-
teterna har fitt mindre upprikningar 4n flertalet 6vriga omridden och
om man riknar i fast penningvirde har de statliga medlen minskat.
Vad som inte kommer fram ir att det skett en rad dolda kostnadsok-
ningar. Vi har inte kunnat analysera dessa i detalj. Kostnadsékningarna
utdver penningvirdesforindringen har uppskattats till ca 10% av hog-
skolornas anslag®®. Om detta riknas in har de medicinska fakulteterna
fitt en betydande neddragning av disponibla medel frin de statliga
fakultetsanslagen, i storleksordningen 20%. Dekanus f6r fakulteten i
Goteborg siger:

”Vi har en situation dir fakultetsanslagen och utbildningsanslagen
knappt ticker [6nekostnaderna for seniora lirare. Detta skapar i sin tur
en mycket negativ arbetsmiljs, dir den enskilde medarbetaren, som fitt
sitt arbete i stark nationell konkurrens, dgnar sig &t fel saker. Enligt min
uppfattning ir detta ett sloseri med personella resurser av stor omfatt-

ning, som Sverige inte har rdd med.”

Medel fran foretag och fran utléndska finansiarer kompletterar, men
kan inte ersatta de statliga medlen. Det siigs ibland att fakulteterna
kunnat kompensera neddragningen av statliga resurser genom att ta
in mer stdd frin icke-statliga finansidrer, men i verkligheten 4r medlen
inte utbytbara. Detta illustreras genom jimf6relsen mellan fakulteterna.
Under den period vi studerade kunde forskarna i Lund och Umea 6ka
sina ridsmedel ganska kraftigt, men de fick diremot jimforelsevis sma
okningar av medel frin industri eller utlindska finansiirer. Lund- och
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Umed-forskarnas projekt hade alltsd hogt inomvetenskapligt intresse,
men mindre intresse for foretag eller utlindska finansiirer. Omvint
minskade ridsmedlen i bide Géteborg och Uppsala, men forskningen
dir var tydligen av storre intresse for industri/utland och gav 6kningar pa
ca 75 resp 60 mnkr frin foretag och/eller utlindska finansiirer.

Det ar i allmdnhet forskargrupper, inte fakulteterna, som tar in icke-
statliga medel. Det ir inte alls givet att en forskargrupp med bra
inomvetenskapliga projekt kan f& medel frén externa killor annat in
VR-M och nigra av fonderna. Det beror helt pa hur projekten pas-
sar in i de aktuella intresseomridena for de icke-statliga finansiirerna.
Det verkliga perspektivet ir att en del av forskargrupperna har kunnat
kompensera sig eller till och med 6ka sina resurser. Andra forskargrupp-
er, vars inriktning inte passar de icke-statliga finansidrerna, hller pa att
sviltas ut ur systemet. De ekonomiska méjligheterna till styrning och
initiativ har forskjutits frin fakulteterna till de framgingsrika forskar-
grupperna. Vid KI har ledningen eller centralt utvecklade initiativ tagit
in en del stora anslag. Aven dessa ir emellertid riktade for specifika
dndamal och ofta hart styrda. Exempel dr Wallenbergdonationen fér
genomforskning och avtalet mellan KI och Pharmacia. Dekanus for
fakulteten i Umed siger:

”I och med att fakultetens indamélsanslag for forskning de facto mins-
kat rejilt den senaste 10-arsperioden, samtidigt som det tillkommit en
okande och ofta aggressiv extern forskningsfinansiering med férdelning
enligt principer som indras med tvira kast, har definitivt en skadlig
obalans uppstitt.”

Dekanus vid KI siger:

”Om obalansen mellan fakultetsresurser och forskarnas externa resurser
blir allt f6r stor utvecklas universiteten till forskarhotell med risk for en
allemer anarkistisk utveckling.”

Den stora 6kningen av externfinansierad forskning staller krav pa
fakultetens infrastruktur. Fakulteterna har fict kraftige 6kade kostna-
der for att halla en nédvindig infrastrukeur for forskningen i form av
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tex djurvird. I vissa fall har icke-statliga anslagsgivare stillt direkta
krav pid motfinansiering frin fakulteterna. Samtliga fakulteter har
engagerat sig i sk core facilities for att géra det mojligt for forskarna
att anvinda tdsenlig tung utrustning och avancerad metodologi.
Under senare ar har statsmakterna och universiteten uppmirksammat
att detta leder till urholkning av basanslagen. Detta har, efter ett antal
utredningar, lett till att omkostnadsavgifterna pé externa anslag okats
kraftigt. Resultatet kommer att bli en betydande resurséverforing frin
forskargrupperna till universitet/fakultet. Det dterstar att se om detta
kommer att aterskapa fakulteternas forméga att stédja och initiera
forskning pa ett positivt sitt. En pataglig risk, ur forskningens syn-
vinkel, dr att omkostnadsavgifterna i stor omfattning kommer att gi
till andra verksamheter vid universiteten och alltsd medféra en bety-
dande nettoforlust av brukbara forskningsmedel.

Fakulteterna o6kade sina l6nekostnader kraftigt under 1990-talet.
Antalet anstillda okade kraftigt och det skedde en markant forskjut-
ning mot kategorier med hogre lonelige, frimst professorer. Vi har
inte haft majlighet att nidrmare analysera krafterna bakom 6kningen
av antalet anstillda men det dr uppenbart att den inte haft tickning i
okade statliga resurser utan har lett till att disponibla medel utéver loner
har urholkats kraftigt. VR visar i sin rapport “Fakulteternas utveckling
under 90-talet” att forskningsmedel per forskare inom medicin minskat
kraftigt frén 1994 till 1999, medan motsvarande siffra for humaniora
och samhillsvetenskap samt f6r naturvetenskap och teknikvetenskap
varit timligen konstant. Utvecklingen har lett till en kraftig minskning
av de driftmedel som fakultetsledningarna kan ldgga ut dll institutio-
nerna. Detta illustreras i flera av fallstudierna, kanske mest tydligt och
dramatiskt i rapporten frdn institutionen f6r neurovetenskap vid KI.
Dir beskrivs att man 1993 med medel frin fakulteten finansierade 4tta
forskarassistenttjinster, 14,5 + 4,5 (frdn fakulteten centralt) doktorand-
positioner och 15,5 TA-personal knutna till forskning. Nu har man
inga forskarassistent- och bara tre doktorandpositioner som finansieras
av institution/fakultet. Ingen TA-personal avlénad med institutions/
fakultetsmedel #r knuten till forskningen. Man har alltsd gitt frin en
situation da institutionen hade betydande basresurser for forskning frin
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fakulteten till en situation d3 allt m3ste finansieras med externa medel.
Liknande beskrivningar finns i flera av de andra ligesrapporterna.

Sverige har pa ett fatal ar gatt fran ett europeiskt till ett nordameri-
kanskt system dar finansieringen av forskargrupperna ar helt beroen-
de av externa medel. Detta tycks ha skett utan att ndgon tinkt igenom
helheten. Forskningsfinansieringen i USA bygger pa ett kraftigt NIH
som har resurser att finansiera kvalificerade forskargrupper fullt ut.
Den forskare i USA som har bra projekt och kan visa goda resultat
kan rikna pd et tillricklige stéd frin NIH att finansiera sin grupps
verksamhet. S4 ir inte fallet i Sverige. De medel man kan fi frin
VR-M ir hopplést otillrickliga for att finansiera en forskargrupp med
ambitionen att driva internationellt konkurrenskraftig forskning (och
forskarutbildning). Det ir bara de forskare vars inriktning och projekt
passar in i ndgon av de for dagen aktuella satsningarna som kan f3 ihop
tillrickligt med medel.

Kraven pa forskargrupperna att finna icke-statlig finansiering
for sina projekt har under de senare dren okat snabbt. En olycklig
konsekvens ir att allt fler forskare anvinder allemer av sin tid for att
producera ansokningar/projektplaner, t att skriva rapporter och dt att
utvirdera varandras ansokningar och rapporter.

Flera av de stora icke-statliga finansidarerna har under 1990-talet gjort
stora riktade satsningar. Vem skall ta éver och fullfélja dessa? Avsikten
har varit att genom ett kraftigt, men i tiden begrinsat, stéd hjilpa ett
antal grupper att etablera sig inom nya, viktiga omrdden. Lingsiktig
framging med sddana punktinsatser forutsitter att de framgdngsrika
grupperna sedan kan fi “ordinarie” finansiering. Detta ir villovligt,
men problemet i Sverige ir att detta ordinarie stod har urholkats.
Fakulteternas basstdd nirmar sig noll, VR-M kan bara ge begrinsade
medel. Exempel ir forskare som haft stod fran EU:s forra ramprogram
men som nu finner att det nya ramprogrammet indrat inriktning.
Det hjilper inte hur bra forskning man byggt upp. Svaret pd férnyad
ansokan blir att tyvirr passar man inte in i de nya satsningsomridena.
Samma giller flera andra stora finansiirer, tex lontagarfondstiftelserna.
Ett annat exempel ir Wallenbergstiftelsen som for nagra ar sedan gjor-
de en mycket stor satsning pa svensk genomforskning, i storleksord-
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ningen 500 mnkr. Den var oerhért vilkommen. Utan denna satsning
hade Sverige inte kunnat hinga med i den snabba utvecklingen av detta
forskningsomrade. Vem skall ta 6ver och underhilla den forskning och
den tunga utrustning som byggts upp nir engingssatsningen tar slut?

Nir stiftelser/fonder/EU/industri gir in med stora riktade satsning-
ar stiller de ofta krav pd motfinansiering. Ett belysande exempel 4r den
intensiva debatt som vicktes dd VR-M beslutade att gd in i samarbe-
ten kring diabetes respektive stamceller, vilka drog in stora pengar till
Sverige, men konsumerade en del av VR-M:s medel.

Flertalet svenska fonder och stiftelser har under ett antal ar kun-
nat 6ka sina utdelningar och ge relativt stora anslag, som £6ljd av den
mycket gynnsamma kapitalutvecklingen under slutet av 1990-talet.
Man miste nog rikna med att avkastningen langsiktigt sjunker med
kanske 30% frin den nivd som ritt de senaste dren. Dirtill kommer
att de hojda omkostnadsavgifterna (frin drygt 10% till 35% pa négra
ar) kommer att sld hart vid de medicinska fakulteterna genom att en sd
stor andel av forskningsmedlen kommer frén icke-statliga killor, t ex
Cancerfonden. Denna utveckling har redan bérjat. Det ter sig sanno-
likt att den sammantagna effekten blir en minskning med 50% av de
medel frén svenska fonder och stiftelser som forskargrupperna fakeiske
kan anvinda for sina projekt. Detta ir en mycket stor férindring, stor-
leksordningen 4dr 500 mnkr, visentligt mer dn hela VR-M:s budget.

Forskarutbildningen maste finansieras for vad den ar. Regeringen siger
i direktiven till forskarutbildningsutredningen:

”Forskarutbildning ir en strategiskt viktig utbildning i det moderna kun-
skapssamhillet som staten har ett sirskilt och grundliggande ansvar for.”

Former for forskarutbildning och avvigningen mellan doktorand och
post-doktorala anstillningar faller utanfér vért uppdrag. Man far hoppas
att de genomlyses i forskarutbildningsutredningen. Vad som diremot
dar mycket tydligt i var utredning ir att det rider en diskrepans mellan
det statliga uppdraget for forskarutbildning och fakulteternas forméga
att finansiera detta. Detta har lett till att fakulteterna forsoker locka
forskargrupperna att ha manga doktorander genom olika arrangemang
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for samfinansiering av dessas loner och genom att knyta den aktivi-
tetsrelaterade budgeten f6r institutionerna till antal doktorsexamina.
For forskargrupperna blir doktoranderna en relativt billig arbetskraft i
laboratoriet, fakulteterna klarar sina utbildningsuppdrag men systemet
snedvrids. Finansieringsfrigan méste losas. Om staten faststiller villkor-
en for doktorandernas studiestod och studietid (16n och att syftet skall
vara utbildning, snarare 4n produktion av forskningsresultat) si borde
kostnaderna tickas av statliga medel. Det ir orimligt att handledarna
skall betala forskarutbildningen frin sina externa forskningsanslag. Det
rimliga 4r att den forskning som finansieras genom externa projektan-
slag drivs av utbildad personal (forskarna sjilva, post-doktorer, forsk-
ningsingenjorer, etc). Forskarutbildningen bér finansieras av staten
och inriktas mot att utbilda nya forskare, inte mot att forse etablerade
forskare med subventionerad arbetskraft.

Sverige ar fortfarande med i "elitserien” men riskerar att snart ramla
ur. Sverige ir ett relativt litet land som vill konkurrera med de frimsta
och ofta mycket stérre linderna. Riknar man per innevénare ligger
Sverige fortfarande hégt upp pé listorna for vetenskaplig produktion,
trots de under hela 1990-talet kraftigt fallande trenderna. Vi ir pa vig
fran en topplacering ned mot ett europeiskt genomsnitt. Méjligen kan
ndgon vara tillfreds med detta, men man bor notera att antal publika-
tioner och 4n mer antalet citat speglar forhéllandena f6r flera ar sedan.
Forskningsprocessen kan beskrivas pé foljande sitt: Forskaren tar initia-
tiv till ett projekt — skriver en ansékan — fir anslag — startar — genomfér
projektarbetet — skriver artikel — fir den publicerad — artikeln citeras av
andra forskare. Det dr uppenbart att tiden mellan initiativ/anslag till
publicering ir flera &r och att tiden dill citering ar ytterligare ett antal
ar. Det finns inget i det material vi studerat som antyder att de ner-
dtgdende trenderna ir pd vig att vindas. Snarare fir vi intrycket (bl a
fran vira fallstudier) att de svenska medicinska forskarna upplever att
forutsittningarna for deras arbete forsimrats kraftigt de senaste &ren
— vilket i s& fall sldr igenom i antal publikationer och citat om ndgra
dr. Omvint ir det givetvis sd att om man idag satte in verkningsfulla
dtgirder skulle dessa sl& igenom forst om atskilliga ar. Den kompetens
som finns i dagens sviltfddda forskargrupper representerar ett stort
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kapital som ganska snabbt kan gi forlorat. Det dr mycket littare att
vidmakthélla en hog nivé dn att om ndgra r férsoka bygga upp den pé
nytt i en virld dir konkurrensen stindigt dkar.

I USA, England och manga andra lander satsar staten kraftigt pa medi-
cinsk forskning medan Sverige ligger lagt. Den medicinska forskningen
har haft en nirmast explosionsartad utveckling internationellt. Kraftfulla
tekniker har 6ppnat nya majligheter. Manga av de linder vi vill jaimféra
oss med har satsat kande resurser for att det egna landet skall hinga
med i utvecklingen och helst leda den, atminstone inom négra delomra-
den. Mest dramatisk 4r utvecklingen i USA dir NIH pa nagra &r fitt sin
budget fordubblad, tll f6r oss nirmast astronomiska belopp. Samtidigt
dr det uppenbart frin vér utredning att i Sverige har bide fakulteterna
och VR-M (tidigare MFR) haft en svag resursutveckling. VR-M:s totala
anslag pd ca 400 mnkr dr mycket blygsamt i internationell jimforelse,
dven om man riknar per innevinare i landet. Det finns uttalanden frin
statsmakterna att man inser situationen och avser att 6ka sina satsningar
pa medicinsk forskning. Fér att nigorlunda matcha den internationella
utvecklingen maste dessa satsningar bli s kraftfulla att de fir betydelse for
verksamheten och inte bara blir markeringar av god vilja.

Det maste vara mojligt for en forskargrupp att driva forskning i den
internationella fronten pa basen av medel fran fakulteten och fran
statliga forskningsrad. Detta ir enda mojligheten for ate langsiktige
bibehilla en fri obunden forskning som drivs av inomvetenskapliga pri-
oriteringar. Hirigenom skapas en bred bas dir frén tid till annan fors-
kargruppernas olika inriketningar blir av intresse for externa icke-statliga
finansidrer. Dessa finansidrers bidrag skall ses som en bonus av att den
grundliggande statliga satsningen skapat en bred, internationellt kon-
kurrenskraftig forskning. De icke-statliga satsningarna kan inte ersitta
de statliga medlen vad giller langsiktig kompetensutveckling. I dag dr
risken stor att den enda forskning som kan drivas med tillricklig kraft
ir de projekt som just nu lockar till sig icke-statliga finansidrer Detta
ger ingen bra beredskap for framtidens nya vinklingar.

Det mest kostnadseffektiva sattet att aterskapa balans och langsiktig-
het i systemet &r att tillféra VR-M mer pengar. VR-M fordelar medel pd

72



grundval av en omsorgsfull prioritering av projektansokningar. Ridet
har hégt fortroende bland forskarna. Detta visar sig bl a i att ett anslag
fran VR-M uppfattas som en kvalitetsstimpel pé en forskargrupp. Det
anglosaxiska systemet dir en forskargrupp fér ringa resurser frin sict
universitet och méste skaffa sig anslag genom ansékningar ir pd manga
sitt tilltalande. En absolut forutsittning ir att det finns ett starke
statligt forskningsrdd som borgar for att grupper med bra projekt
blir adekvat finansierade. Fér Sverige kriver detta en stor 6kning av
VR-M:s medel men skulle pd sikt kunna ge en mycket fruktbar
grund for den medicinska forskningen. Det skulle ocksd ge betydande
tillskott till universiteten genom omkostnadsavgifterna. En kraftig
okning av VR-M:s budget ir ett effektivt och konkurrensutsatt sitt att
fordela statliga forskningsmedel till universitet/fakultet.

Det bridskar med att ge VR-M okade resurser. Mnga grupper
haller pd att sviltas ut ur systemet och rekrytering av nista genera-
tion forskningsledare sviktar. Det 4r mycket effektivare att nu vinda
utvecklingen f6r dessa hotade grupper 4n att lita dem d6 och férsoka
dterskapa dem om négra ar. Vi riskerar att fa ett forskar-Sverige med
ett fital starka grupper vars inriktning bestims av icke-statliga finan-
sidrer, ofta kortsiktigt.

Utredningsgruppen har inte kompetens att gora egen utredning av
hur mycket pengar som behsvs. VR-M har gjort en kalkyl som leder
till att anslagen maste tredubblas till slutet av 2008. Lars Wieslander
och Orjan Wrange har pa grundval av sina erfarenheter av att bedoma
och prioritera ansékningar inom VR dragit slutsatsen att anslagen
behéver fyrdubblas®. Om man gir pa den ligre siffran, VR-M:s egen,
skulle Sverige &r 2008 sannolikt satsa ungefir lika mycket statliga
medel pd medicinsk forskning som grannlinderna Norge och Finland.
Detta ter sig som en miniminivd. Den skulle fortfarande placera oss

langt efter linder som USA, UK och Kanada.

Fakulteterna maste ha tillracklig dimension for att ge en fruktbar
forskningsmiljé. En medicinsk fakultet har ett brett ansvarsomride.
Ansvaret for grundutbildning gér att man maste ha lirare (professorer
och/eller lektorer) och basorganisation inom minga imnen, medicin,
ortopedi, patologi, samhillsmedicin, mikrobiologi, psykiatri, gyneko-
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logi, 6gon etc. Det behovs dirfor en ganska stor organisation pd varje
universitetsort. I en minimiorganisation ir professorer och lektorer till
namnet forskningsanknutna, men maste i verkligheten anvinda sin tid
till undervisning, administration och att foretrida dmnet i ett flertal
sammanhang. Det blir ringa utrymme for offensiv forskning. Det
behovs ett rejile tillskott av resurser utéver denna minimibas for att
skapa internationellt konkurrenskraftiga forskningsmiljéer. Linkdping
med ett fakultetsanslag om 78 mnkr ligger sannolikt under minimini-
vin. Umed, Lund, Uppsala och Géteborg med fakultetsanslag pd 160—
180 mnkr nér sannolikt nitt och jimt dver. I andra dndan av detta
spektrum ligger KI vars fakultetsanslag om 393 mnkr 4r mer én fem
ganger si stort som det i Linkoping och ca 2,5 ginger si stort som det
i Lund. Detta miste ses som en medveten satsning frin statsmakterna
pa koncentration och kraft till &tminstone en fakultet®®. Givetvis gyn-
nar detta KI dven i kampen om konkurrensutsatta anslag. Satsningen
har givit god utdelning. KI har etablerat sig som ett internationellt
elituniversitet.

Det kan starke ifrdgasittas om Sverige har rad att satsa pa att alla
de medicinska fakulteterna skall vara internationella forskningscentra.
Méjligen bér man finna former f6r samverkan mellan de befintiga
fakulteterna. I varje fall maste man undvika att splittra upp resurserna
pa dnnu fler, smi enheter.

Fakulteterna behéver tillskott av statliga forskningsresurser. Fakul-
teterna har under den gingna 10-drsperioden okat sina utgifter for
personal och for gemensamma satsningar. Detta har varit en logisk,
delvis nédvindig foljd av utvecklingen och har tagit sig olika uttryck.
Den medicinska forskningen har 6ppnat nya vigar, frimst genom
DNA-teknologi och genomforskning och det har varit naturligt att
fakulteterna har utékat sin personal genom rekryteringar inom dessa
strategiska nya omriden. Dessa tekniker har ocksd stille krav pa
gemensamma laboratorier/motsvarande med tung, aktuell utrustning
och fakulteterna har métt detta genom att bygga upp sk core facilities
i samverkan med icke-statliga finansidrer. Utbildningsuppdragen har
breddats for de medicinska fakulteterna (biomedicinar-, logoped-, véird-
m fl utbildningar) vilket krivt nyanstillning av lirare. Fakulteterna har
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en tydlig och angeligen ambition att deras lirare skall vara forsknings-
verksamma, varfor dessa rekryteringar dragit kostnader inom forsk-
ningsbudgeten. Allt detta ir lovvirt, men har medfért att fakulteternas
budget helt snedvridits och att medel f6r basal drift och personal vid
institutionerna har minskat kraftigt. Detta framkommer mycket tyd-
ligt i forskargruppernas rapporter.

Utredningsgruppen ser det som naturligt att fakulteterna till del
bor dterskapa balansen genom indragningar och rationaliseringar. Det
tillskott av statliga medel som kan ges bor inte anvindas for att fylla
igen dessa redan grivda svarta hal. Medlen bor villkoras att anviindas
for att bittre finansiera uppdraget inom forskarutbildning, att nigot
dterstilla basresurserna vid institutionerna och att skapa balans i per-
sonalstrukturen genom att tillskapa fler anstillningar p& mellanniva,
som post-doc, forskarassistent, forskare i kliniskt imne eller lektor.
Utredningsgruppen noterar att universiteten tillsammans med andra
akeorer inom hogskolesektorn nyligen har forslagit en forstirkning
med 3 mdkr till universitet och hogskolor.?* Om ca en fjirdedel av
detta faller pd medicinska fakulteter motsvarar det 750 mnkr vilket
torde vara en rimlig niva.

Framtiden kommer att krdva gemensamma satsningar for metodplatt-
formar. Ett aktuellt exempel dr genomforskningen som byggts upp
med ett stort engdngsanslag frin Wallenberg-fonden. Det ir helt klart
att de resurser som skapats genom satsningen mdste underhéllas om
Sverige skall hinga med inom detta aktuella forskningsomrade. Frigan
uppkommer di om detta bér ske genom anslag till fakulteterna eller
till VR-M. Utredningsgruppen finner det naturligt att medel for
nationella resurser férdelas genom VR-M. Dirtill maste fakulteterna
ha medel att skapa och underhilla gemensamma lokala resurser.
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och universitetssjukhusen pa bida sidor Oresund.

Heyman U, Lundberg E. Finansiering av svensk grundforskning.
Vetenskapsridets rapportserie 2002:4.

Brev till regeringen viren 2003, forfattat av professorerna Lars
Wieslander och Orjan Wrange, undertecknat av ett stort antal
forskare inom biomedicinska imnen.

Fakultetsanslagen 4r inte helt jimférbara. Som exempel kan
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BILAGA 1

Fakulteternas intakter under perioden 1993-2001
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BILAGA 2

Forskarnas syn pa utvecklingen




A. Enskilda
forskargruppsledare

1. Tord Berglundh, professor, Odontologiska institutionen,
Sahlgrenska akademin vid Goéteborgs universitet

Efter tandlikarexamen december 1978 vid Odontologiska fakulteten,
Goteborgs universitet och dirpd foljande privatpraktik, paborjade jag
min vidareutbildning vid avdelningen f6r parodontologi hésten 1981.
Vid sidan av specialistutbildning inom dmnet parodontologi kom jag
tidigt i kontakt med forskning genom min davarande chef Jan Lindhe.
Jag fick en féredémlig introduktion till olika uppgifter inom avdel-
ningens forskningsverksamhet genom att jag erbjods f6lja pdgdende
projekt med etablerade forskare. Inriktningen omfattade savil klinisk
som djurexperimentell forskning och jag gavs tillfille till bland annat
trining i morkfilemikroskopisk analys av bakterieprover insamlade
frin parodontitpatienter.

Redan under min grundutbildning fick jag intresse f6r inflam-
mation/immunologi och genomférde tillsammans med Jan Lindhe
ett projekt rérande dlderns inverkan pd parodontal inflammation. En
pilotstudie med nyttjande av djurmodell genomférdes 1985 och aret
direfter genomfdrde vi tre serier av mer omfattande f6rsék. Jag blev
antagen till forskarutbildning 1986 och kunde férst vid detta tillfille
fa perspektiv pd forskningens forutsittningar och forskarstuderandens
villkor. Utan de resurser i form av kompetent laboratoriepersonal
och handledare pi olika nivier som fanns vid avdelningen hade inte
den unge forskarstudenten kunnat genomféra studier som planerats.
Resurser (personal, materialkostnader etc.) kunde till viss del finansie-
ras via fakultetsmedel vid den aktuella perioden, men huvudsakligen
vilade grunden pd avdelningens forskningsorganisation redan dé pé
s kallade externa medel. I mitt arbete ingick dven studier relaterade
till mucosans uppbyggnad vid mjukvivnadsgenomgingen vid titan-
implantat. Nya histologiska preparationstekniker méste utvecklas vilka
idag rutinmissigt anvinds vid vért forskningslaboratorium.
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Jag erhéll specialistkompetens i parodontologi 1992, disputerade for
odontologie doktorsgrad 1993 och blev docent 1994 vid avdelningen
for parodontologi. Med stéd av de forskningsresurser som skapats av
Jan Lindhe och medarbetare genomférdes ett stort antal studier och jag
fick snart uppgiften att handleda nya forskarstuderande. Handledning
tillsammans med Jan Lindhe ledde under perioden1995-1999 fram
till odontologie doktorsexamen f6r tvd tandlikare och till odont lic
examen for tre doktorander. Undertecknad var huvudhandledare for
tre doktorander vilka disputerade for odontologie doktorsgrad 2001
samt en doktorand som avlade odont. lic. examen 2002. Jag ir for
nirvarande huvudhandledare fér fem doktorander (odont dr) och har
hittills producerat cirka 90 publikationer. Huvuddelen har tillkommit
under senaste 5-arsperiod.

Tillgdngen pé forskningsresurser i form utrustning, lokaler samt
ambitiosa medarbetare ir sdledes av avgérande betydelse f6r méjlig-
heten att bli forskningsmeriterad. Att fakultetens resurser minskat
under de 22 4r jag varit verksam inom odontologen ir kinnbart.
Dessutom har innehéllet i olika undervisnings- och kliniska tjinster
forindrats vilket medfort att allt mindre tid for forskning kunnat
utnyttjas. Behovet av externa anslag till forskningsverksamheten ir
inte bara nédvindigt for de laboratorie- och handledarresurser som
nimnts ovan utan dven for tillskapandet av nya anstillningar pd olika
nivder. Genom externa medel kan resurser for forskning och handled-
ning frigoras. Frin avdelningens forskningsanslag finansierar vi siledes
anstillningar pa olika nivder till en kostnad av ca 4,1 mnkr arligen.
Jag har varit privilegierad att ha fitt inneha ett sd kallad externme-
delsfinansierat universitetslektorat under dren innan jag erhsll min
“ordinarie” anstillning som professor/6vertandlikare i parodontologi
fran den 1 november 2002. Avdelningens jimfGrelsevis stora externa
forskningsanslag kommer huvudsakligen frin industrin och innefat-
tar savil uppdragsforskning som projektbidrag. Vi har kontinuerligt
erhdllit anslag frin VR/MFR och jag ir sedan 2001 huvudman for
projekt rérande parodontitutveckling.
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2. Lars E. Ericson, professor, Institutitionen fér anatomi och
cellbiologi, Sahlgrenska akademin vid Gdteborgs universitet

Att forska vid en preklinisk institution 1992-2002

Allméint. Undertecknad har varit huvudman f6r anslag frin VR/MFR
sedan mitten av 1980-talet. Bland annat som styrelseledamot i MFR
1955-2000 har jag haft nira kontakt med debatten om de framvixan-
de problemen for forskningsfinansiering. Under perioden 1990-1997
var jag prefekt (anatomiska institutionen/institutionen for anatomi
och cellbiologi) och fick dirigenom nira kontakt med de accelere-
rande ekonomiska problemen vid en preklinisk institution.

Situationen 1992

Detta 4r arbetade jag inom tvd grupper, dels Thyroideagruppen
(MFR-anslag ca 450 tkr) dels inom Biomaterialgruppen tillsammans
med min forre doktorand Peter Thomsen (MFR-anslag ca 250 tkr).

Doktorander. Det totala antalet doktorander var (liksom nu) sex till
sju. Som jag minns det var doktorandforsérjningen aldrig nigot patag-
ligt problem. De férsorjdes med utbildningsbidrag och assistentpaligg
for undervisning. Alla doktorander var medicinare eller odontologer
och kunde dirfér medverka i undervisningen.

Forskningsresurser frin institutionen
* Forskningsingenjor. Disputerad biokemist, som fungerade som
forskare/handledare/-metodutvecklare inom Thyroideagruppen.
* Tvé laboratorieassistenter. Elektronmikroskopiskt preparationsarbete.
Arbetade till storsta delen f6r Thyroidea- och Biomaterialgrupperna.
* Fotograf (I6nebidrag). Huvudsaklig uppgiften inom elektronmikro-
skopiskt fotografiskt arbete (framkallning, framtagning av publika-
tionsbilder etc).

* Laboratoriebitride (I6nebidrag, 11/2-tid). Ansvarade f6r laboratorie-
disk och allmin ordning pa laboratorierna.

* Institutionssekreterare. Arbetade ca 50% for de forskargrupper jag
ansvarade for.

* Forskningsingenjor. Viktig uppgift var tillsyn och underhill av
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apparatur. Specialkunnig pa elektronmikroskopi, vilken var en stor
tillging bide ur ekonomiskt och driftsikerhetsmissig synpunkt.

* Mekanisk verkstad. Hir arbetade tva tekniker. Mycket stor ekono-
misk och praktisk tillging for framfér allt Biomaterialgruppen, t ex
for tillverkning av experimentella implantat.

* Ovrigt/Infrastrukeur. Tekniker/vaktmistare som hjilpte till med dagliga
praktiska goromal. Skotte ocksd balsamering. Kontorist p& undervis-
ningsavdelning (I6nebidrag). Skotte daglig kontakt med studenter,
allmin ordning pd undervisningsavdelning, var skrivningsvakt osv.

* Djuravdelning. Forestods av forsoksdjurstekniker. Inga personalkost-
nader for djurexperimentell verksamhet.

Personalresurser frin externa anslag. Thyroideagruppen hade 1,5 och
Biomaterialgruppen 2 st laboratorieassistenttjinster

Undervisning. For min del omfattade undervisningen huvudansvaret
for en delkurs (ca 15-20 forelisningstimmar/termin), dissektions-
handledning (ndgra timmar per dag under nigon vecka), examination
samt viss gruppundervisning. Den senare undervisningen skdttes dock
i stor utstrickning av amanuenser/assistenter/doktorander. Jag berik-
nar att jag dgnade 10% av arbetstiden dt undervisning.

Allmént. Som jag minns det var den allminna stimningen god med
en optimistisk framtidstro. En viktig friga som diskuterades var, som
en del av en allmin omorganisation av fakulteten, bildningen av en ny
storinstitution’ — institutionen for anatomi och cellbiologi — genom
sammanslagning av de anatomiska och histologiska institutionerna. Ar
1992 var den sammanslagna budgeten f6r dessa institutioner ca 15,7
mnkr. Den institutionsfinansierade TA-personalen omfattade 29 tjins-
ter (dessutom 4tta lonebidragsanstillda). Den nya institutionen bilda-
des den 1 juli 1993, men kom snart in i stora ekonomiska svarigheter.

Situationen 2002

Detta ar arbetade jag enbart inom Thyroideagruppen. Den andre seni-
ore i gruppen var min fére detta doktorand, universitetslektor Mikael
Nilsson, som detta ar fick en fast tjdnst vid institutionen. Gruppen har

stdd fran VR (356 tkr/4r) och CF (250 tkr/4r).
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Doktorander. Inom gruppen finns sju heltidsdoktorander. En av dessa
doktorander dr medicinare, 6vriga har sin grundutbildning vid natur-
vetenskaplig fakultet. Tre av doktoranderna har stipendium, de 6vriga
fyra utbildningsbidrag (institution fakultetsbundna). Av dessa fyra har
tre passerat halvtidskontroll och har dirfor doktorandtjinst, vilket
innebir en 6kad belastning pa gruppens ekonomi (gruppen betalar
30% av doktorandlénen).

Forskningsresurser frin institutionen. Gruppen far inget stéd (férutom
ekonomiadministration) i form av tjinster frén institutionen. Inom
anatomidelen av institutionen fordelas fakultetsbudget och under-
visningsbudget till forskargrupperna enligt samma principer som
anvinds d& dessa budgetar fordelas till institutionen. Detta innebir
att varje lirare/forskare fir en del av sina lonekostnader tickta av
fakultetsbudgetens fasta del medan resten ticks av fakultetsbudge-
tens prestationsrelaterade delar och av undervisningsbudgeten, som
fordelas efter prestation. Inom Thyroideagruppen har vi pé detta sitt
kunna ticka vira egna loner, ticka lonen for en forskningsingenjors-
jdnst (innehavaren gick i pension under 2002) och képa tjinster for
elektronmikroskopiskt preparationsarbete. Under 2003 kommer ett
eventuellt 6verskott att behovas for att ticka doktorandléner.

Personalresurser frin externa anslag. Gruppen har en anslagsanstilld
biomedicinsk analytiker. Andra personalresurser, till exempel for
elektronmikroskopiskt preparationsarbete kops.

Undervisning. Jag anvinder ca 30% av min arbetstid f6r undervis-
ning. Detta giller ocksd Mikael Nilsson. Detta relativt stora under-
visningsuttag har naturligtvis negativa effekter pa insatsen i forskning
och forskarhandledning. Dock ger den ¢kade undervisningsinsatsen
okade inkomster, vilka kan anvindas for att finansiera bland annat
doktorander. Okningen beror pa fler undervisningsuppdrag (t ex apotek-
arprogram/biovetenskapliga likemedelsprogrammet) och 6kade insat-
ser inom medicinarutbildningen. Exempelvis har seniora lirare i stor
utstrickning fitt ta dver ansvar for grupp- och dissektionsundervisning
di doktorander saknar kompetens att delta i denna undervisning.
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Aven andra praktiska sysslor (sdsom t ex balsamering) skots, i brist pa
TA-personal, av lirare.

Andra Atagande. Jag har uppdrag som fastighetsansvarig inom
Sahlgrenska akademin. Fér detta f3 institutionen en ersittning mot-
svarande 30% av min 16n, vilket huvudsakligen gér till verksamheten
inom Thyroideagruppen. Mikael Nilsson har det organisatoriska
ansvaret for Longitudinellt Biomedicinskt Fordjupningsarbete (LBF)
inom den nya medicinarutbildningen och #ven detta uppdrag ger
bidrag till Thyropideagruppens finansiering.

Sammanfattning

Institutionsorganisation har under den senaste 10-arsperioden i stort
sett avlovats. Vid 2002 &rs utgdng var 3,5 TA-tjinster besatta vid
institutionen och institutionens totala budget ca 11,5 mnkr (jimfor
ovan siffrorna fér 1992). Under dessa tio ar har lirarlénerna 6kat
med 50-80%. Tillsammans innebir denna ekonomiska utveckling
att forskningsverksamheten, férutom undervisningsadministration,
inte fir ndgra resurser frin institutionen. Under samma period har
undervisningsitagandet 6kat hogst patagligt, cirka tredubbling, vilket
naturligtvis innebir en minskad forskningsinsats.
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3. Kent Lundholm, professor, Institutionen for de kirurgiska
disciplinerna, Sahlgrenska akademin vid Géteborgs universitet

Undertecknad har sin forskarutbildning vid kirurgiska kliniken, Sahl-
grenska universitetssjukhuset. Jag pdbérjade vetenskaplig utbildning
pa 1970-talet och blev professor i kirurgi 1990. Mot bakgrund av
detta har jag upplevt flera decenniers férindring och férutsittningar
for klinisk patientnira forskning.

Forandrade forutsattningar for klinisk forskning
under perioden 1992-2002

Under 70- och 80-talet f6relag en stor efterfrigan frin verksamma kli-
niker att fi en snabb och gedigen forskarutbildning f6r att bland annat
kunna utnyttja detta i sin karridrging. Det var under denna tid omgj-
ligt att erhélla en 6verordnad tjinst vid framtridande landsortskliniker
inom kunskapsomradet kirurgi utan dokumenterad forskarutbildning
och akademisk examen. Detta innebar att driftiga, intresserade och
talangfulla unga minniskor sokte sig till forskningsenheter och grup-
peringar med aktiv och kreativ forskning. Man var inte alls beroende
av forskarassistenttjinster eller motsvarande, eftersom flertalet hade sin
basforsérjning inom klinisk anstillning, alternative tillfillig tjinstgs-
ring vid andra enheter sdsom akutmottagningar etc. Oftast fokuserades
arbetet mot forskningsuppgiften for att sa snabbt som méjligt utnyttja
denna meritering i den fortsatta karridrgangen. Flertalet forskande vid
kirurgkliniken, Sahlgrenska sjukhuset, siktade pé att erhalla docentur.
Forskarutbildning med efterféljande docentkompetens kunde ofta
uppnds under sex till dtta ars klinisk och vetenskaplig tjinstgoring.
Ca 5-10% av dessa individer stimulerades av forskarutbildningen och
fortsatte med utveckling av egen forskningsgrupp och handledning av
yngre kolleger.

Framgingsrika och aktiva forskningshandledare inom klinisk
medicin erholl ofta snabbt en framskjuten position i den kliniska
organisationen med chefsuppdrag och motsvarande. Detta gav ett
starkt inflytande att paverka forskningsmiljons infrastrukeur, drift och
forutsittningar for klinisk forskning. Oftast leddes kliniskt inriktade
specialteam av forskningsaktiva individer som drev utveckling inom
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sina specialomrdden. Doktorander arbetade dirmed oftast nira sin
handledare savil kliniskt som vetenskapligt vilket 6kade kontaktytan
och gav en mycket fruktbar utveckling mellan lirare och student
savil kliniskt som vetenskapligt. De mest framgéngsrika forskarna
nadde snabbt chefspositioner, sisom klinikchef, professor med ytterst
linjeansvar eller motsvarande. Detta innebar att svensk medicin och
utveckling formades av de mest kreativa talangerna. Detta befrim-
jade utvecklingen av forskningsmiljon och hela universitetssjukhuset
priglades av i forsta hand forskningsutveckling och mindre av admini-
strativa, budgetmiissiga aspekter. Historiskt kan vi ocksé konstatera att
denna typ av organisation och inriktning inte hade stérre drifts- och
ckonomiska problem in nuvarande organisation som ej fokuserar pa
utvecklingsmoment.

Paradigmskiftet i svensk universitetssjukvérd borjade runt 1990—
1992 varvid flera stérre enheter tillsatte chefer med bristande erfaren-
het rérande forskning, utbildning och utveckling. Denna trend har
fortsatt och forstirkes. I takt med detta har meritvirdet av FoU och
utbildning minskat. Fokus har nu inriktats mot administrativa upp-
gifter och "management”. Detta innebir att begivade och kreativa
minniskor sdker sig mot dessa omriden som kan exploateras i 16ne-
utveckling och karriirgidng. Mot detta kan inte traditionell patient-
nira forskning och utvecklingsarbete konkurrera, varfér den negativa
utvecklingen for svensk medicinsk forskning fortsitter. Detta innebir
att det 4r svért att rekrytera kliniskt utbildade likare f6r mer lingt-
gdende forskningsuppgifter. Enstaka individer 4r alltjimt motiverade
att gora mindre avgrinsade forskningsinsatser men f3 klarar att satsa
pa lingsiktigt uthéllig uppbyggnad av en forskningsmiljé vid kliniska
institutioner som kan konkurrera internationellt. Under senare ar har
dven ovan beskrivna negativa trender forstirkes, vilket innebir att
flertalet professorer endast har marginellt inflytande 6ver driften och
den kliniska utvecklingen vid svenska universitetssjukhus. Detta ir en
nyckelfriga som méste hanteras om svensk klinisk medicinsk forsk-
ning skall dterta en framskjuten stillning internationellt.

En alltfor intensiv konvertering av lektorstjinster och inrittandet
av adjungerade professurer har ocksé inneburit en katastrofal "infla-
tion 1 professurer” vid svenska universitets- och regionsjukhus. Detta
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har inneburit och kommer att innebira att incitamentet till langsiktig
forskning och utveckling undergrivs. Vi ser redan idag mycket kvalifi-
cerade personer som avstdr att soka konventionella professurer for att
inte ddra sig administrativt arbete inom det traditionella universitets-
visendet. Man sikrar hellre pd adjungerade befattningar med stor fri-
het att vilja begrinsade insatser av positivt inslag inom sévil sjukvard
som universitetsverksamhet. Unga medarbetare noterar siledes mojlig-
heten att inom 6verskddlig tid uppnd status som adjungerad professor
utan att lingsiktigt bygga upp forskningskompetens, eftersom det ir
tillfyllest med att gora en betydande klinisk insats baserad pd méttlig
vetenskaplig kompetens.

LUA/ALF-medel har fordelats och disponerats enligt olika princi-
per vid vdra universitetssjukhus. Ansékan och konkurrensutsittning
av medlen har varit en positiv faktor for att skapa bra resurser for
intring i sjukvirden frin aktiva och framgingsrika forskargrupper.
Viss nackdel syns emellertid nir begreppet "upplatna enheter” vidgas
till att omfatta storre grupperingar av sjukhusanstillda. Detta leder till
en betydande utspidning av resurserna till mindre enheter i allt stérre
regionala underlag. Fenomenet ir en parallell till 6kad utspidning av
statsanslag till regionala hogskolor till forfing for de mer forsknings-
tita universiteten.

Ovanstdende trender leder till en tilltagande utspidning av svensk
klinisk forskning som nu i snabb takt avvecklas. Betydelsen av detta
kan inte kompenseras med motsvarande satsningar inom preklinisk
forskning. For att motverka den nuvarande mycket negativa utveck-
lingstrenden foreslds foljande tgirder:

* Meritvirdet av klinisk forskning maste dterupprittas.

» Skiljd karridrging for akademisk, klinisk medicin och rutinmissig
produktionsinriktad sjukvird kan vara en méjlig losning.

* Antalet toppbefattningar inom klinisk medicin bér begrinsas for
att uppritthdlla konkurrenstrycket i systemet. Som kompensation
bér man utveckla en titare karridrstege i skikten under professor.
Om nuvarande organisation vid svenska universitetssjukhus skall
vidmakth&llas méste "academic units” inrittas. En stor del av basan-
slagen bor kanaliseras mot dessa enheter.
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4. Ann-Mari Svennerholm, professor,
Institutionen fér medicinsk mikrobiologi och immunologi,
Sahlgrenska akademin vid Géteborgs universitet

1992

Projekt:

Studier av patogenes och immunuitetsmekanismerna vid enterotoxinor-
sakade diarresjukdomar som bas f6r utveckling av perorala vacciner.

Projektgrupp:

* Projektledare Ann-Mari Svennerholm (professur finansierad av MFR).

* Tre forskare (en forskningsingenjor, finansierad av institutionen; tva
infektionslikare knutna till projektgruppen under 2—4 ménader per
&r, finansierade via jourkomp resp LUA-tjinstgoring).

* Tre utlindska gistforskare (frin England, Polen resp Malaysia; samt-
liga verksamhet inom projektet under 3-6 méinader, tvi finansierade
av huvudmannens externa anslag, en av egna medel).

* Fyra doktorander (tva likare, en naturvetare, en biolog frin
Argentina; en finansierad av institutionen, tvd av huvudmannens
externa anslag, en av SAREC inom ramen for ett forskningssamar-
bete med Argentina).

* Fem heltids laboratorieassistenter (tre tillsammans med Jan
Holmgrens projektgrupp; tvé finansierade av A-MS, tva av JH:s
externa medel, en insitutionsfinansierad).

* En institutionssekreterare (50% institutionen, 25% externfinansierad).

Finansieringskillor:

* MFR: Ann-Mari Svennerholms professur 644 tkr per r; rekom-
menderat anslag 300 tkr per 4r.

* SAREC: svensk ansékan, 230 tkr per 4r; forskningssamarbete med
Argentina, ca 350 tkr per ar.

* WHO: 40 000 dollar per r.

* SAREC: forskningssamarbete med ICDDR,B, Bangladesh,
(tillsammans med Jan Holmgren) ca 350 tkr per r.

* Riksbankens Jubileumsfond: (tillsammans med Lars Olbe)
370 tkr per &r (min del ca 150 tkr).
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* MFR: medsskande Jan Holmgrens projekt, 988 tkr per ar
(min del ca 300 tkr).

* Statens Bakteriologiska Laboratorium, ca 500 tkr per &r for
vaccinutveckling.

* Dirutover ett antal smirre anslag frin olika forskningsfonder till
medarbetare inom projektgruppen.

* Totalt ca 3,5 mnkr (2,9 utan egen 16n).

2002

Projekt:

Infektions- och immunitetsmekanismer av relevans foér vaccinutveck-
ling mot enterotoxinbildande E.coli och Helicobacter pylori resp.
Slemhimmeimmunitet mot H. pylori hos patienter med ventrikelcancer.

Projektgrupp:

* Ann-Mari Svennerholm, professor, projektledare.

* Fyra forskare/postdocs (en forskarassistent knuten till gruppen, 50%
finansierad av institutionen, 50% av Géteborg vaccine research
institute, GUVAX, en postdoc finansierad av A-MS externa medel,
en postdoc 6 mén finansierad av ett EU anslag, en forskar AT/
forskar ST med viss tid for forskning finansierad av LUA-medel,
en infektionslikare som samverkar med projektet ca 1 man per ar
finansierad av LUA medel.

* En gistforskare (frin Australien, 3 man finansierad av Wenner-
grenstiftelsen).

* Fyra doktorander (fyra naturvetare; en projektbunden doktorand-
tjinst for forskarskolestudent, 9 man, 70% finansiering frin medi-
cinska fakulteten, resten A-MS externa medel disp mars 2003);
ett projektbundet utbildningsbidrag, finansierat av fakulteten; ett
externfinansierat utbildningsbidrag; en externfinansierad stipendiat,
en institutionsfinansierad doktorand (disputerad dec 2002)

* Tre forskningslaboranter, samtliga finansierade av A-MS externa medel

Finansieringskillor:

* Vetenskapsridet: rekommenderat anslag, 438 tkr per r.

* SAREC: svensk ansokan 400 tkr per ar resp forskningssamarbete
med ICDDR,B 400 tkr per &r.
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* WHO: forskningssamverkan med Guatemala 300 tkr per ar (huvud-
sakligen for arbete i Guatemala).

* Statens Bakteriologiska Laboratorium: 500 tkr.

* Cancerfonden: 300 tkr per 4r.

* EU-anslag for mukosal immunisering delat med Jan Holmgren
(upphérde juli 2002). Diverse anslag frin olika fonder f6r post docs
och doktorander, ca 300 tkr.

¢ Totalt ca 2,8 mnkr.

Jamforelse av forhallandena 1992 och 2002

Som framgér av ovanstdende beskrivning har direkt stéd frin insti-
tutionen fér min forskning — pa grund av rddande kirva budget-
lage — i stort sett férsvunnit. Jag erhaller f6r nirvarande ingen teknisk
assistans, ingen egen sekreterarhjilp, och ingen finansiering av egna
doktorander frén institutionen f6r min forskning. I konkurrens har
jag nyligen erhallit ett s k projektbundet utbildningsbidrag frin fakul-
teten — i dvrigt har jag inget direke stod for min forskning dirifran.
Jag maste dirfor, forutom min egen 16n, nistan uteslutande finansiera
min forskning med hjilp av de krympande medel som kan erhéllas i
okande konkurrens med allt fler forskare, speciella satsningar pd yngre
forskare, speciella satsningar pd vissa forskningsomraden etc. S3 till
exempel finns i &r inget forskningsomride inom EU:s 6:e ramprogram
som giller min typ av forskning, det vill siga immunitet och vacciner
mot magtarminfektioner.

1992 diremot fanns stéd sivil i form av forskningsingenjor, labo-
ratorieassistent som sekreterare frin institutionen. Dessutom var det
da betydligt littare att konkurrera om externa medel eftersom anta-
let sokande var betydligt firre. Det 4r ocksd noterbart att vissa av de
anslagskillor jag finansieras av (till exempel SAREC och WHO) inte
pa ndgot sitt 6kat storleken pd sina anslag generellt i takt med de avse-
virt 6kade kostnaderna f6r loner, material och reagenser — och inte
minst férvaltningsavgifter sedan 1992. Mot bakgrund av den betydligt
forsimrade basfinansieringen, respektive betydligt simre mojligheter
for extern finansiering, har det varit mycket svért for min forsknings-
grupp att ha samma forskningsaktivitet 2002 som 1992. Detta for-
svéras ytterligare av att jag till ungefir 50% varit engagerad i universi-
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tets- och fakultetsgemensamma aktiviteter (bl a som vicerektor) under
de senaste fyra aren, vilket givetvis minskat méjligheterna att bedriva
anslagsgenererande verksamhet.

Det bor ocksd uppmirksammas att det 1992 inte var nigra svi-
righeter f6r min typ av projekt vid preklinisk institution att rekrytera
medicinare som doktorander. Ar 2002 var det diremot nistan omoj-
ligt att intressera medicinare for doktorandutbildning pd icke kliniska
institutioner, och de fi som utbildas p& sddana tenderar att sd snart
som mdojligt flytta till institutioner dir de kan konkurrera om LUA/
ALF-medel. Den numera nistan totala avsaknaden av basstod frén
institutionerna och mycket méttliga bidrag f6r forskning frin fakulte-
terna gor det i dagens lige mycket svirt, speciellt f6r seniora kvinnliga
forskare som belastas av jimforelsevis mdnga uppdrag att dgna sin tid
&t universitets-/fakultetsovergripande verksamhet sdsom deltagande
i tjinsteforslagsnimnder, fakultetsnimnder, utbildningsnimnder,
sakkunnighetsuppdrag, jimstilldhets- och jimlikhetsfunktioner, pro/
vicerektorskap, dekanuppdrag etc. Istillet bor tiden idag helt dgnas &t
anslagsgenererande verksamhet. Mot denna bakgrund torde det vara
en absolut nodvindighet att tillhandahalla vissa basresurser for de uni-
versitetsforskare, som anvinder en stor del av sin professionella tid «ill
universitets/fakultetsgemensamma uppdrag — om man fortsatt anser
att sddana uppdrag skall utforas av forskare/ldrare.
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5. Ann Wennerberg, professor, Odontologiska institutionen,
Sahlgrenska akademin vid Géteborgs universitet

Jag utexaminerades till tandlikare 1979 vid odontologiska fakulteten,
Goteborgs universitet. 1987 tog jag den forsta kontakten med pro-
fessor Tomas Albrektsson vid ddvarande avdelningen f6r handikapp-
forskning, GU, med en forfrigan om mojlighet till forskarutbildning
vid denna avdelning. Mellan 1987 och 1990 gjordes sporadiska besck
vid avdelningen. Denna tid fungerade som introduktion i forsknings-
metodik och endast ett djurexperimentellt arbete fardigstilldes.

Efter elva &r med heltid klinisk verksamhet silde jag min privat-
praktik och bérjade hésten 1990 min formella forskarutbildning.
Avdelningen for handikappforskning tillhér den medicinska fakulte-
ten men med samarbetsavtal med den odontologiska fakulteten. Vid
avdelningen fanns/finns forskarstuderande med medicinsk, odontolo-
gisk och teknisk grundutbildning. Sedan 1984 har 28 avhandlingar
producerats under ledning av professor Tomas Albrektsson. Av dessa ir
tolv stycken skrivna av tandlikare, som antingen graderats till odonto-
logie doktor eller, som undertecknad, till medicine doktor.

1990 var det méjligt att forskningsregistreras utan att [6nen pa for-
hand var finansierad. Jimfért med dagens situation fanns det betydligt
mer personal avlonad av universitet sisom en professor, en institutions-
sekreterare, en lektor och en forskningsassistent. Idag ir avdelningen
mycket stérre men med bara en enda fullt finansierad tjinst, en full-
makesprofessur.

1991 bérjade jag vid avdelningen for protetik som assistenttand-
likare, tjinstgoringen var p& 50%. I stort sett har jag sedan dess haft
50% forskning, 50% undervisning/klinik och delat min tid mellan
tvd avdelningar. Jag paborjade ocksd min specialistutbildning detta 4r.
1992 fick jag utbildningsbidrag. 1996 var jag klar med min avhand-
ling som behandlade optimal ytrihet pa implantat. For att klara av
detta jobb var vi tvungna att utveckla en mitmetodik limplig for titt
gingade dentala implantat. Samarbete med Chalmers samt universite-
tet i Amsterdam och Heidelberg inleddes.

1997 fick jag forskarassistent tjidnst vid MFR, tv plus tva ar. Efter
nigot ar fick jag halvtids tjinstledigt frén denna for att parallellt kunna
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jobba med undervisning och klinik, MFR-tjinsten forlingdes dirmed
och mitt férordnande gir ut sista augusti i ar. 1997 blev jag ocksa
docent vid avdelningen for protetik, odontologiska fakulteten, samt
specialist i amnet protetik. 1999 erholl jag ett fast lektorat i protetik,
som konverterades till en professur 2002.

Parallellt med det protetisk kliniska arbetet inriktades forskningen
pd att bygga upp ett modernt ytmetrologiskt laboratorium med
kompetens bdde vad giller mitutrustning och utvirderingsprogram.
Medel frin MFR och SSF méjliggjorde att det idag finns ett mycket
vilutrustat laboratorium. Forskningen har fortsatt varit centrerat kring
implantat men med tiden kommit att allt mer inriktas pa ytkarakte-
ristik av olika dentala material och férindring av egenskaper efter att
materialen verkat i den korrosiva miljé munhalan utgér.

Ytgruppen vid avdelningen for biomaterial/handikappforskning
bestdr idag av fyra disputerade forskare, tre PhD-studenter. Den forsta
doktorand som jag varit huvudhandledare for disputerade 2001. Sjilv
har jag sélunda lyckats etablera en egen forskargrupp och ir av den
anledningen ngjd. Samtidigt méste jag konstatera att resurserna vid
min forskningsavdelning blivit mycket kraftigt uttunnade under den
15-arsperiod jag varit aktiv.
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6. Francesca Chiodi, lektor, Mikrobiologiskt och
tumorbiologiskt centrum, Karolinska Institutet

Arbetsforhillandena vid min institution har forindrats en hel del
under perioden 1992-2001. Jag tycker att det har blivit mycket
svarare for ménga forskare. Man skall kunna finansiera sin egen 16n,
vara virlden bista forskare och entreprensr. Detta har gjort att ménga
kollegor inte hinger med. Man har inga direkta mentorer om det gir
daligt eftersom prefekterna ofta dr vildigt upptagna med sin egen
forskning. Fér mig personligen gir det bra, i alla fall just nu. Jag har
startat ett eget foretag och fér tillrickligt mycket medel for att finan-
siera en grupp av tio personer. Min forskning bedéms med en fyra (pa
en femgradig skala) av VR.

Resurserna for att bedriva forskning har ocksé forindrats liksom
fordelningen av dessa. De grupper som syns bist ir de stora grupper
som i sin tur ingdr i dnnu stdrre nitverk. Dirfor kanaliseras mycket av
resurserna till stora grupper. Detta kontra kutymen som har funnits
vid svenska universitet — att kunna starta en egen grupp efter disputa-
tion och att kunna dela sin tid mellan undervisning och forskning,.

For de forskare som béde har en stor undervisningsbérda och
forskningsgrupper blir det svért att finansiera forskning i konkurrens
med stora grupper som bara bedriver forskning. Vildigt £ grupper har
rdd att finansiera till exempel laboratorieassistenter.

Infor framtiden finns det ett antal saker som behiver forindras:

* Flera tjinster for lirare si att de kan Z4gna sig till att utveckla kurser
och pedagogik och inte kiinna sig stressade att bibehélla forskning till
vilket pris som helst.

* Okade resurser till medicinsk forskning.
* Karridrplanering for yngre forskare.

* Man skall kontrollera att folk inte dgnar sig 4t bisysslor pa arbetstid
— for mycket hidnder utanfor institutionerna.

* Antalet postdocs skall 6kas i jimférelse med antalet doktorander.
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7. Elisabeth Granstrom, lektor, Institutionen for kvinnors och
barns hélsa, Karolinska Institutet

Under perioden har resurserna till forskning minskat betydligt,
vilket innebir att forskarna miste ligga mer tid pi att soka medel
— ofta forgives.

I USA beriknade man for ett antal 4r sedan att en forskare maste
dgna 30% av sin tid 4t att skriva ansokningar och terrapporteringar
for erhdllna bidrag, motsvarande siffra for Sverige var 5%; nu ir
Sverige formodligen uppe pa samma niva som i USA.

Ett kort anslag fran till exempel Vetenskapsradet (1-2 4r) gor att
man drar sig for att anstilla doktorander, eftersom man inte vet om
man har méjlighet att f6rsérja dem i fyra ar. Tidigare kunde man tilla-
tas ha en "svacka” i forskningen, med tex firre publiceringar, men med
de korta anslag som delas ut nu sé finns det ingen sikerhet — utslag-
ningsmekanismen slar till vildigt snabbt.

Sambhiillet i 6vrigt stiller mer krav och lagar skirps. Forskarna
méste ligga mer tid pd att sitta sig in i arbetsmiljélagar och arbetsritts-
lagar, utvecklingssamtal och dylikt; tid som de mdste ta frén sin aktiva
forskningstid. Aven tex etiska tillstind har blivit mer tidskrivande,
och férfarandet vid disputation 4r mer komplicerat 4n det var for ett
tiotal r sedan.

Forskaren sjilv gir i rasande tempo, det kommer hogre krav frin
alla hall. Det som riddar forskarna frén att bli utbrinda ir formodli-
gen att de sjilva i viss utstrickning kan bestimma 6ver sin arbetsdag
och sina arbetsuppgifter.

Minga institutioner har dalig ekonomi, vilket bland annat innebir
att nir personer med kringfunktioner pa ett labb sdsom vaktmistare,
diskare osv pensioneras anstills inga nya, vilket innebir att forskarna
miste skota dessa uppgifter ocksd. Laboratorieassistenterna, som forr
servade labbet, héll ordning och ség till att labben fungerade, hiller pa
att d6 ut. De ersitts av biomedicinska analytiker (BMA) med hogre
utbildning och hégre férvintningar pa ett roligt jobb. Det var inte
ovanligt att en laboratorieassistent stannade 20—-30 ar pd samma labb,
vilken sikerstillde kontinuiteten. En BMA stannar i genomsnitt tvé ar
pa samma stille. Sekreterarna 4r en annan kringresurs som nistan helt
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forsvunnit. Alla forskare skriver nu sina egna manuskript eftersom de
som ersatt sekreterarna — personalassistenter och ekonomiassistenter
— inte gor det.

De nya internhyrorna som skall inféras pa Karolinska Institutet
kommer att leda till att alla férsoker minska sina ytor vilket kommer
att gora det mycket tringt for forskarna.

Nir man var junior forskare, hade man ver sig en professor som
hade ett antal grupper under sig. Till dessa grupper kunde han/hon
fordela arbetsuppgifterna jimnt, tex de stindigt dterkommande kra-
ven frin myndigheterna om olika redovisningar. Som senior forskare
har man inte det, utan krav frin olika myndigheter om aterrapporte-
ring av olika saker kommer direkt till en och di den ena myndigheten
inte vet vad den andra héller pi med ir det inte sillan som det blir
vildigt mycket pd en ging.

De krympande resurserna gor att virdefulla medarbetare forsvinner
pa grund av att de inte ser nigon framtid inom forskningen och fér att
de saknar fasta tjinster. Detta idr oerhort irriterande med tanke pd att
dessa personer skulle ha stannat om det bara hade funnits pengar och
det dr dessutom skadligt for verksamheten.

Idag 4r forskarna i princip hdgavlonade vaktmistare — det 4r inte
speciellt snillt mot skattebetalarna att den resurs som forskarna utgor
inte kommer samhillet tillgodo pd ett bittre sitt. Forskarna har sd
mycket annat att gora att de inte kan utnyttja tiden till att bedriva den
forskning de ir betalda for.

Angiende hur arbetsférhallandena har ”forindrats” (allts forsim-
rats) vid K1, sa slog jag upp vad Yrkesinspektionen sade om lektorers
arbetssituation f6r nigra ar sedan. Det var vil inte s& utforligt som jag
ville minnas det men 4nd& ”pd kornet”. S3 hir skrev de:

"Belastningen pé personalen blir allt hégre — sirskilt for forskare/lirare
men #ven laboratorieassistenter och sekreterare — genom att kraven dkar
och resurserna minskar. Tiden ricker inte till for lektorerna som har en
hog arbetsbelastning. Vissa jobbar nistan dygnet runt och ansvarar for
att undervisningen skdts samtidigt som de skall se till att anslagspengar
s6ks och strommar in utifrén for att forskningen skall fortgd.”
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8. Man, professor, Preklinisk institution, Karolinska Institutet

Arbetsforhallanden

Arbetsforhéllande har forindrats dramatiskt vad giller de ekonomiska
och tidsmissiga forutsittningarna for att bedriva grundforskning av
hog klass. Arbetstempot, tidspressen och osikerheten har okat radikalt
och tillginglig tid for riktig forskning och projektutveckling har mins-
kat drastiskt. Samtidigt har verksamheten i alla delar blivit mer “tung-
rodd” och den “frihet under ansvar” som tidigare var si utmirkande
for forskningen har tyvirr i visentliga delar férsvunnit. En stindig
strom av nya regelverk och byrakratiskt kringel har inférts och kring-
girdar snart sagt varje arbetsmoment. De ekonomiska férsimringarna
i kiirnverksamheten har nu pagitt i ett decennium och har f6rvirrats i
snabb takt sedan 97-98. Denna utdragna och accelererande negativa
utveckling har haft en demoraliserande inverkan pa arbetsklimatet.
Framtidstron, entusiasmen och upptickarglidjen i arbetet héller all-
deles pd att gi forlorad och har bland ménga ersatts av hoppléshet,
apati och missmod. Samma mentala férindring ser man nu pd alla
nivéer, frin organisationens topp till dess bas. Det senaste aret har tre
professorskolleger i min omedelbara nirhet blivit lingtidssjukskrivna,
nigot som mig veterligen tidigare inte forekommit inom detta kollek-
tiv. Samtidigt planerar de starkaste forskarna att flytta till andra linder
for att 3 acceptabla arbetsvillkor.

Forandringar av resurser 1992-2003

Vid den tidigare stora forskningsavdelning som jag nu sjilv férestar
fanns ar 1992 fem seniora forskare, 2-3 forskarassistenttjinster, sex
laboratorieassistenter och ca tio doktorander, samtliga forsorjda éver
fakultetsanslaget. Dessutom stod institutionen for all basal drift och
service, tex hyra, telefon, vaktmistare, bibliotek, kostnader for djur-
hallning, glas och verkstadsservice. Vid avdelningen fanns ett tiotal
post docs fran hela virlden som betalades av externa medel. Ovriga
projektspecifika kostnader for t ex material och apparatur ticktes via
forskningsrddsmedel, vanligen ett storre anslag till varje etablerad
senior forskare. Ar 1991 blev jag docent och kunde d3 starta en egen
forskargrupp med full finansiering av den egna Iénen, laboratorie-
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assistent och tvd doktorander. Idag ir vi fem seniora grupper och
fakultetsanslaget ricker inte lingre till for att betala lonerna till de
fast anstillda lektorerna/professorerna. Flera av dem avsitter visentlig
tid for “extraknick” utanfor KI for ate alls kunna fa ut sin 16n. Loner
for all annan personal, forskare, post docs, doktorander och TA-per-
sonal, liksom samtliga ovriga kostnader i verksamheten, inklusive
basal drift och service, miste idag tickas via forskarens egna externa
medel. Dessa externa bidrag har ocksd successivt urholkats i alla led
s att deras “reala” virde sjunkit till endast en brikdel av vad de var
for tio ar sedan. I bérjan pé 90-talet belastades externa bidrag med en
blygsam overhead pé ca 8% som idag har vuxit till nistan 40%. Skall
man finansiera personal, tillkommer dessutom sociala kostnader som
bara i 4r stigit med hela 7%! Skall man betala en 16n pa 19 000 kr/mén
behévs idag ett anslag pd ca 500 000 kr for att ticka ldnekostnaderna
bara under ett &r.

Aktuella resursbehov

Urholkningen av de ekonomiska resurserna har pgice sd linge och
varit s& omfattande att akuta behov féreligger i snart sagt varje del av
verksamheten.

Till de storsta svirigheterna hér finansieringen av personal, att
kunna ticka de stindigt 6kande kostnaderna och dstadkomma en
rimlig stabilitet och l&ngsiktighet. Det ir i lingden inte hallbart att
halla en hel forskargrupp pd “soft money”. Det rader en nistan absurd
diskrepans mellan de arbetsrittliga och fackliga regler som styr verk-
samheten, med t ex berittigade krav pa anstillningstrygghet, 16nehsj-
ningar, reglerade arbetstider, normal semester, férildraledighet, och
garanterad doktorandférsérjning under fyra ar, och de ekonomiska
realiteter som forskaren méter med smé och kortfristiga projektmedel
att finansiera sin personal med.

Kraftig forstirkning av doktorandforsorjningen ir ett maste. Kon-
solidering av starka forskarmiljoer. En ung framgingsrik grupp har
idag inte de resurser som krivs for att bygga en stark forskningsstruk-
tur. Det saknas medel for mellantjinster, forskarassistenter/post docs,
doktorander och TA-personal, vilket gor att gruppen snabbt kvivs och
stannar i sin utveckling istillet for att vixa och blomstra. P4 liknande
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sitt saknas medel for att kunna utveckla forskningen, inkép av modern
(och ofta dyr) apparatur, uppbyggnad av ny kompetens och teknologi.
For nirvarande ricker resurserna i bista fall till atc halla liv i gammal
utrustning och hitta tillimpningar av redan befintliga kunskaper och

teknik.

Effekter pa forskning

Forskningens frihet har inskrinkes kraftigt, dels pa det intellektuella
planet dirfor att det i 6kande utstrickning stills krav pa kortsiktig
’lonsamhet”, samhillsnytta, och/eller politisk korrekthet, dels prak-
tiskt ddrfor att verksamheten blivit s8 mycket hirdare reglerad.

Bristen pé basresurser och kravet pa produktion i det korta perspek-
tivet gor att man satsar mer pa snabba och sikra projekt pd bekostnad
av de léngsiktiga och riskfyllda.

Den kraftiga ekonomiska tillbakagingen har gjort att udda snillrika
forskare och sma forskargrupper av hég kvalitet slis ut eftersom forskare
numera dven méste vara entreprendrer och ha stora grupper for att klara
sig. Istillet har vi fitt stora, dyra, rigida och svirmangvrerade nitverks-
projekt, med omfattande administrativa rutiner och kostnader. Jag sjilv
har bade deltagit och lett sddana projekt pd internationell nivd och
tvingats konstatera att de ger deltagarna sméd ekonomiska resurser, kriver
mycket tid f6r administration, och ir alldeles for ineffektiva och troga”
i forhéllande till forskningens inneboende dynamik och utveckling.

Yngre forskare i starten av sin karridr ir i stort sett chanslgsa om
de inte har skickligheten (och turen) att uppmirksammas i nigon av
de fataliga "specialsatsningar” som da och da sjositts av tex SSF eller
VR. Detta gor att unga lovande forskare i allt hogre utstrickning viljer
andra karridrer, nigot som nu bérjar synas tydligt i den mycket glesa
dtervixten pd forskarassistent-/lektorsniva.

Som ytterligare en konsekvens av den ekonomiska kriftgingen har
stora delar av infrastrukturen forsvunnit, savil laborativt som admi-
nistrativt, vilket har gjort forskarnas arbete betydligt mer ineffektivt.
Forskarens tid dtgar i allt hdgre utstrickning till sddant som tidigare
skotts av tex TA-personal.

Fér att kompensera bortfallet av fakultetsmedel séker forskarna
idag externa medel, vilket i sig inte dr ndgot nytt eller negativt. Dock
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har tillgingen pd externa medel inte dkat ens tillndrmelsevis i den take
som statsanslaget krympt. Ett bra anslag frin VR pa ca 500 tkr/ar
ricker inte till mer 4n rslénen f6r en doktorand. Tilldelningarna ir
smd, “snuttifierade”, och kortfristiga, vilket gor att varje forskare méste
spendera en oerhord massa tid pa ansékningar och rapporter. Idag ir
det 6verlevnad eller avveckling som ir alternativen for minga snarare
dn utveckling och satsningar framét.

Framtiden

Vad kan goras for att forbittra nuvarande situation? Det behévs ett
tydligt trendbrott, ett ljus i tunneln” s3 att framtidstron atervinder i
organisationen. Ledningen méste visa att man tar situationen pa allvar
och med kraft och prestigeléshet vidta dtgirder som kanske pa kort
sikt dr besvirliga men som pé ling sikt kan dstadkomma en vindning.
Det gir inte lingre att “vinta och se” och hoppas pa att ndgot skall
hinda efter nista val”, "efter nista forskningsproposition”, eller tills
bérsen vinder...

Forslag:

Vad jag kan se, finns det egentligen bara tvd tinkbara losningar pd
dagens kirva situation. Antingen mdste man genomfdra en radikal
besparingsplan och krympning av forskningsorganisationen for att
ddrigenom kunna ge bra villkor till ett mindre antal forskare, vilket av
flera skil dr ett synnerligen vanskligt foretag. Hur och av vem genom-
fors prioriteringarna, hur behéller man de mest konkurrenskraftiga
forskarna, hur klarar man behoven av nyrekryteringar och hur han-
terar man overtaligheterna och de negativa signalerna till samhillet i
ovrigt. Betydligt mer konstruktivt for alla inblandade vore att hitta nya
pengar till forskningen. T4dnkbara atgirder 4r:

* Intensifierad "fund raising” vid KI.

* Genomfor ett ambitiost sparprogram och plocka bort alla “onédiga”
utgifter som ligger utanfor kirnverksamheten, sidg upp 6verflodiga
lokaler, forenkla och forbilliga administrativa rutiner.

e Oronmirk storre resurser frin SSF och éverfoér dem till VR for att
uppni rimligare projekttilldelningar.
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* Konsekvent, saklig och malmedveten politisk patryckning pa utbild-
ningsdepartementet och socialdepartementet for en starkare finan-
siering av medicinsk forskning, s k grundforskning. Starka argument
finns i form av hotad konkurrenskraft, sjunkande antal upptickeer
for kommersiell utveckling, pé sikt firre foretag och jobb inom den
biomedicinska sektorn, ”brain drain” och forskarflykt, stora foresta-
ende pensionsavgingar, for att bara nimna nigra.

* Engagera landstinget i skapandet av starka forskningsmiljder.

Den svaga ekonomin gor det ocksd mycket svért, i vissa fall helt omoj-
ligt, att kunna behélla de starkaste och skickligaste forskarna som med
jimna mellanrum fir smatt fantastiska erbjudanden frin andra linder.
P4 samma sitt 4r det idag i stort sett omajligt att rekrytera rikeigt duk-
tiga forskare frin utlandet till KI. P4 min egen avdelning hade vi forra
dret en unik mojlighet att virva en virldsledande amerikansk forskare,
som dock till sist avbojde med hinvisning till de usla ekonomiska
resurser som kunde erbjudas.

Forslag:

* Inritta ett antal internationellt konkurrenskraftiga tjinster pd sdvil
mellanniva som professorsnivd med generost tilltagna kringresurser.
Detta borde kunna ske genom samverkan mellan de stérre svenska
forskningsfinansidrerna, t ex VR, SSF och Wallenbergstiftelsen.

I en annan inde av systemet ser konsekvenserna av den svaga ekono-
min ut pd annat sitt. Det har blivit helt nédvindigt att skapa alterna-
tiva karridrvigar for fast anstillda lektorer/professorer, vilka nu slds ut
ur forskningen i snabb takt. Efter att ha gett kanske 20 av sina bista
yrkesverksamma 4r, med stora personliga uppoffringar, stdr nu minga
infér avveckling. Forutom den forsdmjukelse och personliga tragedi
detta innebir, dr det givetvis ett sanslost sloseri med humankapital,
inte minst med tanke pd den mycket l&nga, dyra och samhillsbekos-
tade utbildning de har bakom sig. Tyvirr har dessa individer en ur
samhillets synpunkt smal kompetens, ir ofta dverdriga och har sma
mojligheter att skolas om och fi arbete utanfor universitetet. Dessa
individer méste kunna erbjudas andra karrizrméjligheter pa samma
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sitt som sker inom andra samhillssektorer och den privata industrin.
Om inte universitet och hdgskolor hanterar detta pé ett klokt, ansvars-
fullt och konstruktivt sitt, kommer nyrekryteringen av potentiella
forskare att hotas allvarligt. Vem vill satsa sitt snille och sin tid pd en
arbetsplats dir det saknas pengar, tjinster och karridrmajligheter, men
dir du 4nda forvintas ge allt under dina bésta r med ett samridigt hot
om att stillas pd gatan om din forskning av ett eller annat skal skulle
misslyckas? Vill man rekrytera de bista forskarimnena méste man
ocksd kunna erbjuda mycket bra villkor och goda framtidsutsikter.
Vilken ung begévning vill riskera att behéva silla sig till den vixande
skaran av “forlorare” inom universitet och hogskolor.

Forslag:
* Skapa alternativa karridrvigar inom universiteten. Dra iging kompe-
tensutvecklings- och omskolningsprogram.

* Tillimpa garanterad minimilon (jfr USA:s “tenure”-system) som
utbetalas dven om en fast anstilld senior forskare forlorat projekt och
pengar och inte lingre kan férsérja sig pa vanligt sitt inom hégsko-
lan.

* Lt forskare gora avsittningar under sina “goda &r” och skapa
“endowments” for att sikra finansieringen av sin verksamhet, pa
samma sitt som sker i USA.

* Oppna en “akademikernas arbetsformedling” och skapa linkar for
overgéng till arbete i andra verksamheter i samhillet.



9. Institutionen for neurovetenskap vid Karolinska Institutet
1993-2002 - en fallstudie (sammanstalld av Sten Grillner,
Ole Kiehn och Krister Kristensson)

Institutionen f6r neurovetenskap (IN) vid Karolinska Institutet (KI) dr en
av Europas mest framstiende institutioner inom sitt imnesomrade med
ett stort antal internationellt ledande forskare. Forskningsomradet omfatt-
ar basal forskning om nervsystemets funktion pd molekylir, cellulir, inte-
grativ och kognitiv nivd samt sjukdomsmekanismer i nervsystemet.

IN bildades i samband med storinstitutionsreformen 1993 frin
institutionerna f6r anatomi, histologi och neurobiologi samt neurofy-
siologi. Vi finner det dirfor vara av intresse att beskriva hur institutio-
nens Kl-resurser utvecklats frin 1993 till 2002, vilket i sin tur beror
av KI:s interna system for fordelning av medel frin statsanslag och av
statsanslagens storlek. Institutionen har f6r budgeten 2002 en summa
av 32 mnkr, som visentligen gir till 16ner for ett minskande antal per-
soner.

I de fyra delfigurerna har vi beskrivit utvecklingen for olika personal-
kategorier.

1. Atta fullmakesprofessurer har funnits under hela perioden. Tvé har
pensionerats och tvi nya tillsatts.

2. Ar 1993 hade institutionen 11,5 universitetslektorat. Ar 2002 har
vi endast tre lektorat kvar och fyra av lektorerna har via bitr pro-
fessur (1) eller direkt befordrats till professor. Endast i ett fall har
ett nytt lektorat utlysts i samband med en pensionsavgang (fig 1).

3. Ar 1993 hade IN irta institutionsfinansierade forskarassistent-
tjanster (inkl sk rorliga tjanster frin forskningskommittéerna).
Institutionen har ej utannonserat nigon sidan ginst under hela sin
tillvaro, och vi har siledes nu inte ndgon (0 st) (fig 2). Samtliga nya
forskarassistenttjdnster har tillkommit i hard nationell konkurrens
fran forskningsrdd (tillsammans nio st). Rekryteringen har siledes
varit helt beroende av externa medel och IN har e¢j med egna medel
kunnat utlysa nigon forskarassistenttjinst.

4. Ar 1993 hade IN 14,5 doktorandpositioner (utbildningsbidrag
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och doktorandgjinster) samt 4,5 rorliga tjinster (frin KI centralt).
Under 4r 2002 har vi endast tre heldrsdoktorandtjinster (fig 2).
Doktoranderna forsorjs siledes nistan uteslutande pa externa

medel till handledarna.

5. Ar 1993 var 15,5 tjinster som TA-personal (BMA och sekreterare)
direkt knutna till forskningsavdelningarna. Ar 2002 ir inte lingre

nagon (0 st) direkt knuten till forskningsverksamheten (fig 3).

Vidare hade verkstiderna 4,6 positioner som instrumentmakare

och forskningsingenjor (1993), nu enbart tvd. For ett laborativt

forskningsomride dr verkstadskapaciteten av kritisk betydelse.

6. Personalen for djurverksamheten har 6kats frin 4,5 till 5 perso-

ner, samtidigt som omfattningen av verksamheten 6kat kraftigt.

Personalkostnaderna for djurverksamheten bekostas fortfarande till

storsta delen av institutionen med tanke frimst pd de yngre fors-

karna. Alla driftskostnader bekostas av externa medel.

Personalférandringar 1993-2002

1993 Fasta larare 2002 1993 Tidsbegrdnsade tjanster 2002
16 16 16 16
14 14 14 14
12 Univ. lekt. + 12 12 Dokt d 12
oktorand pos.
10 befordr. prof. 10 10 p 10
8 8 8 8
~—|
6 Prof. (Fullmakt) 6 6 6
4 Univ. lekt. 4 4 Forskarass. 4
2 2 2 2
0 0 0 0
Figur 1. Figur 2.
1993 TA-personal (forskning) 2002 1993 TA-personal (administration) 2002
16 16 16 16
14 TA forskn. avd. 14 14 14
7 (BMA+sekr.) 12 12 12
10 0 10 10
8 8 8 8
6 Djurhus 6 6 6
4 4 4 Admin. kansli 4
2 Verkstader 2 C Service vaktmaéstare 2
0 0 0- 0
Figur 3. Figur 4.

Figur 1-4. Féréndringar av personal vid institutionen fér neurovetenskap

1993-2002.
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7. Administrationen (ekonomi- och personalirenden) av IN med sina
drygt 260 anstillda inkl doktorander och gistforskare har kat frin
2,5 personer till 3,5 inkl 0,5 sekreterare for prefekten (fig 4).

Férutom driftskostnader f6r administrationen av IN samt kompetens-
utveckling for TA-personal samt undervisning, bekostas all drift for
forskning av externa medel.

Av institutionens 32 mnkr i statsanslag, utgor 9 mnkr ersittning
for undervisning (neurovetenskap, anatomi, histologi) for ett flertal
olika studentgrupper. Ar 1993 var undervisningsitagandet tillsam-
mans 61,5 kursveckor/ar, vilket 6kat till 92,5 kursveckor 2002, dvs en
ca 50% okning av undervisningen (antal féreldsningar etc). Detta trots
att ldrarantalet drastiskt reducerats (se ovan).

For disputerade forskare finansierar IN nu enbart 16 lirartjinster
jimfort med 28,5 &r 1993 (professorer, universitetslektorat, forskar-
assistenter). Véra 14,5 doktorandpositioner 1993 har reducerats till
tre for ar 2002, och vad giller TA-personal ir motsvarande reduktion
fran 26,5 till 13. Reduktionen av tjinster ir siledes synnerligen dra-
matisk och den har samtidigt kopplats till en 50% 6kad undervisning.
Anledningen till att detta dverhuvudtaget kunnat fungera ir att en
visentlig undervisningsinsats solidariskt har gjorts av forskare finansie-
rade frin bla forskningsrdd utan extra ersittning, samt av doktorander
finansierade med externa medel. Kraven pa personalen har givetvis
kraftigt 6kat och tendenser till psykiska uttréttningssjukdomar har
dessvirre manifesterats, vilket speciellt starkt paverkar de yngre forsk-

arna.

Analys och konsekvensbeskrivning

Forskarna vid IN har visentligen gitt frin ett europeiskt till ett norda-
merikanskt system, dir alla forskningsresurser till forskargrupperna ir
beroende av externa medel, i det senare fallet fran frimst NIH. Bide
NIH och Vetenskapsridets medicinska del (VR-M) ger ca 20% till
forskning inom det neurovetenskapliga omridet. NIH:s budget pa
storleksordningen 260 mdkr skall jimf6ras med Sveriges 0,32 mdkr,
vilket utgor 0,01%. Om hinsyn tages till skillnad i befolkning etc,
beriknade "Boston Consulting Group’ att satsningen pd neuroomridet
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i Sverige utgdr 1/7 av satsningen i USA. Vir erfarenhet 4r ocksa att
forskare i USA och Sverige med samma stillning inom sina omraden,
i Sverige har mycket visentligt simre ekonomiska forutsittningar.
Tidigare kompenserades detta till viss del genom medel via statsansla-
get. At sd inte lingre ir fallet framgdr av ovanstdende.

VR-M:s storsta projektanslag ligger nu vanligen pi drygt 1 mnkr.
Med tanke pa att forvaltningskostnaderna har dkat fran 13,6% 1993
till 32,5% 2002 och lonekostnadspaligget (LKP) frén 46% till 54%
har VR-M:s forskningsanslag f6r de flesta urholkats. Ett rikneexem-
pel, ett anslag pd 1 mnkr med en anstilld ger foljande situation: Med
manadslon pd 20 tkr kostade detta ar 1993 350 tkr (med LKP) men
dr 2002 370 tkr och administrationskostnaderna har dkat frin 120 tkr
till 325 tkr. Kvar for driftskostnader och annan personal — doktorander
blev 1993 510 tkr och 2002 endast 305 tkr. Samtidigt har det under
tiden varit en ca 20%-ig inflation dvs de 510 tkr f6r 1993 skulle &r
2002 motsvara en kopkraft av drygt 600 tkr. I praktiken har séledes
driftsdelen ungefirligen halverats. Till detta kommer den drastiska
reduktionen av KI-medel (se ovan).

Medelanslaget frin VR-M till professorsgruppen (fullmake) dr 830
tkr/ar for 2002, vilket i ett nationellt perspektiv idr ett mycket hogt
medeltal — inte desto mindre ir det givetvis (se ovan) helt otillrickligt.
Av detta foljer att det dr omojligt att bedriva kraftfull grundforskning i
Sverige med stod av VR-M och institutionsresurser. F6r omraden som
bedéms vara av tillimpad eller strategisk betydelse finns diremot ytter-
ligare medel tillgingliga (frin t ex Vinnova eller SSF). Neurovetenskap
och fysiologi tillhér omriden som finansieras frimst via VR-M — andra
forskningsomriden som cellbiologi finansieras ofta frin Cancerfonden,
som har en visentligt bittre ekonomi och kan ge 2-3 ggr mer medel
in VR-M for projekt som ir av samma ’kaliber’.

Den biomedicinska grundforskningen inom de prekliniska institu-
tionerna vid KI har ¢j heller tillging till de ca 1400 mnkr (sk ALF/
LUA), som staten och landstinget stéder den kliniska undervisningen
och forskningen med. Framgingsrika kliniska forskargrupper har van-
ligen visentligt storre stdd till sin forskning via ALF/LUA in frin VR-M.

Dessa medel belastas ¢j heller med forvaltningsavgift.
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Forskare vid IN har varit relativt framgéingsrika i att attrahera
medel frin EU — nir ramprogrammen innehallit relevanta omriden
(se nedan). Dessa medel har emellertid mycket liten lingsiktig-
het. Somliga grupper som arbetar inom omriden som behandlar
sjukdomsmekanismer/terapi har dven kunnat f& avsevirda summor
frin specialinriktade anslagskillor.

Kvar stdr att grundforskning betriffande nervsystemets basala funk-
tioner gick att bedriva pa ett relativt rimligt sitt &r 1993 med stod frin
VR-M och institutionsresurser, &r 2002 ir detta ¢j lingre fallet. Om
det for seniora vilkinda forskare 4r en svir situation, si har férhillan-
dena for yngre forskare, dven med ett "bra” anslag frin VR-M (tex 350
tkr/4r), blivit katastrofal. Det dr nu i det nirmaste oméjligt att etablera
en forskargrupp for en ung forskare. Detta giller det neurovetenskap-
liga omradet, dir Sverige har, men snart inte lingre kan bibehalla en
ledande position — bortsett frin vissa specialprioriterade omraden. Det
ir givet att detta férhillande dr mycket allvarligt f6r yngre forskare och
didrmed langsiktigt for all dtervixt vid institutionen.

Externa medel

Institutionens forskare erholl sammanlagt 20,1 mnkr frin Veten-
skapsrddet 4r 2001, dvs en 1/16 del av VR-M:s totala resurser! For att
kompensera bl a f6r det mycket stora bortfallet av institutionsresurser
har institutionens forskare varit relative framgingsrika i att erhalla
forskningsmedel (exempel frin 2002) frin bade internationella fonder,
som EU tillsammans 9,9 mnkr, HESP, Strasbourg 2,4 mnkr, National
Institute of Health, USA 2,4 mnkr och vissa svenska fonder som AFA
(forsikringsbolag) 3,0 mnkr, Wallenbergfonder 4,7 mnkr (utrustning)
och Cancerfonden 0,6 mnkr. P4 tjinstesidan har enskilda yngre forska-
re under perioden, i nationell konkurrens, frin Vetenskapsridet erhéllit
nio st fyra &rs forskarassistenttjanster och tre sexariga forskartjanster.

Slutsatser

* Institutionens sammanlagda TA-resurser till de olika forskargrup-
perna har reducerats frin 15,5 ar 1993 till 0 ar 2002.

* Institutionen har under hela perioden ej kunnat tillsitta ndgon fors-
karassistenttjinst.

* Antalet doktorandpositioner (doktorandgjinst eller utbildningsbi-
drag) har reducerats frin 14,5 dill 3.
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* Doktorandforsorjningen sker till skillnad frin tidigare nistan ute-
slutande med externa medel till enskilda handledare. Kostnaden f6r
varje doktorand ligger visentligt 6ver 1 mnkr.

* Av ovanstdende f6ljer att yngre forskare p& docentniva i det nirmaste
saknar mojlighet att knyta doktorander till sig och dirmed skapa en
forskargrupp. For detta krivs antingen mer institutionsmedel eller en
flerdubbling av anslagen frin Vetenskapsridet.

* Institutionen hade 1993 tillsammans 28,5 lirartjinster inkl forskar-
assistenttjinster och har nu enbart 16 lirartjinster. Atta fullmakes-
professurer kvarstar, fyra universitetslektorer har befordrats till pro-
fessur och tre universitetslektorat kvarstér.

* Insticutionen saknar méjlighet att skapa rekryteringstjinster for
forskare som framgdngsrikt har byggt upp en forskargrupp. Detta ir
speciellt allvarligt med tanke pa aldersstrukturen.

* Situationen for forskare vid en preklinisk institution vid KI, som
ej kan tillgodogora sig medel frain ALF/LUA och ej fir medel frin
Cancerfonden ir i det nirmaste katastrofal om man bedriver grund-
forskning snarare dn tillimpad eller sjukdomsinriktad forskning
— med mindre in att medel kan erhillas frin EU eller andra interna-
tionella killor.

Forslag

* KI bor skyndsamt utreda mekanismerna for férdelning av medel
fran statsanslaget till KI:s olika institutioner. Tveklost har de kliniska
institutionerna vid KS helt andra férhéllanden genom att stora ALF/
LUA medel till professorer och lektorer dverférs med automatik,
andra delar ir aktivitetsberoende och doktorand- och forskartjinster
kan erhallas vid olika ansékningstillfillen. KI har som uttalad mil-
sittning att likvirdiga forhdllanden for forskning och forskarutbild-
ning skall rida vid Kl:s olika delar — denna mélsittning bor realiseras.
KI 4ger ¢j sjialv ALF/LUA fragan, eftersom dessa medel férdelas via
landstinget. KI dger diremot frégan om optimal férdelning av medel
till KI:s institutioner pd det for verksamheten mest effektiva sittet.
Man kan givetvis d4 ta hinsyn till de aktuella ekonomiska forhallan-
dena fér olika typer av verksamhet.
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* Uppmirksamma statsmakterna pa den oerhért negativa utveckling-
en. Med den rddande finansieringssituationen ir det ytterst svart for
yngre forskare att bygga upp en slagkraftig forskargrupp och bli inter-
nationellt konkurrenskraftiga. Kl:s basvetenskapliga institutioner har
en nyckelroll for landets biomedicinska forskning bade i kraft av de
resultat som produceras vid institutionerna och genom att vara en
kontinuerlig killa for rekrytering till vira biomedicinskt/farmaceu-
tiskt inriktade foretag. Dessa funktioner riskerar nu att gé forlorade.
Den automatiska medelstilldelningen gor att institutionens forskare
tvingas anvinda en allt stdrre del av sin tid till att skaffa medel till
verksamheten 1 stillet for att forska, utbilda forskare och undervisa.
Denna utveckling tenderar att blir en ond cirkel dir forskaren fér allt
mindre tid till forskning och dirmed allt svirare att erhilla externa
forskningsmedel. Langsiktigt dr detta en 6desfriga. Medlen till VR-
M maiste mangdubblas om kvalificerad internationellt konkurrens-
kraftig grundforskning skall kunna bedrivas.
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10. Johnny Ludvigsson, professor, Institutionen fér molekylar
och klinisk medicin, Halsouniversitetet, Linkdping

* Fakultetsmedlen har inte vuxit i takt med 6kade l6ner. Vi hade
fortfarande for tio ar sedan en forskningsingenjér och en forsknings-
skoterska anstilld pd avdelningen for pediatrik, men dessa tjinster
maste helt betalas av externa medel. Tack vara en hog vetenskaplig
produktion vid vir avdelning har vi under sista dren lyckats fi en
bittre tilldelning av fakultetsmedel vilket gor att vi nu vigat oss pd
tillskapande av tvd forskarassistenttjinster for att kunna behélla unga
lovande forskare. Nir vi nu, efter nigra ars vakans pd en professur,
dterskapar en lektorstjinst, sd finns inte medel for denna inom fakul-
tetsbudgeten, trots god forsknings- och undervisningsprestation.
Linképing har oproportionerligt lite fakultetsmedel, och nir stu-
dentantalet okat har endast vissa medel f6r undervisning tillkommit
men inga for forskning, vilket i lingden hotar forskningens existens.

Vetenskapsridet, den medicinska delen, har proportionellt mindre
pengar. An svirare att fi medel for klinisk forskning dven om jag
sjilv och en kollega vid var avdelning lyckats erhdlla anslag. Sma4,
mera av symboliskt virde som kvalitetsstimpel, in som regelritt sitt
att finansiera forskning.

ALF-medlen har synliggjorts. Aven om inte mer pengar kommit in i
potten har synliggérandet medfért att ALF-tid blivit klarare, och vi
har kunnat skapa en tydlig fond f6r driftsmedel. I och med att dessa
medel utdelas pd basen av prestation och forskningskvalitet, har
avdelningen for pediatrik vunnit, och min egen forskning har fitt ett
betydande tillskott.

Landstingets satsning pa forskning har inte dkat i samma takt som
ALF-medlen har synliggjorts. Tvirtom har synliggérandet av ALF-
tid &tfljes av en bantning pd “luft i systemet”, dvs forskningstid
utanfor den direkt tilldelade potten. Sjukvirden har dragit 4t snaran,
kraven har okat. De regelritta fonder som landstinget skapat, dels
OLL-fonden som fanns sedan tidigare, dels den regionala FORSS-
fonden som vil tillkomit under 1990-talet, har betytt en hel del for
nya, patientnira projekt, och for att stimulera regionalt samarbete,
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men dessa pengar har inte kommit tyngre forskningsprojekt eller
seniora forskare nimnvirt till godo.

Pengar frin EU och USA (NIH och i mitt fall Juvenile Diabetes
Research Foundation) har varit avgérande for mojligheten att driva
storre projekt. ABIS (Alla Barn i Sydéstra Sverige) har haft 1,7
mnkr/dr i anslag frin JDRF i samverkan med Wallenbergstiftelsen,

vilket varit grundplaten f6r att studien skall kunna genomféras. EU-
medel till delprojekt betyder mycket, mer dn Vetenskapsradet, dven
om byrékratin och formaliteterna ir tunga bide for EU och ameri-

kanska fonder.

Opvriga nationella externa fonder: Vissa, som givit mindre summor,

ger stod till doktorander, men i 6vrigt finns sma pengar att himta.
Dock har Barndiabetesfonden bildats (1989) och under sista dren
okat till en &rlig utdelning av 2 mnkr, av vilka vi fir en hygglig del.

Lokala fonder: Linkdping saknar nistan helt fonder knutna till
universitetet. Av ndgon anledning har man inte kunnat f6rma sten-
rika dstgotar (sddana finns) att vilja lata sitt namn, i nutiden och
eftervirlden, forknippas med stéd till medicinsk forskning (forutom
Wallenberg, ursprung i Ostergotland). Hilsofonden har inte fatt
ndgon tyngd, och Lions forskningsfond delar ut uppskattade sti-
pendier till doktorander, men ir inget att jimféra med t ex Lions
Cancerforskningsfond i Uppsala eller i Umed (vardera ”100- miljo-
nersfonder” med stor avkastning)

* Likemedelsforetag: Antingen har féretagen blivit mer ekonomiska/
sparsamma/kortsiktiga eller s& har jag sjilv blivit mindre intressant
for detta stod har minskat frin ca 0,5 mnkr arligen i forbehéllslost
stod, till 0 kr. Nu erhdlls endast regelritt ersittning for uppdrags-
forskning, d vs likemedelsprovningar, och dessa ger knappast ndgot
overskott som 4ir meningsfullt f6r annan forskning.

* Forskning har blivit dyrare: Loner gar upp, doktorander skall ha 16n,
driftmedel har kat. Och OH tar en stor del av anslagen!

Sammanfattningsvis har mina egna forskningsanslag vuxit ritt kraftigt,

till stor del givetvis dirfor att jag gjort stora, mycket vigade satsningar
pa omfattande projeke, frimst ABIS, som attraherat stéd frin EU och

120



USA. Dock lever jag mycket farligt, for fakulteten kan inte erbjuda
tillricklig bas, inte ens med tilligg av ALF-medel, och landstingets
stod ir fortfarande inte synliggjort eller 6ppet for ansokan eller for-
delning. Storinstitution har f6r min del inte inneburit nigon ékad
trygghet eller bas f6r gemensamma satsningar. Lokalt stéd saknas och
fonder och rid ricker inte till for storre langsiktiga satsningar. Detta
trots att jag dgnar en icke liten del av min tid att stindigt soka pengar
fran alla hall och kanter!



11. Karl-Eric Magnusson, professor, Institutionen f6r molekylar
och klinisk medicin, Halsouniversitetet, Linkdping

De tio 4r, 1992-2002, som 6nskas belysta har varit en for de flesta
forskare mycket dynamisk period. Den har varit dynamisk dirfor att
yttre och inre forutsittningar forindrats, sirskilt vad giller forsknings-
finansiering, forskarrekrytering och projektarbeten for studenter under
grundutbildningen. Den har ocksé péverkats av ett 6kat studentantal
och krav pd miitbara prestationer bide kvantitativt och kvalitativt. Nya
begrepp som forskarskolor, nationella nitverk och mélstyrning har intro-
ducerats och kanske ocksa skrotats, eller dr pa vig att avskaffas f6r innu
frischare deviser. Samtidigt har det gillt att "halla tungan ritt i mun” for
att inte gldmma det “egna’ forskningsintresset och de mal forskargrup-
pen fokuserat sig pa frigestillningsmissigt och metodologiskt.

Min personliga strivan har varit att bearbeta fragestillningar i forsk-
ningsfronten, som kan sammanfattas under arbetsnamnet ”Tarmbarridren
vid infektion och inflammation” och "Receptordynamik och cellsigna-
lering vid cellrérelse och cellaktivering”. Bdda omradena kriver avan-
cerade instrument for visualisering av cellstrukturer och cellfunktioner
och vil fungerande samarbeten inom medicin och teknik. For att
kunna bearbeta olika frigor har forskargruppen, eller "forskarkirnfa-
miljen” bestdtt av 10-15 personer, varav flera ir forskare pd docent-
nivd, 3-5 nydisputerade (motsvarande post doktor) och 5-7 dokto-
rander, ibland fler. Dirvid har forskningsfinansiering blivit en alltmer
central friga.

Under 10-arsperioden har framfér allt stédet frin fakultet och
universitet minskat, bade till yngre forskare (forskarassistenter) och
doktorander, liksom till deras resor och deltagande i forskarutbild-
ningskurser. Dessutom har fakulteten dragit ned pa bidraget till dispu-
tationer (tryckningskostnad och kostnader fér opponent).

Genom att var forskning ir vitalt beroende av samarbete med
kliniskt verksamma forskare och likare har tidspress och minskad
personal inom virden for information, provtagning och provhantering
blivit ett allt stdrre problem. Samtidigt har kraven pa goda prestationer
och genomstromning dkat. Fér mig som “forskningschef” har finan-
sieringsfantasin och kunskaper och olika alternativa donatorer varit en

122



forutsittning f6r dverlevnad, liksom formagan att f6rmd medarbetarna
att se nya mojligheter, och att inse att de sjilva miste bidra pa alla
nivder. Utan externt stéd frin framfor alle SSE Sida/SAREC (Visby-
programmet), MFR, TFR, VR, samt ett stort antal privata och ideella
stiftelser hade forskningen inte kunnat bedrivas, i varje fall inte med
hég ambition. EU-stédet har f6r var del varit marginelle. Om stodet
fran SSF minskar eller omorienteras, studentkullarna 6kar dnnu mer,
och uttaxeringen frdn universiteten dkar i form av avdrag pa anslag
och mer undervisning méste nog antingen kvalitet eller kvantitet pa
forskningen minskas.

Behovet av intern sammanhéllning och ett positivt djivlar anam-
ma’ for att nd framgang i forskningen blir viktigare dn nigonsin, nir vi
snart har ett europeiskt forskningsrad.
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12. Karin Ollinger, docent, Institutionen fér nervsystem och
rorelseorgan, Halsouniversitetet, Linkdping

De férindringar av forskningsférhillandena som skett inom
Hilsouniversitetet (HU) under de senaste tio iren har sina orsaker i
flera beslut pa nationell och lokal nivd. Det som jag anser mest har
paverkat forutsittningarna for att prestera forskning av god kvalitet
har varit férindringen av Hogskoleférordningen, inférandet av presta-
tionssystemet pd HU, bildandet av storinstitutioner, synliggérandet av
ALF-medel samt i nigon mén férindringar i beslutsordningen inom
Link6pings universitet.

Hogskoleforordningen som tridde i kraft 1998 har medfért vissa
forindringar som gynnar forskningen och forskarutbildningen men
har ocks3 lett till negativa konsekvenser. Den stramare regleringen av
forskarutbildningens lingd och innehdll har medfért kvalitetshojning,
och stérre medvetenhet om att rena utbildningsmoment skall ingd
i forskarutbildningen. Aven de lokala besluten om halvtidskontroll
och forhandsgranskning av avhandlingen har bidragit till att avhand-
lingarna som presenteras idag haller en jimnare kvalitet jimf6rt med
situationen for tio ar sedan. Det finns minga goda krafter inom HU
som har verkat for att kraven for doktorsexamen och docentur skirpts
och detta har varit positivt for forskningsutvecklingen inom HU. Det
finns dock en stor fara i statsmakternas strivan att likrikta forskarut-
bildningen och att héja kravet pa teoretiska kurser. Man riskerar att
forvandla forskarutbildningen till en forlingd grundutbildning vilket
inte skapar goda forskare. En doktorand skall fi méjlighet att gd de
teoretiska kurser som behévs for att 3 en grund att std pa som forskare
men inte tvingas att gd kurser for att fylla en forutbestimd poingkvor.
Forskning ir en intellektuell process som kriver tid for férdjupning i
en frigestillning och detta kan aldrig meddelas genom teoretiska kur-
ser. Det absolut storsta hotet mot forskarutbildningen i Sverige idag dr
dock bestimmelsen att alla doktorander #r berittigade att f3 en dokto-
randgjinst efter att halva forskarutbildningen ir genomférd. Eftersom
inga extra medel har anslagits for att ticka kostnaderna medfér beslu-
tet att antalet doktorander som kan antas i princip halverats. Jag ser
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ocksd en risk att ménga doktorander, av uteslutande ekonomiska skiil,
endast kommer att antas till licentiatexamen i framtiden. Speciellt
stort blir problemet f6r oetablerade forskare som i brist pd ekonomiska
resurser inte kan forsorja en doktorand. Firre personer kommer sile-
des att forskarutbildas och yngre forskare fir ytterst sma méjligheter
att meritera sig genom handledning av egna doktorander.

Under de senaste aren har férdelningen av fakultetsmedlen baserats
pa ett prestationssystem som ger poing for bla publicerade arbeten
och genomférd undervisning. I grunden ir detta ett system som jag
stdder. Den urholkning som dock genast drabbade den s k bottenplat-
tan for lirargjinster har gjort att det finns ytterst smd mojligheter att fa
nigra extra resurser for att forsorja en doktorand eller betala driften av
forskningen eftersom det krivs att man forst tjianar ihop till den egna
l6nen. Ytterligare en svaghet i systemet ir att ett podng inte motsvarar
en bestimd summa utan forindras beroende pé prestationen inom
fakulteten totalt. Det dr djupt otillfredsstillande att man inte i forvig
kan berikna vilka inkomster en viss prestation inbringar. Speciellt
drabbade blir innu en ging yngre octablerade forskare som fir mycket
svirt att meritera sig forskningsmiissigt eftersom undervisning i grund-
utbildningen “betalar” sig bittre i poingsystemet dn forskning. Vidare
medfor systemet att arbetsuppgifter som inte premieras i prestations-
systemet, sdsom engagemang i nimnder och styrelser samt “Tredje
uppgiften”, fir mindre utrymme. Detta missgynnar engagemanget for
fakulteten i stort. I detta sammanhang kan idven papekas att éverflytt-
ningen av beslutsritt frin fakultetskollegiet till fakultetsnimnden ocksa
har missgynnat debatten och kinslan av delaktighet i besluten inom
fakulteten. Mojligheten att paverka beslut inom HU har f6rsimrats.

D3 bildningen av storinstitutioner inte baserade sig pd naturliga
grupperingar med liknande forskningsinriktning har forskningen inte
gynnats. De negativa konsekvenserna av detta 4r att hogpresterande
avdelningar har fitt forsorja de ligpresterande. Detta skapar inte bara
konflikter inom institutionen utan ocksi mindre resurser till forsk-
ning. D3 storinstitutionerna endast 4r grundade pd ekonomisk och
administrativ samhorighet har inte heller frigor om forskningskvalitet
givits tillrickligt utrymme.
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ALF-medel har under den senaste 10-arsperioden synliggjorts och
utnyttjas idag bittre for forskning. De ekonomiska resurser som kom-
mit forskningen till del genom den allminna forskningsersittingen
har dill stor del varit avgorande for méjligheten att éverhuvudraget
finansiera driften av forskningen eftersom fakultetsmedlen inte ticker
dessa.

Sammanfattningsvis anser jag att ambitionen och medvetenheten
har hojts vad giller forskningskvaliten pA HU under senare ar. De
knappa resurserna inom fakulteten gor dock att det ir ytterst svart att
omsitta de goda intentionerna i verkligheten. Det 6kade intaget av
studenter inom grundutbildningarna har ytterligare begrinsat tiden
som kan ignas it forskning. Beslutsfattandet inom fakulteten har
blivit svirare att paverka, vilket pd sikt skapar en simre arbetsmiljo.
Dessutom har det blivit svérare for yngre formagor att etablera sig som

forskare pd HU.
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13. Per Hellstrand, professor, Institutionen for fysiologiska
vetenskaper, Lunds universitet

Vir forskargrupp studerar glatt muskulatur, framfor alle kirlmuskula-
tur. Jag har sjilvstindigt lett gruppen sedan bérjan av 80-talet och har
storre delen av tiden ocksa haft administrativa uppdrag pa institutions-
och fakultetsnivé, varav bla tio ar som prefekt. I gruppen finns for nir-
varande tvd forskarassistenter (en manlig, en kvinnlig, bdda medicina-
re), en post doc, tre doktorander och en forskningsingenjor. Samtliga
arbetar heltid med forskning och undervisning. Jag finner gruppen
kompetent, vilbalanserad och lagom stor for att vara hanterbar och
produktiv. Vi tycker att vi nir goda resultat pd hog internationell niva
och ser nu pé grund av gruppens personsammansittning utmirkta for-
utsittningar for expansion och ytterligare nivihéjning. Utmaningen 4r
att hilla verksamheten fokuserad och samtidigt limna utrymme fér
personlig utveckling och profilering. Diri ingdr att disputerade med-
arbetare skall kunna rekrytera studenter och starta uppbyggnaden av
egna grupper. Detta ir nskvirt och nédvindigt, men kan samtidigt
leda till spridning pa alltfér manga projekt inom en sd pass liten grupp
som vir. Det svenska systemet skickar oklara signaler genom att man 4
ena sidan for yngre forskare podngterar vikten av sjilvstindighet, men
& andra sidan starkt premierar stora grupper med sammanhallen verk-
samhet. Det behovs 6kade resurser for unga forskare att etablera sig
sjilvstindigt, men ocksd resurser for redan etablerade forskargrupper
att bibehilla sin styrka efter avknoppning av yngre medarbetare. Ett
vil fungerande post doc-system saknas fortfarande.

Grunden f6r vér finansiering ir ett mittligt anslag frin VR, som
i stort sett legat pd samma nivd under hela 90-talet. Dirutéver har
vi anslag frin Hjirt-Lungfonden och en doktorandgjinst frin SSE
Viktigt 4r att de yngre medarbetarna, men sillan jag sjilv, kan dra in
medel frén privata stiftelser och fonder. Mitt administrativa arbete har
utan tvivel himmat méjligheterna att attrahera externa anslag, och vi
har varit beroende av att institutionen och fakulteten kompenserat
med driftkostnadsmedel. Efter att ha avgitt som prefeke for ett &r
sedan upplever jag ett uppsving i anslagssituationen, vilket 4r gliddjan-
de men samtidigt visar pd riskerna i att dta sig ledningsuppdrag. Sett
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over en 10-arsperiod har vir finansiering forsimrats, frimst genom att
vi nu méste externfinansiera allt mer av sédana baskostnader som tidi-
gare helt eller delvis tickts av fakultetsanslag (TA-personal, doktoran-
der, hyror). Detta har inneburit en klar nedrustning av institutionens
service och en minskad lokaltillging, s3 att tréngboddhet nu 4r ett av
de stora problemen. Driftskostnaderna har skjutit i héjden genom
ny teknik och, inte minst, kraftigt 6kade kostnader f6r forsoksdjur.
Diremot ir apparaturtillging ett mindre problem, eftersom stora sats-
ningar gjorts pi gemensam tung apparatur och manga privata anslags-
givare prioriterar apparatur framfér andra kostnader (mer synligt, ligre
overheaduttag).

Vi ir grundforskningsinriktade och inte knutna till ndgon klinisk
verksambhet, vilket klart begrinsar mgjligheterna till externfinansiering,
och givetvis har vi inte heller tillgéng till ALF-medel. For att komma
it finansiering utéver VR ir vi beroende av att savitt mojligt vilja pro-
jekt med klinisk relevans (hjirt-kirlsjukdomar). Detta ir i och for sig
stimulerande och knappast ndgon begrinsning, men det dr ocksa helt
tydligt att finansieringen styr den forskning som utf6rs. Tidsatgangen
for ansgkningsarbetet inkriktar starkt pd forskningsutrymmet. Mest
belastande ir att stindigt behdva bevaka olika finansieringskillor och
anpassa budskapet efter vad som efterfrigas. Detta leder till ineffektivi-
tet, eftersom man sillan kan f3 ett projeke helfinansierat, utan medlen
gir in i en lopande forbrukning, framfér allt 16ner och drift. Form-
uleringen av tydliga "projekt” blir alltsd hogst skenbar. Okad langsiktig
finansiering av god forskning, oavsett inriktning, skulle till en méctlig
relativ kostnad visentligt 6ka utbytet av de stora investeringar som
samhillet gjort i humankapital och infrastrukeur, vilka nu inte anvinds
effektivt p ga otillrickliga och fragmenterade driftmedel.

Rekryteringen av doktorander har férindrats kraftigt under perio-
den, genom att vi nu si gott som uteslutande fir doktorander med
naturvetenskaplig eller biomedicinsk grundutbildning. Detta ir i
och for sig inget problem frin forskningssynpunkt, snarare tvirtom
eftersom véra doktorander nu ir bittre forberedda fo6r experimentell
forskning. Fér tio r sedan hade vi dock som fysiologisk institution
fortfarande en betydande rekrytering av forskningsintresserade medici-
nare, vilka efter disputationen antingen stannade kvar i experimentell

128



forskning eller gick dver i klinisk verksamhet. Det senare har i sin tur
over dren frimjat ett vetenskapligt synsitt inom kliniken och givit
fruktbara impulser till savil preklinisk som klinisk forskning. Eftersom
den nuvarande generationen av seniora forskare helt domineras av
medicinare finns fortfarande banden kvar, men i en nira framtid
kommer vi att se en tydligare uppdelning mellan klinik och preklinik,
vilket sannolikt 4r negativt f6r bida verksamheterna. En framtridande
orsak till den minskade rekryteringen av medicinare till forskarutbild-
ning ir sikerligen att forskningsmeriter virderats ned jimfért med kli-
nisk erfarenhet vid tillsittning av likargjinster. Det borde ligga i sdvil
sjukvardens som forskningens intresse att forskningsmeritering dter ges
storre vikt.

Som avslutning kan sigas att den pressade anslagssituationen och
numera hért reglerade forskarutbildningen klart forsimrat forutsitt-
ningarna for explorativ, nyfikenhetsstyrd forskning, och dirmed for
fornyelse genom utveckling av egna originalidéer. Den nu tydliga
forskningspolitiska ambitionen att satsa p& programstyrning av stora
mélinriktade projekt forstirker denna tendens.
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14. Rikard Holmdahl, professor, Institutionen for cell- och
molekylarbiologi, Lunds universitet

Bakgrund/projekt

Det projekt som bedrivs gir ut pd att forsoka forstd komplexa sjuk-
domar som reumatoid artrit och multiple skleros genom studier av
experimentella djurmodeller. Dessa anvinds huvudsakligen for att
identifiera gener och dirmed forstd vilka sjukdomsvigar som leder
till dessa svira human sjukdomar. Forskningen ligger pa internatio-
nell ditplats och har stor betydelse fér bide bioteknisk utveckling och
framtida klinisk tillimpningar. De publicerade resultaten ligger pd en
titplats; alltsedan 1992 har mellan 50-100 i impact producerats per ir
fran gruppen och riknat per investerad svensk krona ligger resultatet
mer in tio ginger dver genomsnittet i Vetenskapsradet.

Nuvarande storlek och resurser

Gruppen bestédr av en forskare, sju post docs och nio forskarstuderande.
Forskningen bedrivs tillsammans med tre andra mindre forskargrupper
som leds av forskarassistenter. Inom avdelningen finns dven fyra forsoks-
djurstekniker och 3,5 biomedicinska tekniker samt en hégskolesekrete-
rare. Avdelningen hyr 900 kvadratmeter labb-yta och 650 kvadratmeter
djurhusyta. I djuravdelningen finns ca 200 unika musstammar och 50
unika rittstammar, sammanlagt 15 000 djur. I praktiken skots i stort sett
all administration av avdelningen. Viss lokalservice erhills frin central
administration inom det biomedicinska centret samt I6nehandliggning
av en central “storinstitution”. Ovrig hogre administration och biblio-
teksservice skots av medicinska fakulteten. Gruppen skoter ett s k Marie
Curie training site for europeiska PhD-studenter samt delar pd koordi-
nationen av ett storre EU-projekt. Omslutningen 4r ca 14 mnkr. Detta
ar till 6vervidgande delar externa anslag; frin VR, svenska fonder och
EU. Vidare tillfors avdelningen resurser via stipendier som ges direkt
till vederbérande forskare. De enda universitetsfinansierade tjinster som
finns 4r en professur med 1,66 kopplad forskarassistenttjinst. Resterande
ticks av externa medel. Att ta emot klinker i denna forskningsverksam-
het later sig tyvirr inte goras eftersom vi inte har ALF-medel och inte
heller har pengar till annat in kortvariga stipendier.
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Utvecklingstrend och problem

Ett stort problem ir alltmer minskade ekonomiska resurser till fri
forskning. Det som kvarstdr av statens bidrag till forskning ir tick-
ning av en stor del av lokalhyran (det statliga lokalbidraget) samt lonen
for en professur och 1,66 forskarassistenttjinst. Ett stigande overhead
pd externa anslag och ett idag utraderat forskningsdriftanslag och ett
sjunkande grundutbildningsanslag leder sammantaget till att vi betalar
mer till fakulteten 4n vi fir i driftbidrag. Ekonomiskt vore det dirfor
en fordel att std utanfor universitetsorganisationen, men akademiska
faktorer gor det 4nda 4n sa linge fordelakrigt att vara kvar. De obefint-
liga infrastrukturresurser gor det i stigande grad svart att ta emot EU-
bidrag eller forskare som vill bedriva sin forskning hos oss.

Alltmer tid dtgar till act s6ka anslag och utgor idag mer 4n 50%
av arbetstiden. Idag fordras ett stort arbete for att forsska anpassa
ansokningar till uppdragsgivarens 6nskemal och till att bygga ut nit-
verk och kontakter. Ansékningar och "nitverk” tappar f6ljaktligen
allemer verklighetsforankringen eftersom den visentliga forskningen
ind4 inte virdesitts. Vidare tgdr mycket tid «ill att forsvara forsk-
ningsverksamheten mot allehanda byrékrati. Det gor att tiden for att
planera och genomféra forskning minskar.

Ett stigande problem ir att resurser for att ta emot forskarstuderande
har minskat stadigt. Reglerna vid medicinska fakulteten gér att stu-
denter som vill borja sina forskarstudier i vir grupp inte kan fi nagot
som helst bidrag, varken utbildningsbidrag eller doktorandtjinst.
Vi har stindigt f6rfrégningar om att f& bérja och vi behéver ocksa
doktorander fér vér forskning. Vi Iser det genom att de far stipen-
dier nir de borjar och sen fir de ordna forsérjning antingen sjilva
eller genom att vi fir ett externt anslag. Férst dd kan de registrera
sig. Kostnaden ir ca tre mnkr fér en genomford forskarutbildning
och det dr anmirkningsvirt att staten inte bidrar med medel for
denna utbildning. Férkortningen av forskarutbildningen till fyra ar
har ocksa avsevirt minskat vért intresset for att utbilda doktorander
eftersom de bérjar gora produktiv forskning forst efter ca tre drs stu-
dier. Sammantaget gor detta att studenter gir miste om mdjligheter
till forskarutbildning, vi gir miste om intresserade blivande forskare
och sambhillet férlorar bade och.



* Bristen pa ckonomiska resurser gor det svért att rekrytera forskare.
De allra flesta post docs rekryteras idag pa stipendier. Om de inte
har egna medel med sig s fir de en tid pa mindre 4n ett ar att sjilva
soka medel for sitt uppehille — annars méste de sluta. Det siger sig
sjilvt att denna typ av rekrytering inte dr optimal och de bista gar till
annan verksamhet.

Uppbyggnad av sk core-faciliteter (inkl centraliserade djurhus och
funktionell genomik-satsningar) har hittills varit huvudsakligen en
nackdel av manga skil for vir grupp. De mest omedelbara ir att det
drinerar vara driftmedel eftersom de delvis bekostas av overheadut-
tag, vidare rekryterar de personal frin forskargrupperna. Vi behover
viss essentiell teknik i gruppen och det visar sig att core-faciliteter gor
detta ofta bide dyrare och med simre teknologi.

Det har blivit svdrare att erhélla forskningsbidrag frdn de satsningar
som gjorts pd senare &r. Dessa forefaller gynna forskargrupper med
politiska visioner och goda kontakter snarare in forskning med
hégre kvalitet. Den typiska svenska trenden att stodja smé och rela-
tivt inaktiva forskargrupper kvarstdr samtidigt. Det innebir att for
aktiva forskargrupper som vir har de externa medlen minskat kraf-
tigt under senaste dret och verksamheten drivs nu med ett kraftigt
underskott.

Det blir alltmer besvirligt att fi gora nodvindiga djurférsék pga en
okande, omfattande och forskningsfientlig byrékrati.

Positiva trender ir ett 6kat intresse frin studenter for forskning samt
den betydligt férbittrade mediabevakningen av forskning. En annan
positiv trend ir att det finns fler méjligheter att séka anslag i EU och
USA idven om detta 6kar den administrativa belastningen att soka
anslag.
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15. Kjell Asplund, professor, Institutionen for folkhalsa
och klinisk medicin, Umea universitet

I slutet av 1977 fick vi en ny professor i medicin i Umed. Han kom
fran Serafimerlasarettet med ett intresse for strokevard. Sjilv hade jag
en bakgrund i experimentell diabetesforskning och utbildade mig i all-
min internmedicin med inriktning pa endokrinologi. Vi bérjade i ett
hérn pd avdelningen, avsatte sex singar for strokevérd, engagerade en
neurolog och en professor i rehabiliteringsmedicin som lirde oss en hel
del om stroke — och vi borjade samla data.

Nir vi blivit ndgorlunda trygga i vir strokevird utvirderade vi
verksamheten i en randomiserad prévning. Inte alldeles dverraskande
visade det sig att de patienter som métte ett engagerat team av sjuk-
virdsarbetare med specialkunskap om sjukdomen, med strukeur i
sitt arbete och med tidiga, intensiva rehabliteringsinsatser klarade sig
bittre 4n de patienter som fick konventionell vird — konceptet med
stroke-enhet var etablerat. Studiebescken pd vir enhet blev minga,
nya randomiserade provningar pd andra héll i virlden bekriftade de
gynnsamma resultaten: minskad risk f6r déd, minskad risk att hamna
i institutionsvérd. I ett internationellt nitverk av alla prévare i ett 20-
tal studier kartlade vi i detalj vilka komponenter i stroke-enheten som
bidrog till det gynnsamma utfallet.

Idag har tre fjirdedelar av svenska strokepatienter tillging till
vard pa stroke-enhet. Internationellt finns ett snabbt 6kande intresse
for denna virdform, ett intresse som till stora delar emanerar frin
stroke-enheten i Umed. Kunskapen om stroke-enheter har spritts bl a
genom internationella kurser och genom att vi i samarbete med WHO
arrangerade en stor europeisk konsensuskonferens om strokevérd samt
publicerade ett europeiskt konsensusdokument med uppbackning av
hilso- och sjukvirdsmyndigheter i minga linder.

Stroke-enheten i Umed var under ménga r en utmirke bas for klinisk
forskning, forst rent deskriptivt — dven nir det gillde grundliggande kart-
liggningar rorde vi oss pd jungfrulig mark eftersom forskningsintresset
for denna patientgrupp hade varit s svalt. Snart kom ocks behandlings-
studier och andra typer av interventionsforskning. Vi tog egna initiativ
till multicenterprévningar men deltog dven i andra stora studier.
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Forskningsgruppen vixte snabbt. I gruppen disputerade inte bara
en rad likare utan ocksd sjukskéterskor och en arbetsterapeut. Vi
etablerade epidemiologisk och djurexperimentell strokeforskning, bla
genom att ett par av gruppens medlemmar tillbringade post doc-ar vid
framstdende internationella laboratorier.

Idag har strokeforskningsgruppen i Umea en framstiende stillning
nationellt och internationellt. Men de omrdden dir vi dr framgings-
rika ror inte lingre den patientnira kliniska forskningen, som numera
nistan enbart giller deltagande i likemedelsindustrins multicenter-
provningar av akutterapi. Den patientnira strokeforskningen har
flyttat frin stroke-enheten till den geriatriska kliniken. Den stroke-
enhet vi var si stolta 6ver — troligen virldens lingst existerande — har
overlevnadsproblem i en anstringd landstingsekonomi. Véra starka
profilomriden 4r numera i stillet experimentell strokeforskning och
epidemiologi kring stroke och dess riskfaktorer (inklusive avancerade
molekylirbiologiska kartliggningar).

Forskjutningen av forskningsprofil speglar den patientnira kli-
niska forskningens prekira situation. Inom den pressade akutvirden
saknas utrymme for detaljerade kartliggningar och icke-kommersiella
behandlingsstudier. Endast om man kan képa sig in i virden (indu-
strin) eller om man arbetar under mindre pressade férhallanden (geri-
atriken) finns forutsittningar f6r hogkvalitativa patientnira kliniska
studier. Vi har rért mot forskningsfilt diir det ir litcare att skapa resur-
ser och nd framging.

Alle 4r inte dystert. Tvirtom, den icke-patientnira strokeforsk-
ningen har haft goda betingelser och kunnat 6ka snabbt i kvalitet och
slagkraft. Att skaffa externa resurser 4r tungt men langtifrin omajligt.
Forskarutbildningen inom de kliniska dmnena har genomgitt en
remarkabel kvalitetsférbittring och vi ser en rad yngre forskare med
god potential. Kunskapsfronten rér sig snabbt framét inom stroke-
omradet, inte minst ridande pa kardiologins framsteg. Mitt intryck ir
dock att Sverige hade en klart storre del i dessa framsteg under 1980-
talet och bérjan av 90-talet 4n idag, inte s& mycket for att svensk stro-
keforskning blivit svagare utan for att forskningen i andra europiska
linder, i USA och Australien utvecklats snabbare 4n i vért land.
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16. Kjell Grankvist, professor, Institutionen for
medicinsk biovetenskap, Umea universitet

Under tidsperioden finansierade jag f6r min del forskningen initialt
genom samarbete med Roger Henriksson, onkologiska kliniken. Vi
jobbade dd med delvis éverlappande projekt (jag var delsskande till
Henrikssons anslag frin Cancerfonden) dir jag i huvudsak jobbade
med studier av celldod pa odlade tumérceller. I detta samarbete hade
jag en heltid biomedicinsk analytiker (BMA) som forskningsresurs
och mina 6vriga forskningskostnader finansierades helt genom ALF/
LUA-medel (strikt aktivitetsrelaterat fordelat, initialt ca 150 tkr och
i slutet av perioden ca 500 tkr/4r) samt genom anslag frin frimst
Cancerforskningsfonden i Norrland samt medicinska fakultetens
insamlingsstiftelse (totalt frin dessa fonder ca 150-250 tkr/4r)

Finansiering av lonekostnader for doktorander (samtliga likar-
studeranden forskade periodvis under likarstudierna) skedde genom
ALF/LUA-medel och de lokala forskningsanslagen. Dessa relativt
magra resurser till trots sd disputerade en doktorand 1999, tvé stycken
under ar 2000 och tvd stycken under 2002. Eftersom ingen jobbade
heltid med sitt doktorandprojekt s& holl i princip samtliga pa med sina
doktorandstudier under hela 90-talet. En likarstuderande antogs t ex
som doktorand redan efter tredje terminen pé likarutbildningen och
disputerade forst nir han gjort hilften av sin ST-utbildning.

Rekrytering av likarstuderanden som (l&ngtids-) doktorander
enligt ovan har i stort upphért vid fakulteten. Nyrekrytering av dok-
torander till min institution sker numera nistan uteslutande frin
gruppen biomedicinare/molekylirbiologer. Till skillnad mot situatio-
nen under 90-talet s& medger mina dkade externa anslag tillsammans
med ALF/LUA-medel att finansiering av sidana heltidsarbetande
doktorander nu kan ske. ALF/LUA-medlen har varit en férutsittning
for min forskning under 90-talet och jag riknar med att de utgér den
finansiella basen for forskningen dven framgent.

Finansiering av forskningen framledes ser relativt ljus ut. Genom
den strike aktivitetsrelaterade ALF-LUA-fordelningen (enligt fakul-
tetens principer) av forskningsmedel inom enheten si erhdlls de
nirmaste dren ca 500 tkr drligen for forskningsfinansiering. Frin
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lokala fonder beriknas erhillas medel i storleksordningen 200-250
tkr/4r och frin Cancerfonden (som huvudman) ca 250 tkr/4r. Med
dessa medel finansieras en heltidsanstilld BMA och en heltidsanstilld
doktorand (pd samfinansierad doktorandtjinst). Eventuella medel dir-
utdver kommer att anvindas f6r finansiering av fler doktorandtjinster.
Rekrytering och finansiering av doktorander i4r den viktigaste grins-

sittande faktorn for att jag skall kunna 6ka min forskningsverksamhet.
Ytterligare ALE/LUA-medel skulle kunna medge detta.
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17. Gunilla Olivecrona, professor, Institutionen for
biomedicinsk vetenskap, Umea universitet

Jag blev professor 1996, “Thamprofessur i medicinsk kemi”. Jag
har en forskargrupp som nu omfattar tvd doktorander (har tidigare
handlett elva doktorander till disputation, varav sju som huvudhand-
ledare), en laboratorieassistent och tvé gistforskare. Gistforskarna har
varit mycket betydelsefulla for arbetet och har forst finansie-
rats pd medel frin Svenska Institutet, direfter pd stipendier frin
Kungliga Vetenskapsakademin, killor som nu ir uttdmda for dessa
individer. Under ar 2002/2003 finansieras den ena (frin St Petersburg,
Ryssland) av ett stipendium som utgjorde del av ett forskningspris
(Druvans Guldpris) som jag erhéll VT 2002. For den andre (frin
Tallinn, Estland) har jag f6r i ar inga pengar, men hoppas kunna gene-
rera nya antingen via Ostersjosatsning (Estland ingick inte i milomradet
for hostens satsning!) eller via EU. Bida killorna ir timligen oberik-
neliga. Denne person tillbringar ca 25% av sin arbetstid i mitt labora-
torium och ir bitridande handledare till en av mina doktorander. Virt
huvudsakliga verksamhetsomrade relaterar till aterosklerosforskning pa
grundliggande niva.

Det dr uppenbart att denna ekvation inte gir ihop, fastin jag
inte riknat kostnader for 16n till gistforskare, ingen nyanskaffning
av apparatur, inga resor eller kostnader for personalvird (kurser) samt
ligger p& optimistiskt lig nivé betriffande flera av utgiftsposterna.
Det finns inte heller utrymme fér nyrekrytering av forskarstude-
rande eller for kostnader f6r att ta hand om grundstudenter som gér
projektarbeten. Det kommer att bli ett betydande glapp i produk-
tionen nir de nuvarande doktoranderna disputerar och frigér “16ne-
utrymme”, vilket ir nédvindigt innan jag kan “rekrytera” och fa fart
pd ndgon ny.

137



Budgetéversikt for ar 2003

Berdknade inkomster (tkr, egen 16n och hyra ordknad):

Fran fakulteten: Professorsresurs

Basresurs (till enheten)
Studiestdd doktorand (2x)
Lokala insamlingsfonder
Lakarutbildning (GU)

Ers. FUN-ordférande
Resultatpremie

Fran VR-M:

Summa:

Berdknade kostnader (tkr, egen 16n och hyra ordknad):

Doktorander
(en doktorandtjanst, en utbildningsbidrag+ass)

Laboratorieassistent
Del i sekreterare/disk/infrastruktur

Servicekontrakt/reparationer

Telefoner/datorer/kontorsmaterial
Publiceringskostnader (page charges)

Prenumerationer

Kostnad for kurslaborationer (lakarlinjen)
Experimentell forskning (150 tkr/ pers x 4,25)
Kostnader for apparater (“user clubs”)

Resor, konferensavgifter (p g a situationen oraknade)

Summa:
Differens mellan inkomster och utgifter:

Hur hanterar jag situationen?

Ovanstdende ger upphov till minga sémnldsa nitter for mig beroende
pa en betydande oro for att jag antingen kommer att gi i konkurs
redan detta &r eller mojligen nista. Jag dr mycket medveten om att jag
inte kommer att kunna skéta mitt arbete (dtminstone forskning och
forskarutbildning) p ga medelsbrist och ¢j heller kommer att kunna
forsorja fast anstilld personal som ir beroende av mig. Statens inves-
tering i min l6n samt lokalkostnaderna for min forskargrupp torde i
dagsliget belopa sig pd minst 1,5 mnkr. Investeringen i min utbild-
ning idr ocksd betydande. Trots att jag har anstillning som professor
och bedriver grundforskning i den internationella forskningsfronten
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180
71
350 (sokt i konkurrens)

0iar (soks i konkurrens)

100 (i basta fall)

150 (kraver stor insats)
120 (aktivitetsrelaterad)
400 (avgar overhead)

1371 tkr

560

340
250 (oklart, ny
institutionsstruktur)

50 (minst)
60 (minst)

50 (minst, manga
artiklar pa vag)

5
50
638 (inkl djurkostnader)
>50 (BlAcore, mikroskop,
PCR..)

2 052 tkr
681 tkr



kan jag inte forsérja en forskargrupp omfattande ca 4-5 personer, av
vilka tvd 4r doktorander som jag utbildar for statens rikning. Det ir
uppenbart att jag skulle behéva ett forskningsanslag pé ytteligare ca
1-2 miljoner for att fi det hela att g& ihop, om in i blygsam skala.

Vilka méjligheter har jag?

Jag har linge insett att ndgot maste goras. Vid mitt senaste ansoknings-
tillfdlle till VR (maj 2001) delade jag upp mitt projeke i tva delar, varav
en skickades till VR-NT dir jag i samarbete med en kollega sokte for
ett rent naturvetenskapligt projekt som vi tillsammans har arbetat upp
till internationell frontstandard. Denna ansokan fick god bedomning,
men avslogs med motivet att vi bdda hade forsorjning frain VR-M.
Eftersom jag hade brutit ut en mycket intressant del av mitt projekt
till VR-M fick jag en liten nedrikning av mitt tidigare anslag (400
tkr mot tidigare 435 tkr) frin VR-M, men istillet for att f3 for de tva
ar jag soke fick jag anslaget garanterat for tre &r! Efter protester ind-
rades detta s att jag nu kan séka pa nytt i maj 2003. Med tanke pa
VR:s begrinsade resurser, krav pé satsningar p& projektomriden, unga
forskare m m s& mdste jag vara extremt framgangsrik f6r att hoja mitt
anslag till tex 1 mnkr. Utsikterna ir alltsd inte lysande.

VR hivdar att den interkollegiala bedémning man gér 4r en av
landets hérdaste. De anslag man far i konkurrens frin VR kan inte
helfinansiera projekt, men man hivdar att de kan tjina som grundplét
och kvalitetsgaranti vid ansékningar till andra, mera specialinriktade
fonder. Vilka sddana stir till buds i mitt fall? Eftersom jag inte kan
siga att jag sysslar med cancerforskning ens i vid bemirkelse s& ir
Hjirt-Lungfonden den specialfond som jag skall vinda mig dill. Jag
har vid flera tillfillen tidigare s6kt medel ddrifrin utan framging.
Férra dret sokte jag for mycket kliniske inriktade projekt tillsammans
med en klinisk kollega eftersom jag ryktesvis hort att denna fond sat-
sar pd “patientnira forskning”. Fortfarande mycket god bedémning,
men avslag eftersom man fortfarande ansdg att min forskning ligger
utanfér imnesomridet! Det finns ett antal fonder (Magnus Berwall,
Ake Wiberg, Svenska Likaresillskapet ...), men dessa satsar pd unga
forskare, en grupp som jag inte lingre tillhor. EU:s ramprogram da?
Har varit med i "concorted actions” inom béde Biotech och Biomed,
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men i 5:e ramprogrammet har vi svirt att hitta nigot som gar att
anpassa till var profil. Det skulle i s fall kriva en enorm arbetsinsats
och etablerande av kontakter med nya partners utan garanti till fram-
ging och utan att det egentligen ger sirskilt mycket pengar, men sna-
rare stiller krav pd 6kad forskningsinsats frin mitt lab. Industripengar
da? Detta har jag ocksé erfarenhet av och har arbetat i riktning mot
igen under senare ir, men eftersom min forskning dr av grundlig-
gande karakeir snarare 4n tillimpad, s& 4r mojligheterna att finansiera
denna bekostad av industri inte sirskilt goda. Man kan fi ersittning
for uppdragsstudier, girna storskaliga mitningar av ndgon mer eller
mindre intressant parameter som kan ge ett visst plus, men som ir
mycket personalkrivande och har mycket lite med forskning att gora.
ALF-medel? Eftersom jag visserligen arbetar vid medicinsk fakultet,
sysslar med medicinsk forskning, men inte ir kliniskt verksam fér jag
inte del av dessa medel (detta giller i alla fall i Ume3). Aterstar lokala
fonder av vilka det tyvirr inte finns sirskilt mycket hir i Umed. Manga
skall dela pé en liten kaka insamlingsmedel och donationer. Férra &ret
vinde jag mig i desperation till AB Druvans forskningsfond, baserad i
Eslov, tidigare mest utdelad till forskare vid Lunds universitet. Jag fick
da deras s k Guldpris p 500 tkr, medel som kommer frin vinsten av
forsiljning av bl a senap och ketchup. En killa till glidje for mig blev
faktiske att jag strax fore jul fick besked frin den s k lokala Fonden for
Bioteknisk forskning vid Umed universitet. Frén denna fick jag, san-
nolikt i mycket hird konkurrens, ett paket vilket omfattar 250 tkr/ér i
tvé 4r. Alltd nagot.

Slutsatsen av det hela ar att jag driver en forskargrupp pa suboptimal
niva, att jag inte har rid att offensivt "rekrytera’ medarbetare som
doktorander och post docs utan fir ta sidana som dyker upp nir jag
rikar ha méjlighet att finansiera dem genom diverse konstruktioner.
Det ir svart att se att en forskare i ett experimentellt imne skall kunna
klara sig pa de resurser jag har och det 4r tyvirr i dagsliget mycket
svért att se var jag skall kunna hitta de ytterligare resurser som behovs.
Jag dgnar en stor del av min arbetstid 4t att skriva egna ansékningar
om forskningsanslag och bedéma andras (sedan jag blev professor:
Svenska Institutet, STINT, VR samt diverse lokala bedémningar
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inklusive UmU Bioteknik, samt sakkunnigbedémningar av avhand-
lingar och ansokningar till ett stort antal tjinster), it att administrera
min verksamhet si att jag kan fi det hela att gd ihop, m m, men inte
it forskning! Mina doktorander lider av min konstanta brist p4 tid for
handledning, for tankearbete, for att firdigstilla deras manuskript, for
uppehillande av internationella kontakter och etablering av nya, ja alla
de funktioner som en professor skall fullgora. Det ir ett rent under att
min grupp 4nda lyckas publicera i hogt rankade, internationella tid-
skrifter, men det dr med min fritid och mitt familjeliv som insats!

Vad kan jag gora at situationen?

Inte mycket ytterligare kiinns det som. Om man bortser frin alternati-
vet att siga upp sig och skaffa ett nytt jobb (kvinnlig fd professor, 50+,
soker...?) dr det alternativ som &terstdr for mig att nedligga forsk-
ningsverksamheten innan underskotten blivit alltfér stora och forsska
overleva som universitetslirare och/eller heltidsadministratér. Detta
gér sannolikt ganska bra, jag ir ju "tillsvidareanstilld”. Det akademi-
ska inslaget i min undervisning for studenter pé tex likarutbildningen
blir sannolikt mindre i takt med att jag nirmar mig pensionen (15-17
ar frén nu), eftersom jag inte lingre ir aktivt engagerad i vare sig egen
eller andras forskning. Det ir oklart om jag under dessa férhéllande
gor en s fantastisk pedagogisk insats att den i framtiden motiverar
min ganska hoga professorslon. Inte heller torde jag vara anvindbar
som attraktiv férebild for nya unga potentiella forskarstuderande och
akademiker, sidana som landet behover for att klara nyrekryteringen
vid de stora pensionsavgingarna bide nu och inte minst i framtiden.

Vad skall regeringen gora at situationen?

Om regeringen vill ha forskning och forskarutbildning i experimen-
tella grundvetenskaper i Sverige, om inte annat s for att virna om
nationell kunskapsuppbyggnad, s& méiste man antingen ligga mera
pengar pa denna verksamhet (kan girna vara konkurrensutsatta som
i VR eller aktivitetsrelaterade pa fakultetsnivd) eller avskeda ett antal
av nu befintliga professorer och lektorer. Medlen till verksamheten (fri
grundforskning/forskarutbildning) stir nimligen inte i proportion till
de medel som nu betalas ut i loner och lokaler. Detta kan inte vara en
birande affirsidé for framtiden. Betriffande forskarutbildningen, som
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man nu s hrt reglerat med avseende pé lingd, finansiering och krav
p4 antal examina per lirosite, dr det helt orimligt att vi forskare skall
finansiera denna i huvudsak frin véra forskningsanslag. Ett uppenbart
krav ir att om de forskarstuderande (till skillnad mot andra studenter)
skall ha reglerad 16n (doktorandtjinst), si miste det avsittas mera
medel for detta. Vid vir Medicinsk-odontologiska fakultet i Umea
ticker de statliga indamalsanslagen lonekostnaderna for endast ca 1/3
av véra disputerade elever.
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18. P.0. Sandman, professor, Institutionen fér omvardnad,
Umea universitet

Omvirdnad ir ett "ungt @imne” i betydelsen att vi har en kort historia
inom medicinsk fakultet, med egen forsakrutbildning och egna pro-
fessorer och lektorer forskarutbildade i imnet omvérdnad. Den férsta
professuren i landet knéts till Umed universitet i borjan av 1980-talet.
Under perioden 1992-2001 har stor kraft lagts bade pa att forsknings-
anknyta grundutbildningen, genomf6ra magisterprogram i omvérdnad
och bedriva forskarutbildning. Magisterprogram omfattande nivierna
B-D har inte enbart givits i Umed utan ocksé pé ett flertal andra hog-
skolor i landet som Sundsvall, Ostersund, Boden, Kalmar, Karlskrona,
Skovde och Bords. Magisterutbildade sjukskéterskor har varit och ir
vir viktigaste rekryteringsbas till forskarutbildningen. Hosten 2001
anmilde ett 70-tal magisterutbildade sjukskoterskor intresse for att
forskarutbilda sig vid vér institution. Frin de orter dir vi genomfort
magisterprogram har vi siledes ocksd kunnat rekrytera studenter
vidare in i forskarutbildning.

Att omvardnad ir ett ungt amne har inneburit att vir forskning
varit mycket diversifierad. Det innebir att det varit tillitet och néd-
vindigt att starta doktorandprojekt inom ménga olika omriden som
till exempel barn, ildre, psykiskt sjuka, cancerdrabbade, projekt med
fokus bade pa patienter, personal och anhériga. Detta har varit svirt ur
ett handledarperspektiv men nédvindigt for ate forskningsanknyta si
ménga delar av var grundutbildning som méjligt och for att utveckla
damnet. En positiv konsekvens av detta har varit att vi ofta for att klara
handledning och finansiering av forskarutbildningen samverkat med
andra institutioner inom medicinsk fakultet, tex medicin, neurologi,
psykiatri och geriatrik. Idag kan vi se en utveckling mot att vi har
ett mindre antal forskningsplattformar och efterstrivar mer djup in
bredd. Detta 4r nu mojligt utan att vi tappar utvecklingen av imnet
frimst darfor ate vi 4r manga fler som har handledarkompetens.

En svarighet for lektorer och professorer ir att 4ven om vi erhéller
forskningsanslag s har vi begrinsade majligheter att kopa oss fria for
att bedriva egen forskning. Vi ir fortfarande sé fa riknat per student i
grundutbildningen att det inte dr mojligt med frikép i den omfattning
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som skulle vara méjligt ur penningsynpunke utan att det menligt skulle
paverka grundutbildningen. Detta skall ocksd férstds mot bakgrund av
att huvuddelen av lirarkollegiet 4r adjunkter utan egen forskning och
dirmed ocksa begrinsade i att forskningsanknyta sin undervisning.

Vad giller finansiering av doktorander under perioden 1992-2001
s klarade vi i borjan av perioden ofta doktorandernas finansiering via
ménga mindre anslag frin tex MFR, SFR, Arbetsmiljéfonden, Virdal.
Det innebar ibland en lingre utbildningstid fram till disputation da
anslagen var osikra och studenterna ibland tvingades till studieuppe-
hall pd grund av brist pd pengar. Nuvarande system gor det ocksa svart
da vi ofta saknar stora anslag och heller inte har nigon ekonomisk buf-
fert i form av tex ALF-medel vid vir institution.

Andra hégskolors behov av disputerade lirare har inneburit att vi
kunnat klara relativt manga doktoranders finansiering via medel frin
de mindre hogskolorna, tex Bords, Sundsvall, Kalmar, men ocks3 via
landstingsmedel och ibland institutioner utanfér landet som sjilva
saknar forskarutbildning i omvardnad, tex Island och Norge.
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19. Ingrid Strdmberg, professor, Institutionen fér integrativ

medicinsk biologi, Umea universitet

Min budget under tidsperioden 1992-2001 redovisas nedan
(SEK resp USD):

Budget 1992-2001

1992

1993

1994

1995

1996

1997

1998

1999

2000

2001

MFR
Div fonder

MFR

Div fonder

USA medel (del av NIH, fran Biotech-féretag)
MFR

Div fonder

MFR

Div. fonder

MFR

Div fonder

USA, NIH co-invest
MFR

Div fonder

MFR

Div fonder

USA, NIH co-invest
MFR

MEFR, utrustning

MFR, extra basresurser erhallet som
bitr huvudsekreterare

Div fonder

US Army grant

VR-M

VR-M, extra basresurser erhallet
som bitr huvudsekreterare

Div fonder

US Army grant

VR-M

VR-M, extra basresurser erhallet
som bitr huvudsekreterare

Div fonder

US Army grant

64 000
91 500

80 000

387 000
UsD 55 000
96 000

49 000

96 000

110 000
150 000
210 000
USD 20 000
150 000
248 000
170 000
164 000
USD 20 000
272 000
300 000

250 000
132 000
UsD 9 000
272 000

250 000
93 000
UsD 9 000
272 000

250 000
77 000
UsD 9 000
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Under 2002 flyttade jag frin Karolinska Institutet (KI) till Umea
universitet varvid dessa uppgifter giller den budget jag d4 hade vid KI.
Mitt forsta MFR-anslag erhéll jag under 1991, di nyss hemkommen
fran USA och en post doc-period. Om man nu vill gora en reflexion
over hur ekonomin har sett ut, s§ kan man vil siiga att de killor som
varit mest inbringande under den férsta perioden av forskning under
eget paraply, var sma fonder, som ger medel i huvudsak till post-docs
mycket viktiga. Med tiden 6kade MFR-anslagen ndgot, men den
nivan jag nu ligger pd ir katastrofalt lag. Med min tjinstgoring som
bitridande huvudsekreterare pd VR-M erhéll jag ett extra resursbidrag
pa 250 tkr/ar och detta var mycket litet men virdefulle dillskott, d& jag
faktiskt tappade ndgra av de tidigare fonder jag hade haft, dels dirfor
jag d& hade fétt full utdelning frin dessa fonder, dels for att jag inte
hann f3 fram resultat. Vad giller de amerikanska anslagen har dessa
medel kommit bide frin NIH och biotech-foretag och US Army. Det
NIH-anslag jag varit co-investigator pé lades ner och dd huvudman pa
ansokan bytte liroanstalt och inte lingre kunde behilla det. Jag har vid
tvé tillfillen varit med p& EU-ansokningar men inte nitt inda fram.
Det bér tilliggas att inom div fonder finns KI fonder med 20 000—
40000 per &r, 6vriga fonder ir rikstickande.

Med flytten till Umed féljde ocksd en extra resurs fran fakulte-
ten, och jag anvinder medlen till att bygga upp min verksamhet och
vidareutveckla nya metoder hir i Umed. Naturligtvis ser jag de forsta
dren som négot av sotebrodsdagar, och det ir inte helt bekymmerslost
hur framtiden i ett lingre perspektiv kommer att se ut. VR:s special-
satsningar pa spjutspetsar verkar utesluta méjligheterna till generella
héjningar pa anslagsnivier varvid denna strypning av allminna forsk-
ningsanslag inte ger ndgot ljus i tunneln. Om man nu ser tillbaks pa
den finansiering jag haft under arens lopp har de amerikanska peng-
arna varit de mest virdefulla och dven lingsiktiga, d4 jag funnits med
pa 5-drsanslag. Jag ser da framtiden an med att forsoka ta mig in i den
amerikanska anslagsvirlden igen for att f& méjlighet att erhélla storre
medel fér att kunna vidareutveckla min forskning.
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20. Kvinna, lektor, amnesomradet farmaci, Uppsala universitet

Grundgjinst: lektor, disputerade 1986, docent 1995.

Jag leder en liten forskningsgrupp, for nirvarande med tvé doktoran-
der och en 50% laboratorieassistent. Har hittills handlett en dokto-
rand till disputation 2002 samt varit bitridande handledare till en
doktorand som disputerade 2001 i en samarbetsgrupp p& Karolinska
Institutet. Jag har forskningsanslag frin VR och Systembolagets Rad for
Alkoholforskning.

Fakultetsuppdrag: Jag har varit ledamot i institutionsstyrelse, grund-
utbildningskommitté fakultetsnimnd under olika perioder sedan 1995.
Ar sedan 2002 prodekanus for farmaceutisk grundutbildning vilket
innebir att vara ordférande i grundutbildningskommitté med évergri-
pande ansvar for fakultetens undervisning (ca 1 100 helarsstudenter).

For mig ir lektorstjinst en idealisk tjanst om man samtidigt kan
f& mojlighet till forskning. Att kombinera undervisning, nira student-
kontakter och handledning med egen forskning 4r det som gor univer-
sitetsarbetet stimulerande.

Nuvarande arbetssituation

Sedan jag tilltridde lektorstjiansten 1995 dgnar jag mycket tid at under-
visning. Jag har foreldsningar, seminarier, iordningsstiller och rittar
tentamen, ir handledare i olika litteraturarbeten, ir kursledare samt
handledare till examensarbeten. Vi har tva lektorer pd 140 HST, 400
studenter passerar/dr. Jag har ocksa varit studierektor fram till 2002.
Lektorstjinst innebar enligt férordningen 70% undervisning, 10%
administration och 20% egen forskning. I realiteten innebir en arbets-
vecka 55-70 timmar di ordinarie arbetstid dgnas &t undervisning och
administration. Fakultetsuppdrag tar nu en hel del tid i ansprak. Jag
ir inte lingre studierektor men undervisar fortfarande mycket, totalt
dgnar jag dock firre timmar it undervisning och mer till fakultetsupp-
drag. For att inte riskera att forskningsaktiviteter blir alltfor lidande
har jag fatt fakultetsmedel som ersittning f6r mitt arbete som ordfor-
ande och kan betala en 50% laboratorieassistent som gor det méjligt
att ha kontinuitet och god kvalitet pa djurférssken i gruppen.
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Svarigheter

Under en normal arbetsvecka kriver undervisning och fakultetsupp-
drag nirvaro som gor att mycket tid dr bunden och vildigt lite tid
finns kvar for forskningsrelaterade arbetsuppgifter. Mycket tid dgnas
ocksd at uppgifter som administrativ personal skulle kunna skéta
bittre. Det dr en generell trend pd universitetet, professorer och lek-
torer som prefekter och studierektorer tenderar att 4gna alltmer tid 4t
uppgifter man inte ir utbildad for.

Jag upplever att den storsta svarigheten idag ir att folja med i forsk-
ningsutvecklingen. Att lisa artiklar inom omradet, att fa tid for forsk-
ningsseminarier i gruppen, att medverka i vetenskapliga konferenser
och visa sin forskning utdt, att fi tid for doktorander blir nedprio-
riterat p ga arbetsuppgifter som kriver omedelbar uppmirksamhet.
Risken ir stor att man halkar efter och inte kan uppritthélla en aktuell
forskning med hog kvalitet. Detta i sin tur innebir naturligtvis en risk
att forlora forskningsanslag och dirmed anseende och méjligheter till
fortsatt forskningsaktivitet. Det blir svirt for en lektor att driva en
forskningsgrupp och meritera sig till hégre tjinster. Man riskerar att
fa lektorer pd universitetet som inte lingre 4gnar sig t egen forskning
och kommer dirmed att f6rlora den visentliga kopplingen undervis-
ning — forskning som utmirker universitetsutbildning. Att vara kvinna
idag nir jimstilldhetskrav styr tillsdttning i alla nimnder och kom-
mittéer har tyvirr inneburit att de £ kvinnor som finns pd universite-
tet méste dgna en betydande del av sin tid till att sitta som representant
i olika grupperingar, betygsnimnder, mm. Ofta ir intrycket att man
inte blir tillfrigad for sina kvalifikationer utan for att det behovs en
kvinna s& det ser bra ut p& papperet! Min egen asike 4r att i framtiden
kommer kvinnor att vara mer representerade i ledande positioner, det
mdste bara f3 ta sin tid, man kan inte tvinga fram jimstilldhet.

Reflektion 6ver forskningsledare forr och nu

Under min egen doktorandperiod i borjan pé 80-talet var farmakologi
en egen institution. En professor, imnesforetridare, och en lektor med
betydligt mindre utbildningsuppdrag. Lektorn var en naturlig forsk-
ningsledare i en egen forskningsgrupp. Lektorn fick tillgang till 50%
sekreterare samt en laboratorieassistent pd fakultetsmedel. Betydligt
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mer tid kunde #gnas &t forskning, och att séka pengar till gruppen
som ofta ledde till att mer personal och doktorander kunde anstillas i
gruppen. Det fanns mycket mer tid till forskningsdiskussioner, semi-
narier dir forskning presenterades inom gruppen och ocksd mer tid for
att lyssna pd inbjudna foreldsare. En lektor kunde meritera sig for att
sedan soka professur.

Tankar kring befordringsreformen

Idag har en lektor svirt att meritera sig for att séka en professur. Man
kan inte konkurrera med de som Zgnat sig enbart 4t forskningsverk-
samhet. Idag kan en lektor dock sgka befordran till professor. En
befordran ir positivt for anseendet inom fakulteten och dven nir man
soker forskningsanslag. I 6vrigt dr det tyvirr inte mycket positivt: det
innebir inte fakultetsanslag som kan anvindas till forskning, inte mer
tid for forskning, inte mer administrativ hjilp. Samtidigt miste ndgon
fortfarande skéta undervisning. Vem skall géra det om alla blir befor-
drade och vill ha mindre tid till undervisning?

Vad skulle kunna vara béttre

Det vore 6nskvirt att en lektor som forskningsledare (vare sig detta
ir en lektor eller en befordrad professor med lektorstjinst) skulle fa
tillgdng till mer administrativ hjilp, till assistans pd labbet, och tid for
att soka pengar till gruppen f6r forskning, post doc-tjinst, etc, dvs att
vara forskningsledare. Kontinuitet i forskningsverksamheten bér bli
bittre for att kunna uppritthlla en hog kvalitet. Det finns en risk med
en forskningsgrupp som bara bestar av doktorander och gistforskare
som alla kommer och gér, de tar in nya tekniker och kunskap i grupp-
en men ingen personal finns kontinuerligt f6r att féra kunskaperna
vidare. Jag har sett manga forskningsgrupper med avancerade tekniker
och exklusiv apparatur som blivit stdende for att det inte lingre finns
kunskap att anvinda teknikerna. Forskningsledare idag ir inte lingre
insatta i alla metoder pa laboratoriet.
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21. Ann-Christine Syvanen, professor,
Institutionen fér medicinska vetenskaper, Uppsala universitet

Forskargruppen i molekylir medicin borjade sin verksamhet varen
1998 med hjilp av riktad satsning frin medicinska fakulteten och
landstinget (ALF-medel). Mélsdttningen f6r gruppens verksamhet
dr att befrimja anvindningen av molekylirmedicinsk metodik inom
den kliniska forskningen och medicinen. Verksamheten ir forlagd till
Centrum for klinisk medicinsk forskning (CKMF) vid Akademiska
sjukhuset. Gruppen som startade sin verksamhet med en universi-
tetslektor (A-C. Syvinen), en forskare och en laboratorieassistent har
vuxit, och omfattar i februari 2003 férutom A-C. Syvinen, fyra regist-
rerade doktorander pa heltid, en forskningsingenjor, tvé laboratorieas-
sistenter, en administratér pd deltid (30%) samt tre projektarbetare.
Verksamheten finansieras i stor utstrickning med externa forsknings-
anslag frén Vetenskapsrddet och EU.

I nira anknytning med forskargruppen i molekylir medicin
fungerar en nationell "teknologiplattform”, som finansieras av K&A
Wallenbergs stiftelse via Wallenberg Konsortium Nord (WCN).
Avsikten med denna satsning dr att WCN skall gora teknologin for
storskaliga genomanalyser tillginglig for akademiska forskare, och
ddrigenom befrimja forskning av internationellt hog klass i Sverige.
Med medel frin WCN har plattformen utrustats med toppmodern
utrustning for de storskaliga analyserna. Serviceverksamheten leds av
Dr Tomas Axelsson, och till plattformen har anstillts tva forsknings-
ingenjorer, tvd laboratorieassistenter, en datasystemingenjér och en
bioinformatikspecialist. Kliniska forskare vid Akademiska sjukhuset
i Uppsala har redan kunnat utnyttja denna serviceform for genetiska
analyser i stora, vil karaktiriserade patientkohorter.

Det rader ett symbiotiskt forhillande mellan forskargruppen
i molekylir medicin och den WCN-finansierade serviceenheten.
Forskargruppen utvecklar och férbittrar metoderna och upprittar de
bioinformatik-sokverktyg som behovs vid de storskaliga genotypnings-
analyserna. Dessa kan sedan omedelbart tas i bruk i serviceverksam-
heten. A andra sidan har forskargruppen med hjilp av WCN-finan-
sieringen fatt tillging till den allra modernaste och bista teknologin
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for storskaliga analyser av genetisk variation, vilket férbittrar gruppens
méojligheter att bedriva forskning av hog internationell standard.

Forskningsarbetet i gruppen f6r molekylir medicin har tillsvidare lett
till 6ver 20 originalartiklar som publicerats eller 4r i tryck i internationella
referee-beddmda tidskrifter med respektabla “impact’-faktorer. Gruppens
medlemmar har skrivit sex bokkapitel och A-C. Syvinen har skrivit fyra
oversikesartiklar, av vilka den viktigaste utkom i Nature Reviews Genetics
1 December 2001. Tva doktorander har slutfort sitt arbete, och i februari
2003 utfordes halvtidkontroll fér en tredje doktorand. Férutom ovan
nimnda forskarutbildning, deltar gruppen i att ordna arligen &terkom-
mande kurser riktade till olika malgrupper som alla omfattar bide fore-
lisningar och praktiskt laboratoriearbete bide i Uppsala och utomlands.

De nuvarande utrymmena vid CKMF kan dll sin omfattning
betraktas som tillricklig stora for forskargruppens och genotypningsen-
hetens behov. Diremot ir kvaliteten pa utrymmena vid CKMF bristfil-
lig, ventilationen fungerar illa, det har p&visats mogelskador i viggarna,
en del av laboratorierna och majoriteten av kontorsutrymmena saknar
fonster. Alla utrymmen vid CKMF ir i behov av en allmin uppfrisch-
ning. D3 utrymmena som gruppen férfogar éver ir placerade lingt
ifrdn varandra, vilket forsvérar det praktiska arbetet och kommunika-
tionen mellan gruppens medlemmar. Speciellt for gruppen i molekylir
medicin, som vid rekrytering av doktorander och personal konkurrerar
med Rudbeck laboratoriet och med det nyligen renoverade BMC,
innebar de opraktiska och slitna utrymmena ett problem. P4 basen av
medarbetarsamtal som genomf6rdes med alla gruppens medlemmar i
januari 2003 kan den psykosociala atmosfiren i forskargruppen i mole-
kyldr medicin beskrivas som harmonisk och konflikefri.

Forskargruppen i molekylir medicin har under 2003 relativt goda
instrument och personalresurser tack vare WCN-satsningen pé service-
enheten. Verksamheten har under tvd ar byggts upp, och ir frin och
med 2003 i ging med full kapacitet. Av WCN-satsningen &terstir
emellertid endast ca tvd ar. Det vore viktigt att denna resurs, som
befrimjar den genominriktade forskningen bide inom den medicin-
ska och tekniskt-naturvetenskapliga fakulteten kunde bevaras och
utvecklas vidare med stéd frin Uppsala universitet, landstinget och
Vetenskapsradet.



B. Dekanernas synpunkter

1. Staffan Edén, dekanus, Medicinska fakulteten,
Sahlgrenska akademin vid Géteborgs universitet

Medicinska fakulteten vid Géteborgs universitet speglar den utveck-
ling som beskrivits rérande finansiering av svensk grundforskning av
Vetenskapsrddet, men med ndgra specifika tilligg. Nedskirningen av
likarutbildningen frén 170 till 110 studenter per ar beslutades 1985
men fick sitt fulla ekonomiska genomslag under 1990-talet, samma
period som utvecklingen av det statliga stédet till medicinsk forskning
halkade efter.

Dessa faktorer tillsammans piverkade den medicinska forskningen
patagligt i Goteborg. Tidigare mycket stark och framgingsrik forsk-
ning, till exempel Arvid Carlsson och Bjorn Folkow, vid de prekliniska
institutionerna stagnerade bland annat i brist pa resurser for nyrek-
rytering. Infrastrukturen paverkades negativt vid dessa institutioner
genom att rekryteringstjinster och TA-personal reducerades.

Samtidigt overflyttades denna typ av arbetsuppgifter pa seniora
lirare, som kunde dgna mindre tid t forskning. P4 grund av det rela-
tivt sitt mer gynnsamma klimatet vid de kliniska institutionerna pa
grund av den stabilare finansieringen av medicinsk forskning via LUA/
ALF valde fler medicinska forskare att soka sig till de kliniska insti-
tutionerna och dir bygga upp sin egen prekliniska kompetens. Det
gemensamma resursutnyttjandet fran ett fakultetsperspektiv blev inte
optimalt. Dock har medicinska fakultetens forskning klarat sig rela-
tivt vil genom ett framsynt arbete tillsammans med sjukvardshuvud-
mannen rérande LUA/ALF-medlens anvindning. Medicinska fakul-
teten har arbetat intensivt med att kompensera den nedskurna likar-
utbildningen och bland annat etablerat nya utbildningsprogram till
exempel apotekarutbildning. I dag 4r utbildningsvolymen vid fakul-
teten i stort sett fordubblad. Det har dock inte skett ndgon motsva-
rande kompensation rérande fakultetsanslagen, som snarare minskat i
reellt virde. De nya utbildningsprogrammen utférs huvudsakligen av

152



lirare vid prekliniska institutioner, vars tid for egen forskning ddrmed
reducerats ytterligare. Med denna utveckling kommer vi att i svért
att rekrytera framgangsrika forskare till dessa institutioner och dirmed
riskeras utbildningens forskningsanknytning pé sikt. Enligt min upp-
fattning 4r det nodvindigt att det statliga fakultetsanslaget okar for
att komma till ritta med de strukturella problem som finns och som
accentuerats vid fakulteten.

Forbittrade villkor for forskare som vill dgna sig at grundliggande
medicinsk forskning ir en investering for framtiden — "if you think
research is expensive — try disease” (Mary Lasker 1901-84).

Medicinska fakulteten bedriver en framgingsrik och omfingsrik
forskarutbildning. De statliga kraven pa 6kad volym och okad effek-
tivitet utan motsvarande ekonomisk kompensation ir ett potentiellt
hot. Vid var fakultet finansieras ca 25% av forskarutbildningen (endast
lonemedel) av fakultetsanslagen. Resterande kostnader finansieras av
externa medel eller via andra arbetsgivare (huvudsakligen sjukvards-
huvudmannen). D4 staten tydligt anvisat att forskarutbildningen skall
vara utbildning och inte i férsta hand fokusera pi forskning, innebir
detta att doktorandernas méjlighet att bedriva forskning reducerats.
Detta kan i sin tur leda till att externa finansiirer minskar sina bidrag
da dessa medel inte anvinds for det indamal de var avsedda for. Vi
kommer att se 6ver vér forskarutbildnings dimensionering och finan-
siering i ett dvergripande perspektiv. For att uppfylla statens krav pa
produktion i framtiden férutser vi ett 6kat behov av finansiering via
statsmakten ocksd av forskarutbildningen.

Vi har en situation i dag dir fakultetsanslagen och utbildningsan-
slagen knappt ticker lonekostnaderna for seniora lirare. Detta skapar i
sin tur en mycket negativ arbetsmiljd, dir den enskilde medarbetaren,
som fitt sitt arbete ofta i stark nationell konkurrens, dgnar sig 4t fel
saker. Enligt min uppfattning ir detta ett slgseri med personella resur-
ser av stor omfattning, som Sverige inte har rid med.
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2. Gunnar Dahlén, dekanus, Odontologiska fakulteten,
Sahlgrenska akademin vid Goéteborgs universitet

Odontologisk forskning har idag fortfarande en stark internationell

genomslagskraft, samtidigt som vi ser att den kan komma att tappa

i konkurrensen de kommande fem 4ren om inget gors. I MFR:s

utredning 1999 konstaterades just att odontologisk forskning varit

virldsledande men att en begynnande stagnation kunde ses och att
en kris stod runt hornet. Debatten som f6ljde har bla resulterat i en
nationell samordningsgrupp for odontologisk forskning for att cka
resurstillgingen, samordna resurserna samt undvika destruktiv kon-
kurrens. Diremot har de odontologiska fakulteterna/institutionerna
kommit olika vil ut betriffande fordelningen av forskningsresurser
och i konkurrens med andra fakulteter inom universiteten. Aven om

vi for odontologiska fakulteten i Goteborg historiske sett har ett betyd-

ligt ligre fakultetsanslag in tidigare, har vi p& papperet ganska goda

resurser vad giller hogre tjanster (professurer), lokaler och i viss méin
apparatur. Verkligheten ser dock annorlunda ut och tvé skil for detta
madste patalas.

* Fakulteten forfogar idag 6ver 20 professurer, nira dubbelt sa manga
som tidigare genom befordringar och adjungeringar. Tiden som
dgnas 4t forskning har diremot for alla dramatiske sjunkit genom att
undervisning och andra uppdrag som inte ir forskningsrelaterat har
okat. Den totala personalstaben idr ungefir den samma. Antalet post
doc-tjinster och universitetslektorat har minskat.

* Lonenivan ir idag for lig for att actrahera till forskarutbildning och
akademisk karridr. Vi har idag svért att besitta till exempel forskar-
assistenter och lektorat med kvalificerade s6kande.

Sammanfattningsvis 4r det storsta hotet idag och framat mot odonto-
logisk forskning avsaknad av tid for forskning och forskarhandledning
samt liga l6nenivder for forskartjinster.
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3. Fannie Gaston-Johansson, dekanus, Vardvetenskapliga
fakulteten, Sahlgrenska akademin vid Géteborgs universitet

Den vardvetenskapliga fakulteten i Géteborg, den forsta i Sverige
av sitt slag, bildades den 1 juli 2001. Forskarutbildningsimnena ir
omvérdnad, fysioterapi, arbetsterapi och vardpedagogik. Huvuddelen
av verksamheten utgjorde den tidigare s kallade virdhégskoleorgani-
sationen, med undantag av virdpedagogik, som sedan 1977 funnits
inom Goteborgs universitet, samhillsvetenskapliga respektive utbild-
ningsvetenskapliga fakulteten. Det bor dven tilliggas att forskarut-
bildning i vardpedagogik startade 1995. Ovriga imnen, arbetsterapi,
fysioterapi och omvérdnad, intridde i universitetet 2000 och forskar-
utbildning inom dessa amnen startade likaledes 2000. Genom intridet
i universitetet, vars organisation, regelsystem och tradition forutsitter
att forskning och forskarutbildning finns som fortsatt studiemajlighet
for studenterna, har kravet pa utbyggnad av forskning och forskarut-
bildning 6kat.

Bristen pd vetenskapligt kompetenta personer och ekonomiska
resurser for forskarutbildning och forskning utgér hinder f6r utveck-
lingen. Virdforskning ir ur ett samhillsperspektiv mycket angeliget.
Kunskapsbildning inom fakultetens discipliner blir allt viktigare i
takt med krav pa okad effektivitet och teknifiering och en allt mer
virdbehévande befolkning samt behov hilsobefrimjande atgirder.
Kunskapsbildningen som ir i progress ir t ex smirtlindring, vard av
cancersjuka och omhindertagande av personer i livets slutskede. De
medicinska landvinningarna medf6r behov av utveckling av nya for-
mer av vérd, vilka bér utvirderas. Ett komplext omride med méinga
vérdvetenskapliga problem ir omsorg av ildre. Forskning pigir om
arbetsledning och organisatoriska problem, sisom utformning av
funktionella virdkedjor. Andra viktiga omraden dir vardforskningen
idag limnar vetenskapliga bidrag ir inom det kommunikativa filtet
tex bemotande av patient med nirstdende samt patientundervisning.

Idag far fakulteten cirka elva miljoner i statsanslag. Av totalt 131
anstillda ldrare finns 34 disputerade. Av de disputerade ir sju profes-
sorer och elva docenter. Nyligen fick tvd personer post doc-anstill-
ningar frin Vetenskapsradet. En stor aktivitet rider bland fakultetens
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anstillda i att skaffa sig vetenskapliga meriter och antalet publikationer
i internationella tidskrifter har 6kat. Detta ir positivt men problemet
dr att manga fler nya forskare behovs for att erhélla en kritisk massa
inom de olika disciplinerna. En férutsittning ir en uppbyggd fors-
karutbildning. Inom vardvetenskap finns omkring 2 000 studenter
i grundutbildning. Ambitionen ir att dessa studenter skall motiveras
till egen forskarutbildning och en vetenskaplig karridr inom hilso- och
sjukvérd. Idag finns 66 forskarstuderande inom virdvetenskap. Detta
antal bér férdubblas inom en 3-drsperiod.

En viss del av forskningen sker genom nationella och internatio-
nella samprojekt. Men den existerade infrastrukturen f6r utbyggnad
av forskningen ir inte tillfyllest. Arbete krivs for att finna former av
samverkan med lokala, regionala, nationella och internationella aktor-
er for att f3 till stdnd slagkraftiga forskargrupper. Ett mentorprogram
ir under uppbyggnad for vigledning i att utforma forskningsansok-
ningar, som ger externa forskningsanslag.

Sammanfattande kan sigas att under de kommande fem &ren
behover vardvetenskapliga fakulteten en omfattande tillkomst av
vetenskapligt kompetenta personer, fler forskarstuderanden samt skad
produktion av god forskning. For att nd malsittningen krivs kraftigt
okade ekonomiska resurser.

156



4. Jan Carlstedt-Duke, dekanus, Styrelsen foér forskning,
Karolinska Institutet

Utvecklingen inom det medicinska &mnesomradet

Under de senaste tvé decennierna har det skett dramatiska forindring-
ar inom den svenska akademiska virlden och i synnerhet inom den
akademiska medicinska verksamheten. Jag har fitc méjlighet att folja
utvecklingen aktivt under hela perioden eftersom jag, under tva decen-
nier, varit aktiv inom institutionsledningen, fakultetsledningen och
slutligen universitetsledningen. Under dessa tvd decennier har man
gatt frdn ett stelt hirt reglerat system, dir allting bestims uppifrén till
ett dynamiske flexibelt system dir individuella forskare har stor frihet
och méjlighet att vixa.

Utvecklingen vid ett universitet idag styrs frimst av forskarnas
samlade férméga att konkurrera om forskningsresurser, sirskilt anslag
och forskartjinster, och till en mycket liten del av aktiva insatser frin
fakultets- och universitetsledningen. Sedan flera &r har de samlade
externa forskningsanslagen 6verstigit de samlade statliga resurserna
vid KI. Tidigare har den frimsta uppgiften for en dekanus varit att
aktivt rekrytera individuella toppforskare och lirare genom att styra
provningen och utlysningen av professurer samt att investera fakulte-
tens resurser for att locka de frimsta forskarna till dessa tjinster. Idag
finns knappast ndgra resurser att anvindas till rekrytering och de flesta
professorer tillkommer internt genom befordran frin universitetslek-
tor. Dekanus viktigaste uppgift idag ir att skapa forutsittningar for att
bedriva framstdende forskning och konkurrenskraftiga villkor for att
locka till sig externa resurser. Dessa resurser kommer i allt stérre grad
frin nya killor, framfor allt stiftelser och organisationer, utlindska kal-
lor och frin niringslivet. Universitetsledningen, inklusive dekanerna,
har fitt dgna allt mer tid till att skapa kontakter och nya mojligheter
gentemot dessa killor, i synnerhet nya aktiva kontakter med interna-
tionella organisationer och utlindska universitet samt med niringsli-
vet, savil nirliggande som internationellt. Generellt har utvecklingen
varit mycket positiv och resulterat i att KI har lyckats expandera forsk-
ningsverksamheten med ungefir 10-15% &rligen.
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En forutsittning for foresatt tillvixt dr emellertid ate det finns till-
rickliga basresurser under ledningen f6r att aktivt kunna styra utveck-
lingen. Om obalansen mellan fakultetsresurser och forskarnas externa
resurser blir allt f6r stor utvecklas universiteten till forskarhotell med
risk f6r en alltmer anarkistisk utveckling. Jag upplever att vi redan idag
har en allt for stor obalans. Under denna férnyelseprocess har man
foljc utvecklingen i andra linder, sirskilt utvecklingen i USA eftersom
forskningsutvecklingen dir har varit sirskilt framstdende. Dir har man
ett system som ir mycket konkurrensinriktat med en aktiv kvalitets-
styrning och med mycket begrinsade offentliga resurser som fordelas
direke till universiteten. S& ldngt 4r beskrivningen likartad jaimf6rt med
situationen idag vid de svenska medicinska fakulteterna. Dock finns
nigra visentliga avgorande skillnader:

* Konkurrens. Det amerikanska systemet dr beroende av externa forsk-
ningsanslag i dnnu stérre omfattning 4n det svenska och konkur-
rensen ir dnnu hardare. Detta bygger pa stora offentligt finansierade
forskningsrad dir NIH och NSF ir de frimsta. Aven om forsknings-
finansieringen frin dessa rdd 4r uppdelad i olika program s gir den
nistan uteslutande till basal forskning dir initiativet f6r forsknings-
inriktningen och utvecklingen bestims av de enskilda forskarnas
egna idéer. Konkurrensen sker pé en nationell nivd, vilket motsvarar
en europeisk nivd, med en férdelning av stora resurser pé de frimsta
forskarna. Till skillnad frdn Vetenskapsridet (och EU) tilldelar NIH
och NSF forskningsanslag till de utvalda forskarna som ticker kost-
naden f6r hela projektet. De frimsta forskarna fir finansiering under
lingre sammanhingande perioder, upp till tio &r.

Full kostnadstéckning (overhead). For att bedriva enskilda forsk-
ningsprojekt krivs en avancerad infrastruktur, gemensamma resurser
och tillgang till speciella apparater och tekniker — den akademiska
miljon. Kostnaden for att bygga upp och underhélla en sddan miljo
ir hog. En del av dessa kostnader finansieras av fakultetsanslaget men
det ricker inte sirskilt ldngt. Huvudparten av dessa gemensamma
kostnader ir relaterad till forskningsprojekten och ticks av en over-
head. I USA ir det vanligt att storleken pa denna overhead ligger pa
60-70% av anslaget.

158



* Endowments (géavor). Utdver anslagen for enskilda forskningspro-
jeke, inklusive overhead-delen, behovs resurser for nya investeringar
och strategiska satsningar. De amerikanska universiteten drar in stora
belopp i form av endowments och gavor till dessa indamal. Det finns
en ling tradition for privata stéd av offentlig verksamhet pé detta sitt
men framfér allt gynnas det av skattelagstiftningen eftersom gavor av
denna typ ger avdrag pa skatten.

Flexibla anstéllningar. Att etablera sig som sjilvstindig forskare tar
lang tid och idr en aktiv process. En doktorsexamen #r bara forsta ste-
get och ger grundliggande kunskaper i forskningsprocessen. Direfter
krivs en period med aktivt stdd och mentorskap dir forskaren kan
omsitta sina firdigheter i egna projekt och utveckla sin kompetens
inom ett omrdde. Karridren kan dven utvecklas i andra riktningar,
tex inom industrin eller administration. Allt detta skall ske i den
konkurrenskraftiga miljén. Vid de stora amerikanska universiteten
har man utvecklat ett system med tidsbegrinsade postdoktorala
anstillningar under mentorskap och med ett aktivt stéd for karridr-
utveckling. Direfter évergir man i tidsbegrinsade anstillningar som
juniorfakultet, med ansvar f6r egna delprojekt. Slutligen kan man
fi fakultetsanstillningar med eget ansvar for forskningen och s&
sméningom tenure (tillsvidare anstillning). Systemet ger bra balans
mellan skydd och trygghet for individen, flexibilitet och konkurrens.

Forskarutbildningen. Forskarutbildningen i USA bedrivs i form av
Graduate Schools (forskarskolor) med en begrinsad konkurrensut-
satt intagning vid bestimda tidpunkter. Den initiala tiden bestir av
utbildning och exponering for olika forskningsverksamhet i form av
rotationer mellan forskargrupper. Forst direfter borjar doktoranden
med sitt eget projekt. Siledes kommer val av handledare och projekt
en bit in i forskarutbildningen, efter en provoperiod.

Under senaste decenniet har KI 6vergitt frin ett system med tvd
fakulteter och drygt 150 sma institutioner, flertalet bestdende av en
enda professor och kringpersonal, till en integrerad miljé med en enda
fakultet och 28 storinstitutioner, varje bestdende av ett flertal professo-
rer och forskargrupper. Syftet med reformen har varit att skapa en mer
integrerad miljé som 4r mer flexibel och kan utnyttja resurserna opti-
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malt. I samband med denna stora organisatoriska férindring har man
overgdtt frin fordelning av resurser i form av tjinster till ramfordel-
ningar utan koppling till enskilda personer. Slutligen har fordelningen
av fakultetsresurserna fatt en allt storre koppling till prestationer inom
forskning (framfér allt externa anslag), forskarutbildning (doktors-
examen och licentiat) och utbildning (helarsplatser). Samtidigt med
denna radikala strukturomvandling har KI integrerat hilsohdgskolan
och fordubblats i storlek. Istillet for klassiska fakultetsstrukeurer har
den akademiska ledningen vid KI valt att ha tre styrelser, fér vardera
forskning, forskarutbildning och utbildning. Varje styrelse leds av en
dekanus for respektive verksamhet och integrationen av verksamhe-
ten sker pd institutionsnivin. Organisationsforindringen vid KI har
underlittat en snabb anpassning till stora férindringar och helt nya
forutsiteningar utifrin f6r den akademiska verksamheten.

Internationell utvardering

En av maélsittningarna med strukturforindringen var att skapa en
miljo dir framstdende forskare kunde vixa och stimulera andra fors-
kargrupper omkring sig. Detta har bara delvis lyckats. KI har genom-
fort tre internationella utvirderingar av forskningsomraden vid KI,
neurovetenskap, folkhilsovetenskap och cancerforskning. Samtliga
rapporter har identifierat tvd stora problem vid KI, en spridning av
resurserna pd alldeles for manga grupper utan samordning och med
fokusering pa toppforskarna samt den alldeles f6r omfattande forskar-
utbildningsverksamheten.

Den interna prestationsrelaterade fordelningen av fakultetsresurser-
na till institutionerna och vidare till forskargrupperna leder till en bred
fordelning med relativt smi resurser for varje grupp. Samma utveckling
ser man frin de flesta svenska forskningsfinansidrer. Resultatet har bli-
vit att vi har minga smé forskningsgrupper med relativt knappa resur-
ser och kraftigt underfinansierade forskningsprojekt. Vetenskapsridet
finansierar 10-20% av ett forskningsprojekt idag istillet for att iden-
tifiera topprojekten och finansiera dessa i betydligt stérre grad. Den
breda kortsiktiga kampen om dessa begrinsade resurser har lett till
mindre samarbete mellan grupper, en alldeles for tidig etablering som
sjdlvstindig forskare inom karridren och en kvivning av vira frimsta
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forskare. Den viktigaste orsaken till detta ir att resurserna ir alldeles
for smd i relation till ambitionsnivén. Detta giller svil pd nationell
nivd som pi lokal nivd. Med nuvarande resurser gir det inte att satsa
bide pa en bred forskningsverksamhet och internationellt framstiende
forskning. Om inga nya resurser tillkommer méste vi siledes minska
pa volymen och bredden av forskningen fér att kunna satsa ordentligt
pa de frimsta forskarna, sdvil inom fakulteten som nationellt.

Flera av de frimsta forskarna vid KI idag finns bland dem som
aktivt rekryterades av dekanus for medicinsk fakultet vid KI f6r 8-10
ar sedan. Dévarande dekanus Erling Norrby bedrev ett mycket aktivt
rekryteringsarbete f6r att locka framstdende forskare till KI. Varje
person som rekryterades fick, forutom professur, betydande resurser i
form av kringtjinster, lokaler och utrustning, det mesta finansierat av
fakultetsmedel. Idag finns ingen mojlighet att rekrytera pa detta sitt
eftersom fakultetsresurserna har urholkats s& mycket. Detta kommer
att vara férodande for utvecklingen vid KI om vi inte kan hitta nya sitt
att satsa pa framstdende forskare. Det ir tydligt att investeringen som
Erling Norrby gjorde pa dessa framstdende forskare har varit fram-
gingsrika och lett till vixande framstdende forskningscentra omkring
dessa forskare med relativt stora externa anslag. Dock, skulle vi behéva
satsa dnnu mer pa dessa personer, samtidigt som det mdste finnas
resurser for att rekrytera nista generation av ledande forskare.

Den andra punkten som fick kraftig kritik vid de internationella
utvirderingarna var forskarutbildningen som bedémdes vara alldeles
for omfattande, ostrukturerad och okontrollerad. KI har idag drygt
2 000 doktorander registrerade. Den genomsnittliga kostnanden for
forskarutbildningen vid KI dr 840 tkr per doktorand och ar om man
riknar med alla kostnader inklusive doktorandlon, handledarresurser,
projektet, kurser m m. Detta innebir att forskarutbildningsverksam-
heten vid KI idag tar i ansprdk en betydande del av fakultetsresurserna
samt de externa forskningsanslagen. Merparten av forskningsverk-
samheten vid KI bedrivs av doktorander vilket paverkar utvecklingen
av projekten. Varje doktorand ir beroende av snabba publikationer
samt att kunna tydligt identifiera sin del av arbetet vilket leder till,
i ménga fall, splittrade projekt med kortsiktiga mél. Doktoranderna
fungerar till stor del som arbetskraft for handledarna och det ir frimst



forskarens behov av arbetskraft inom ett projekt som styr antagning
av doktorander idag. Ett begrinsat antal doktorander antas via olika
forskarskolor dir man erbjuder grundliggande forskarutbildning ini-
tialt, oftast med en dppen kontakt med forskningsverksamhet inom
omridet. Direfter viljer doktoranden projekt och handledare. Detta
borde vara den normala viigen fér antagning till forskarutbildning med
en bittre dimensionering av verksamheten i relation till 6vrig verk-
samhet vid KI. Detta skulle innebira en kraftig minskning i volymen
forskarutbildning men en tydligare kvalitetssatsning. Forsta dret bor
omfatta grundliggande forskarutbildning och rotationer mellan olika
forskargrupper. Efter en aktiv provning bor doktoranden sedan regist-
reras inom ett specifikt projekt med faststillda handledare.

Karridrutvecklingen inom forskningen har blivit oklar och mycket
tuffare. Mellan disputation och etablering finns en lang period av stor
osikerhet och otrygghet. Det ir sirskilt under denna fas som vi for-
lorar ménga duktiga forskare, sirskilt kvinnor. Det tar normalt 6-10
&r efter disputation innan man fir en ndgorlunda siker anstillning,
helst en fakultetstjinst. Denna grupp ir var rekryteringsbas for de
framtida ledande forskarna. Det ir en lika viktig rekryteringsbas for
industrin samt f6r den forskningsadministrativa organisationen. Det
ir sdledes ofattbart att gruppen har nonchalerats sé linge och att deras
villkor har utvecklats s& negativt. Manga forskare inom denna grupp
syns inte i virt system idag och fir klara sig med korta férordnanden
finansierade med sm4 externa anslag frin mindre stiftelser och fonder.
KI har skapat projektet Junior Faculty for att identifiera och stdja
dessa forskare samt skapa karridrutvecklingsstéd for dem, inklusive ett
mentorsprogram och utbildningar inom olika firdigheter som behovs
for att kunna fungera som en sjilvstindig forskare i framtiden, inom
akademin eller industrin. Utéver karridrutvecklingen behovs dven ett
ordentligt post doc-program med stimulans att réra pa sig och skaffa
nya erfarenheter samt majlighet att locka flera utlindska nydispute-
rade forskare till Sverige. Det som saknas helt idag ir resurser att finan-
siera sadana tjdnster. En del av dessa tjinster kan finansieras genom
en bittre balans mellan forskarutbildningen och forskningen, men det
behdvs definitivt nya riktade resurser for indamalet.
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En av de viktigaste uppgifterna for en dekanus idag ir att utveckla
infrastrukturen och férutsittningarna for att bedriva framstiende
forskning. Medicinsk forskning idag kriver tillgang till avancerad
utrustning, tekniker och specialkompetens. Dessa ir oftast mycket
kostsamma och oméjliga for enskilda forskningsgrupper eller ens insti-
tutioner att finansiera. Dirfér har det blivit en allt viktigare uppgift att
16sa pa fakultets- eller universitetsnivd. Exempel pa sidana investering-
ar ir bioinformatik, biostatistik, genotypning, biobanker och register.
En av de dyraste investeringarna som behovs inom den medicinska
verksamheten #r forssksdjursanliggningar. Alla vira anliggningar
ir idag utnyttjade maximalt och behovet vixer stindigt. Samtidigt
har metodiken omkring djurférsok blivit alltmer komplicerad och
nya mojligheter skapas hela tiden. Parallellt med detta har kraven pa
betingelserna for djuren med ritta skirpts. KI riknar med att behova
investera 100-tals mnkr inom en snar framtid for att bygga nya for-
soksdjursanliggningar, pengar som saknas helt idag. Detta kommer
att bli en stor utmaning for framtiden och ir av stor betydelse for en
fortsatt positiv utveckling av den medicinska forskningen.

Sammanfattning

Om svensk medicinsk forskning dter skall bli internationellt konkur-

renskraftig krivs foljande insatser:

* En ordentlig satsning pa de frimsta forskarna som draglok for en
bred utveckling pa flera omriden. Detta kriver ordentliga lingsiktiga
anslag som finansierar huvuddelen av forskningsprojekt. I relation
till dagens situation innebir det att vi méste prioritera bort vissa
verksamheter och forskare.

* Balans mellan fakultetsanslaget och externa forskningsanslag. Idag
saknas helt utrymme f6r strategiska satsningar och rekryteringar
inom fakultetsanslaget. Fakultetsanslaget behéver uppriknas ordent-
ligt, efter mer 4n ett decenniums stillastdende. Det kommer #ven
att behovas strategiska investeringar i infrastrukeur vilka delvis kan
tickas genom fullkostnadstickning betriffande externa anslag.

* Ett flexibelt anstillningssystem som motsvarar verkligheten, sirskile
for perioden mellan disputation och fakultetstjianst. Det behovs tids-
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begrinsade anstillningar och karridrutvecklingsstdd. Ett post doc-
system méste byggas upp, och det méste finnas resurser for detta.

* Bittre balans mellan forskarutbildningsvolym och forskningsverk-
samheten. Vi bor satsa pé firre doktorander med ett mer flexibelt
antagningssystem, girna i form av forskarskolor.
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5. Bengt Wranne, dekanus, Halsouniversitetet, Linkdping

Forst en varudeklaration

Under senaste 10-&rsperioden har jag innehaft olika ledande poster

inom sjukvérd och fakultet.

* 1994-1996 chef vid Hjirtcentrum pa Universitetssjukhuset i
Linkoping

* Professor i klinisk fysiologi sedan 1994.
Prefekt vid institutionen for klinisk fysiologi 1994-96

* Prefekt for storinstitutionen "Medicin och Vird” 1997-2002

* Dekanus vid HU sedan januari 2003

Min erfarenhet som dekanus ir sdledes begrinsad, men jag har haft en
insyn i fakultetsarbete senaste 10-drsperioden frin olika positioner.

Dekanrollen vid HU har i hég grad péverkats av universitets rek-
torer. Under Erlanders tid var fakulteten ritt fristiende och hade 23
mindre institutioner. Flodstrém slog samman institutionerna till fyra
storre och lade mycket make pé prefekterna medan dekanus och fakul-
tet fick en mindre framtridande roll. Bertil Andersson kom 1999 och
lyfte snart fram dekanens roll med en stark ledningsgrupp for universi-
tet ddr de tre dekanerna ingdr. Hur det blir nu nir vi fitt en ny rektor,
Mille Millnert, tidigare dekan f6r Linkopings tekniska hogskola, far
framtiden utvisa.

Institutionssammanslagningen har enligt min mening varit av
godo. Aven om man inte lyckats samla institutionerna mot koncentre-
rade forskningsuppgifter dr det ingen tvekan om att storinstitutioner-
na lett till mer samarbete. Ekonomiske har flertalet fungerat som stor-
institutioner och inte som ett pseudonitverk av gamla institutioner.
For prefekterna har det inneburit en nirmare kontakt med prefekterna
vid de andra fakulteterna, vilket varit positivt for fakultetséverbryg-
gande samarbete. P4 méinga stillen har knytningen preklinik/klinik
blivit tydligare. Vidare har Linkoping (som enda?) medicinska fakultet
valt att inte ligga virdutbildningarna i en egen institution utan de ir
integrerade inom de fyra storinstitutionerna. Detta tror jag ocksa ir

klokt.
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Ett nytt grepp togs 2002 d& institutionen f6r Hilsa och Sambhiille bil-
dades. Institutionen ir forankrad i alla tre fakulteterna, men mest inom
medicin och humaniora. Vi vintar oss mycket av denna institution.

De kontinuerligt minskande fakultetsanslagen utgor ett mycket stort
problem. Detta ir sikert sd pd alla universitet, men speciellt pétagligt
for Linkoping eftersom vi bara far hilften si stort fakultetsanslag som
Umed/Uppsala/Géteborg och léngt mindre dn KI.

For 20 4r sedan foljde med varje statlig professur medel for en
sekreterare, en laboratorieassistent samt driftmedel och de var ¢j pre-
stationsberoende. I motsats till detta fordelas nu en mycket stor del av
undervisningsanslaget och en visentlig del av forskningsanslaget efter
prestationer.

De statliga anslagen ricker nu endast till 16n for professorer och
lektorer. Ett forsok till analys ger en multifaktoriell bakgrund.

* De statliga anslagen har sedan mer 4n 20 &r tillbaka arligen skrivits
upp mindre in 16neskningarna, i realiteten siledes minskade anslag.

* Nir ansvaret for professorstillsittningar férdes dver frin regering
till universitet skedde en stark 6kning av sidana anstillningar.
Befordringsreformen har ytterligare accentuerat detta och medel f6r
sidoresurser eller I6ner har ¢j tillforts.

* For Linkoping har dven det 6kade utbildningsuppdraget givit en
utspidning av medlen. Vi har enbart fitt undervisningsmedel och ¢j
forskningsmedel f6r dessa uppdrag, vilket fir anses synnerligen for-
vinande eftersom enighet rider om att undervisning och forskning
hinger intimt ihop.

Fér att forsoka kompensera f6r bortfallet liggs mycket tid pa att ansoka
om externa pengar. Ménga forskargrupper har pa detta sitt lyckats upp-
ritthdlla en god finansiering och didrmed ocksa kvaliteten i forskning
och grundutbildning. Andra forskargrupper har emellertid svart att
konkurrera om externa anslag och inom dessa imnesomraden finns idag
sdvil oro som uppgivenhet. Medlen for dessa grupperingar ricker inte
till fast anstilld lirar-/forskarpersonal och definitivt inte till TA-personal
eller doktorander. Fakulteten ser med mycket stor oro pd vad bristen pa
fakultetsanslag innebir for fortsatt god forskning vid Hilsouniversitet.

166



Relation mellan universitet och landsting. Hir finns mycket att siga.
Under 10-rsperioden har ALF-medlen tydliggjorts, inte utan kval
och med misstinksamhet som frin en del hall varit mycket stor. Ett
betydande tydliggorande har skett dir sivil undervisningsvolymer
som forskningstid som forskningsresurser definierats. Vidare har
ett ansokningsforfarande kommit till stdind och medel fordelas efter
bide undervisnings- och forskningsaktivitet. En pott har avsatts till
definierade strategiska omriden. Landstinget har ocksd bérjat defi-
niera sitt bidrag till forskningsresurser (landstings-FoU). Malet ir att
dessa medel skall bli av minst samma storlek som ALF-medlen, men
vi befinner oss dter i en period av ekonomisk kris for landstingen och
uppfyllelsen ser ut att dréja. ALF-fordelning inom varje klinik sker i
samrid mellan dmnesforetridare och klinikchef. Totalt sett har denna
process varit av godo eftersom i de nedskirningstider som rdtt sd har
forskningens plats kunnat férsvaras. Det 4r dock inte ndgon tvekan om
att landstingets dliga ekonomi péverkat forskningen eftersom den luft
som tidigare fanns i systemet och som delvis utnyttjades for forskning
nu har férsvunnit pd de flesta stillena.

Linképing far lingt ligre ALF-anslag dn 6vriga fakulteter. I det nya
ALF-avtalet infor 2004 rittas det till p& undervisningssidan och vi
erhéller (tillsammans med Umed) en blygsam kompensation pa forsk-
ningssidan. Fortfarande ligger vi dock ldngt efter!

Linkopings universitet och Landstinget i Ostergétland har ett
uttalat intresse for samverkan. Det senaste, men sikert inte sista,
uttrycket for detta ir en strategisk satsning pa 4—5 omriden som nu
gors. Forskare har dir uppmanats att formera strategiska grupper
kring olika omrdden och limna in en gemensam forskningsansékan.
Tolv olika grupper formerade sig och sakkunniggranskning av externa
granskare skedde under sommaren 2003. Beslut fattades av rektor och
landstingsrdd gemensamt i november. Varje omride beriknas fd 4-5
mnkr/ar under en 5-arsperiod i forskningsstod.

Forskarutbildning och forskning. Dessa hinger intimt ihop. En effekt
av de minskande fakultetsanslagen och dirmed mindre medel att
finansiera biomedicinska assistenter gor att alltmer av forskningen
hinger pa doktorander. Hir fir man en intressekonflikt dir doktor-
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andens 6nskan om en bred forskarutbildning, inklusive pedagogisk
grundutbildning stdr mot handledarens énskan om att i ut hogklass-
ig forskning som definitionsmissigt 4r relativt smal. Handledaren ir
beroende av externa forskningsmedel for att kunna forsérja doktoran-
den. En effekt av detta ir att antalet disputationer gr upp och vi fyller
med rige vira mal, men ir det ritt sorts disputerade personer vi fir?
Externa utvirderingar av bdde KI och Lund pekar p3 att forskarutbild-
ningen ir for omfattande, ostrukturerad och okontrollerad och ridet
ges att skira ned antalet doktorander i kombination med strukturerad
utbildning, kanske i form av forskarskolor.

Ett annat problem i detta sammanhang ir svirigheten att rekry-
tera likare till forskarutbildning i de basala imnena. Orsaken 4r mul-
tifaktoriell dven hir: Ingen tydlig karridrfordel, laing utbildning redan
tidigare, 6kade krav p hemmafronten, mindre tid f6r forskning inom
sjukvardstjinsten. Oavsett orsak idr det olyckligt. Vi behover redan pé
det prekliniska stadiet likare som ir lirare och siledes med forskarbak-
grund.

Ett forskningsspecifikt problem med anknytning till forskarutbild-
ningen ir frinvaron av karridrstege med anstillningar som post doc
och forskarassistenter/bitridande lektorer. I det senare fallet dr de ¢j
som lektorerna kopplade till likartjinst vilket 4r en nackdel.

"Professorsexplosionens” baksida ir sdledes for fi rekryteringstjdnster.

Dekanus roll har forindrats genom 4ren. Fran att tidigare ha varit
ordférande i en relation till universitet sjilvstindig fakultetsnimnd
(dock med givna departementsdirektiv) med god ekonomi och enbart
likarutbildning sé 4r han i dag

* medlem av universitets ledningsgrupp,

* formell ledare for tio olika utbildningsprogram med stora
olikheter i traditioner,

» fakultetens foretridare i samspelet med landsting

(ALF/ landstings-FoU),

e fakultetens foretridare utit och i relation till andra fakulteter och
myndigheter, samt

* ansvarig for att driva fakulteten framét pa ett klokt sitt. Detta 4r
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inte alltid helt ldtt, eftersom satsning pa starka omréaden, inklusive
fakultetsgemensamma resurser, vilket dr en nodvindighet, i sin tur
ger mindre medel till andra omraden.

Med detta ir inte sagt att dekanus roll ir omajlig pa ndgot sitt. Den idr
spinnande med ménga personkontakter, den ger utrymme f6r kreati-
vitet, den sitter férhandlingsformagan pd prov. Om en effekt av forsk-
ningspropositionen blir att Linkdping fir fakultetsanslag i paritet med
ovriga fakulteter ser jag ingen anledning att Link6ping inte skulle bli
lika framgéngsrikt forskningsmissigt som vi varit och 4r utbildnings-
missigt!
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6. Jan Nilsson, dekanus, Medicinska fakulteten,
Lunds universitet

Sverige har sedan ménga 4r haft en framtridande internationell still-
ning inom den medicinska forskningen. Mycket talar dock fér att
denna stillning under senare ar forsvagats. Sannolikt forklaras inte
detta av att svensk forskning blivit simre utan av en stark expansion
och utveckling i minga andra linder.

Under 90-talet har den offentliga finansieringen av medicinsk forsk-
ning kraftigt forsimrats i jimforelse med andra stdrre forskningsomra-
den (Finansiering av svensk grundforskning, VR 2002). Under samma
tid har den offentliga finansieringen av medicinsk forskning flerdubblats
iandra linder med framgingsrik medicinsk forskning, som till exempel i
Canada och USA. Forskningen vid den medicinska fakulteten har under
senare ar blivit allt mer beroende av extern finansiering. Samtidigt stiller
numer externa finansiirer stdrre krav pd motfinansiering och att kunna
paverka forskningens former och inriktning. Utvecklingen har haft flera
viktiga konsekvenser f6r den medicinska fakulteten.

* Fakultetens mojligheter att stimulera den fria grundforskningen och
att gora egna prioriteringar av verksamhetens inriktning har blivit
alltmer begrinsade.

* Den finns en 6kad efterfrigan av medicinsk forskning frin det omgi-
vande samhillet i form av sjukvérden, privata stiftelser och nirings-
liv. Eftersom det ekonomiska underlaget f6r forskar och lirartjinster
vid fakulteten inte 6kat blir det allt svrare att méta detta behov.

* De internationellt mest framgangsrika forskarna soker sig till de
miljoer och universitet som har den starkaste basfinansieringen.
Fakulteten har under senare ar fate allt stérre svarigheter att rekrytera
utlindska framstdende forskare samt att kunna behélla egna forskare
som fir erbjudanden frin utlindska universitet. I en internationell
utvirdering av den medicinska fakulteten i Lund som utférts 2003
konstateras att kombinationen av hog vetenskaplig kvalitet och svag
offentlig finansiering gér framstiende svenska medicinska forskare
till de mest intressanta rekryteringsmajligheterna i Europa.

e De nirmaste dren kommer att medféra en allt nirmare samver-
kan mellan den kliniska medicinska forskningen och sjukvérden i
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syfte att stirka sjukvérdens kvalitet och utveckling. Fér att denna
utveckling skall bli framgingsrik méste den ske i samverkan med en
stark medicinsk grundforskning.

* Svensk niringsliv har varit mycket framgéngsrikt inom bioteknik
och likemedel. Till detta har en nira samverka mellan niringsliv och
universitet bidragit. I en rapport om "Commercial attractiveness of
biomedical R&D in Medicon Valley” konstaterar Boston Consulting
Group (2002) att regionen sannolikt ir virldsledande nir det giller
diabetes och dessutom tillhér de allra frimsta inom immunologi och
inflammation, neurovetenskap och cancer. Man konstaterar vidare
att den viktigaste faktorn f6r att kunna behélla denna position ir att
den offentliga finansieringen av forskningen stirks. Man skriver:

“Denmark and Sweden have disproportionately low share of public R&D

spending relative to the private spending. Thus, we cannot assume that
private investments will increase without increasing public spending. It is
critical to recall that private R&D investments rarely are made in regions
with little or no public research. Significant public research resources are
key determinants in the eyes of private investors. Therefore it is unlikely
that Medicon Valley can sustain its relatively high level of private R&D
unless private funding increases. The risk is not only that new potential
investors will choose other regions with more public research, including
education of researchers. Perhaps an even more serious risk is that major
companies currently located in the Medicon Valley will direct an increasing
share of their R&D investments abroad to ensure that their R&D sites are
located close to leading and well-funded academic research groups.”

* Citatet frin Boston Consulting Group pekar ocksi pa betydelsen av
tillgdng till individer med medicinsk forskarutbildning. Den offent-
liga finansieringen ticker idag ca 25% av l6nefinansieringen for dok-
torander vid den medicinska fakulteten och en avsevirt mindre del
av den totala kostnaden for forskarutbildningen. Ovriga kostnader
ticks genom externa anslag avsedda for forskning. Den dkade foku-
seringen pa teoretiska utbildningsmoment har dock gjort det allt
svdrare att motivera att forskningsmedel anvinds for att finansiera
forskarutbildningen. For att sikerstilla en tillricklig omfattning av
den medicinska forskarutbildningen #r det dérfér viktigt att den stat-
liga finansieringen stirks.



7. Torbjorn Egelrud, dekanus, Medicinsk-odontologisk fakultet,
Umea universitet

Att universitetsforskning till stora delar 4r finansierad genom externa
anslag ir inte endast en nodvindighet utan dven énskvirt. Externa
medel som soks i konkurrens befrimjar forskningens kvalitet och
kvantitet. Extern forskningsfinansiering 4r dessutom en god vig for
olika intressenter som t ex dvriga samhillsinstitutioner, ideella institu-
tioner, niringsliv m fl att delta i ett universitets utveckling vad giller
forskningsinriktning och dirmed kunskapsutvecklingen i samhillet.

Vi méste dock forsoka undvika ett lidge dir den externa forsknings-
finansieringen blir till mer skada 4dn nytta. Detta kan uppstd antingen
genom att balansen mellan extern finansiering och fakulteternas basfi-
nansiering far en alltfor kraftig 6vervike till fordel for den forra, eller
att obalanser uppstdr mellan olika typer av externa medel. Sirkskilt
stora behov av en vil tilltagen basfinansiering uppkommer i situatio-
ner med externa anslag frin givare som stiller krav pd motfinansiering
och/eller inte betalar for infrastruktursatsningar som krivs for den
stddda verksamheten. Ett ytterligare problem 4r den relativa kortsik-
tighet med vilken sirskilt indamélsstyrd forskning och uppdragsforsk-
ning planeras och finansieras. Jag vill i detta sammanhang med emfas
instimma i alla de goda argument som framforts for en forstirkning av
Vetenskapsridets anslag for medicinsk forskning. Med 6kade mojlig-
heter for Vetenskapsrédet att 6ka sin tilldelning av rejila projektanslag
skulle situationen for de grupper som satsat pd lingsiktig hogkvalitativ
forskning markant forbittras.

I och med att fakultetens dndamalsanslag f6r forskning de facto
minskat rejilt i reala mdct den senaste 10-drsperioden, samtidigt som
det tillkommit en 6kande och ofta aggressiv extern forskningsfinansi-
ering med fordelning enligt principer som #indras med tvira kast, har
definitivt en skadlig obalans uppstétt. Fakulteten bir nu bla kostnader
for stora infrastruktursatsningar som planerades i enlighet med vad
som dé ansdgs vara rimliga bedémningar av mgjlig extern finansiering,
bedémningar som visade sig vara felaktiga p ga konjunktursvingning
och dndrade principer for fordelning.
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En rad reformer inom hégskolan och andra férindrade forhallanden
har ytterligare forsvirat méjligheterna att handskas med den situa-
tion som uppstitt pga ett minskande dndamalsanslag for forskning
inom det medicinska vetenskapsomridet. Hit hér den sk beford-
ringsreformen, som lett till en dkning av antalet professorer som i
praktiken statt utanfér fakultetens kontroll. Befordrade professorer gor
ansprak p& mojligheter till forskning i samma utstrickning som 6vriga
professorer, och de kriver 16nehéjning i samband med befordran.
Befordringsreformen har vidare fordyrat och forsvarat extern rekryte-
ring av seniora forskare. Ett annat svirbemistrat problem orsakat av
samma reform ir att utlysning av ett universitetslektorat i princip har
blivit likstillt med utlysning av en professur. Forutom 6kade kostnader
innebir denna del av tjinstereformen komplikationer vid rekrytering
av yngre ldrare for utbildningarnas behov.

Andra ofinansierade reformer ir regleringen av forskarutbildningen,
den nyligen introducerade pensionsreformen med majlighet till 50%
pension vid 61 &r, samt dverféring till fakulteten av virdutbildningar
utan motsvarande forstirkning av indamélsanslag for forskning.

Vad giller forskartutbildningen kriver den sin egen speciella kom-
mentar. Under ling tid har examensmélen for denna kontinuerligt
skrivits upp, utan att nigon motsvarande okning fér medel f6r finan-
siering tillkommit. Den del av indamalsanslaget for forskning som
tidigare var 6ronmirkt for forskarutbildning stod inte pé linga vigar i
proportion till examensmélen. Majligtvis som ett resultat av att vi och
andra fakulteter vid upprepade tillfillen papekat detta har nu "6ron-
mirkningen” tagits bort. Man skulle kunna tolka detta som att staten
vill poidngtera att vi nu dr fria att anvinda sa stor del av anslaget vi vill
till doktorander och ddrfér inte lingre har nigon anledning att klaga;
mera pengar till forskarutbildning blir det inte”. Men en tolkning
skulle ocksd kunna vara att vi inte behéver ta de uppsatta examensma-
len s3 allvarligt.

Det torde emellertid rdda enighet om att forskarutbildning ir
bra for samhillet. Inte minst giller detta inom medicinen. Vi tror
alla (hoppas jag), att det faktum att en sé stor andel av den svenska
lakarkéren 4r forskarutbildad i sig 4r en viktig kvalitetsparameter. Men
frigan 4r om en forskarutbildning som stindigt 6kar i omfattning, en
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okning som férutsitter att en avsevird del finansieras med externa
anslag, ir av godo for kvaliteten i den svenska medicinska forskningen?
Att en allt storre del av fakultetens forskning planeras och utférs med
avsike att ligga till grund for avhandlingar torde minska benigenheten
att satsa p& nyskapande, “riskfylld” forskning. Ar dirfor rite viig till
en genomslagskraftigare forskning att minska antalet doktorander och
satsa mer pd postdoktoral och senior forskning? Utbildning av dokto-
rander for behov utdver de som fakulteten har for sin egen verksamhet
skulle dd kunna ske som ett utbildningsuppdrag kopplat till finansie-
ring pd motsvarande sitt som for grundutbildningen.

I sammanhanget bér ocksd framhéllas den férindrade balansen
mellan fakultetens tva dndamalsanslag. Nigon upprikning férutom
arliga, ¢j kostnadstickande l6ne- och prisomrikningar, har ndgon upp-
rikning av forskningsanslaget inte skett sedan 1990 (med undantag
av de ca 4 mnkr som tillférdes i samband med 6vertagande av vard-
utbildningar 1998 med ett grundutbildningsanslag som fn ir ca 80
mnkr). Vart uppdrag att utbilda likare har under denna tid utokats tva
ginger, 1998 och 2002, med totalt 42 drsstudieplatser. Till detta skall
liggas att ingen minskning av Umeds likarutbildning gjordes i mitten
av 90-talet. En allt storre del av fakultetens dindamalsanslag bestar sale-
des av grundutbildningsmedel. Férutom att en allt storre del av lirar-
nas arbetstid upptas av grundutbildning och mindre tid blir éver for
forskning, ir grundutbildningsanslagen p ga de principer enligt vilka
de fordelas behiftade med ansenliga osikerhetsfaktorer.

Sammantaget har siledes reformer, nya regelverk och aktiviteter
hos externa forskningsfinansiirer lett till 6kad belastning av fakultetens
basfinansiering f6r forskning. En kompensation for detta och for den
reala minskning som skett torde kriva en upprikning av nuvarande
anslag med dtminstone 20%.

Fakultetens framgang ir starkt beroende av samarbete med sjuk-
virdhuvudman, och dirmed ocksd den ersittning denne fir frin staten
for sitc samarbetsdtagande gentemot universitetet. Frin Visterbottens
lins landsting och frin Ume4 universitet har under lang tid och i olika
sammanhang pétalats det som vi menar ir en i férhallande till vira
insatser alldeles for ldg ersittning inom savil ALF som TUA. Vi hyste
stora forhoppningar infor de nyligen avslutade férhandlingarna om
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nya avtal for ALF, férhoppningar som dock endast i mycket méctlig
grad infriades. Visterbottens lins landsting ir ett litet landsting med
begrinsad skattekraft, och man kan kinna oro for att dtagandet att
driva ett universitetssjukhus i lingden kan bli alltfér betungande med
gillande ordning.

Infér den befarade mycket negativa befolkningsutvecklingen i de
fyra nordligaste linen under det kommande decenniet har pa vart
landstings initiativ ett arbete inletts for att fA till stind ett 6kat samar-
bete mellan véra regiongrannar. Ett huvudmal 4r att pa sike tillforsikra
norra Sverige en god hégspecialiserad sjukvard. Insiktsfulle har man
insett att ett viktigt medel for att nd detta dr ett 6kat samarbete inom
utbildning, forskning och kunskapsspridning. I detta arbete deltar vi
aktivt. Vi ser det som angeliget, sirskilt f6r den kliniska forskningen,
att manifestera och vidareutveckla de samarbeten mellan forskare vid
vir fakultet och i regionen som redan pagir, genom att formalisera
samarbetet med de forsknings- och utvecklingsenheter som finns eller
dr under uppbyggnad i grannlinen. Fastin vi i hogsta grad ser vért
uppdrag som att vara en del av ett nationellt universitet, med en hog
ambition som framstdende medlemmar av det internationella forskar-
samhillet, kinner vi dock ett speciellt ansvar f6r var egen landsinda.
For oss som fakultet vore det optimalt om de fyra norrlandslinen
gentemot universitetet kunde upptrida som ett landsting. Vi ser med
spinning fram emot resultatet av Socialdepartementets arbete med en
nationell handlingsplan for den hégspecialiserade varden, dir dven
universitetssjukhusens nationella uppdrag inom utbildning, utveck-
ling, forskning och kunskapsspridning fitt utrymme.
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8. Kjell Oberg, dekanus, Medicinska fakulteten,
Uppsala universitet

Undertecknad ir nytilleridd dekanus f6r Medicinska fakulteten vid
Uppsala universitet sedan den 1 juli 2002. Jag har tidigare erfarenhet
av verksamheten vid fakulteten som prefekt for en av de stdrsta insti-
tutionerna, institutionen for medicinska vetenskaper. Institutionen
kom till i samband med den si kallade institutionsreformen 1998 da
cirka 40 sméinstitutioner slogs samman till tio storinstitutioner. Sjilva
institutionssammanslagningen har dnnu inte utvirderats officiellt men
undertecknad gor tillsammans med vicerektor Ulf Pettersson besok
pa samtliga institutioner under viren 2003 for att skaffa oss en bild
av institutionernas erfarenhet av reformen men iven kartliggning av
deras ekonomi samt problem rérande forskning och grundutbildning.
Samtidigt gors ett forsok till identifiering av kommande “forsknings-
begdvningar” inom de olika institutionerna. Nedan foljer en listning
av de huvudproblem jag ser vid Medicinska fakulteten i Uppsala.

Ett av huvudproblemen ir det sjunkande statsanslaget i relativa
pengar vilket leder till minskat driftskostnadsanslag till institutionerna
for forskning. Stérre delen av anslaget ir redan intecknat av tjinster
(professurer, lektorat, enstaka forskarassistenter). Detta har lett till att
inga institutioner fér nirvarande har s kallat "fria nyttigheter”, dvs
laboratorieassistenter, sekreterare, projektledare m m anstillda pi uni-
versitetsmedel. Detta uppfattar de flesta forskare inom fakulteten som
en stor brist och det framkommer 4ven i de enskilda forskargrupple-
darnas beskrivning av sin situation. Jag noterar dock att under motsva-
rande tidsperiod har andelen administrativ personal 6kat signifikant
inom fakulteten. En mindre bra éverenskommelse med landstinget i
samband med 6vertagandet av virdhégskolan har ytterligare urholkat
ekonomin med 6vertalighetsproblem féretridesvis inom sjukskéterske-
utbildningen. Forskningsaktiviteten 4r ocksd lig inom virdomréidet.
Fér nirvarande bedriver fakulteten en éverproduktion av doktorander
med samtidig sjunkande kvalitet pd avhandlingarna. Detta fir ill foljd
eftersom fordelningen av driftkostnadsanslaget 4r prestationsbaserat
att de forskningsmedel som finns till férfogande inte alltid kommer
till anvindning hos de bista forskargrupperna. Ett annat fenomen som
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intriffat de senaste &ren ir en sjunkande grad av ansékningar till VR
och inte nog med detta dven en sjunkande beviljandegrad av inkomna
ansokningar. Andelen forskarassistenttjinster som gar till Uppsala har
ocksa drastiskt minskat vilket har skapat oro hos undertecknad. Detta
har nu féranlett en intern utredning for att se vilka problem som finns
bakom denna utveckling. Den kliniska forskningen upplever samma
problem som vid andra fakulteter d vs minskade anslag och framfs-
rallt minskad tid for forskning. ALF-medlens fordelning i Uppsala har
varit en killa till irritation 6ver ménga ér p g a underliga restriktioner
betriffande hur sddana anslag fir anvindas. Detta har lett till att ALF-
medlen for FoU har fordelats enligt vissa sk nyckelfaktorer baserat pa
antal tjinster inom en viss klinik och dirmed "smetats ut” utan kon-
kurrensutsittning.

For att sammanfatta den aktuella situationen ir ekonomin vid
fakulteten mycket anstringd dir stora delar av statsanslaget 4r intecknat
av tjinster samt olika typer av strukturstéd och sk morgongévor” ill
nya professorer. Detta gor att fakulteten i nuvarande lige har mycket
sma mojligheter att gora strategiska satsningar och inritta nya tjidnster
framforallt for yngre forskare. Befordringsreformen har inte inneburit
nigon storre fordel for de flesta befordrade lektorer utan det har fortfar-
ande en ganska stor undervisningsborda pi grundutbildningen. Om
inte fakulteten tillférs nya anslag under de nirmaste fem dren kommer
beroendet av externa anslag bli oerhért stort. Konkurrensen om dessa
externa anslag frin forskningsrad, stiftelser, industri m m kommer att
oka och om inte en bra infrastruktur och bas finns for forskning inom
fakulteten kommer méjligheterna att minska att den viigen 3 balans i
ekonomin.

Konkurrensen om forskningsmedlen kommer inte bara att dka
inom landet utan dven inom EU. Det ir viktigt att det nu stundande
nya ALF-avtalet blir bra si att framforallt den kliniska forskningen
kan &terskapa en god konkurrenskraft. FoU-delen inom ALF-medlen
skall konkurrenssittas i hogre grad och bra forskargrupper skall kunna
erhilla projektbaserade anslag for fler ar. Svil inom den prekliniska
som den kliniska forskningen behovs en 6kad satsning pa sk post docs
samtidigt som man sannolikt bér minska éverproduktionen av doktor-
ander med mediokra avhandlingar och istillet satsa pa kvalitet. Okat
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antal forskarassistenttjinster ir nédvindiga och for kliniken ir san-
nolikt kombinationstjinster med 50% forskning och 50% sjukvérd
av stor betydelse. Fér att kunna bekosta dessa viktiga insatser krivs
okade statsanslag till fakulteterna. Om detta inte sker ser jag en fortsatt
utfdrsbacke for savil svensk grundforskning som klinisk patientrelate-
rad forskning. Om staten viljer att ge en 6kad satsning pa medicinsk
forskning i den nya forskningspropositionen tycker jag att en del av
dessa medel bor g direke till fakulteterna medan andra delar kan gi
till forskningsriden att sokas i konkurrens.
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BILAGA 3




Anslag for medicinsk forskning i mnkr

Anslagsgivare 2000 2001 Kommande fem aren
Barncancerfonden 50,3 54,5 +5-10%

+ 8,3 riktade satsningar
Forskningsradet for 65,8 66,6 126,9 varav 90 till yrkes- och
arbetsliv och socialvetenskap* miljémedicin samt folkhélso-

vetenskap och socialmedicin
(+10 for interventionsforsk-
ning om rehabilitering vid
langvarig sjukskrivning pga
belastningsskada eller psykisk
ohaélsa, ej avsett for enbart
medicinsk forskning)

Cancerfonden 270,6 285,0 296-313 under aren
2003-2005

Hjarnfonden 3,6 43 ca5

Hjart-Lungfonden 86,6 89,3 70-80/ar

K A Wallenbergs stiftelse** (ca 1000) (ca 1000) (lagre an 1 000)

Stiftelsen for Strategisk 127 (264) 115 (240) 94 (196) ar 2002, 285 ar

Forskning*** 2003 och i medeltal 120 (222)
under aren 2004-2008

Svenska Lakaresallskapet 20,9 22,1 oférandrat eller viss

+ 2,9 fran minskning
Socialstyrelsen

Svenska Sallskapet for 12,6 17,0 ofdérandrat
Medicinsk Forskning

Wenner-Gren Stiftelserna 10,2 12,1 oférandrat
Vetenskapsradet 338,3 354,7 392 ar 2003, +70 ar 2004,
(@mnesomradet medicin) +100 ar 2005, +130 ar 2006
Vardalstiftelsen 79,5 69,0 ca 40

Summa 1 065,4 1092,5

* Under ar 2000 delades medlen ut av Radet fér arbetslivsforskning och
Socialvetenskapliga forskningsradet. Hir anges summan fér anslag till
institutioner vid medicinsk fakultet (inkluderande omradena medicin,
odontologi, farmaci och vardvetenskap).

** Uppdelning pa medicinsk och annan forskning finns ej tillgénglig.
Stéd utgar framst till utrustning.

*** Stgdet utgar till forskning inom livsvetenskaper, inkluderande t ex
bioteknik, biologi, jord- och skogsbruksvetenskap, farmaci och bioetik.
Storleken av detta stéd anges inom parentes. Stédet till medicinsk forskning
utg6r en schablonméssig skattning. De angivna summorna fér dren 2000-2002
géller utbetalade medel (beslut kan ha fattats tidigare och satsningarna ar
ofta flerdriga). Ovriga belopp &r skattade.

180



Vetenskapsradet

Regeringsgatan 56, 103 78 Stockholm
Tel 08-546 44 000 Fax 08-546 44 180
vetenskapsradet@vr.se www.vr.se

ISBN: 91-7307-047-5

(%2}
<
(1)
>
(%)
~~
3
D
=
B,
>
(%)
=~
-
(©]
>
(%]
=~
2.
>
(o]
|
=B
>
o))
S
2
(0]
=
>
(o]
o
(@)
>
~
(©]
=)
=~
c
=
=
(0]
>
wn
=~
=
)]
-
~+




	Sammanfattning
	Inledning
	Forskningens finansiering
	Översikt av utvecklingen: fakulteternas redovisning 
	Fakultetsanslagen
	ALF-medel
	VR-M (tidigare MFR)
	Stiftelser och andra svenska organisationer
	Utländska forskningsråd, fonder, mm 
	Företag
	Utvecklingen för de olika fakulteterna

	Utvecklingen av antalet forskare
	Fakulteternas arbetsformer
	Internationella jämförelser
	Forskningens resultat
	Betydelsen av att Sverige har en 
	stark medicinsk forskning 
	Bibliometriska analyser

	Forskarutbildning
	Forskarnas syn på utvecklingen
	Lägesbeskrivningar från enskilda forskargrupper
	Dekanernas synpunkter

	Diskussion 
	Noter
	Fakulteternas intäkter under perioden 1993–2001
	Forskarnas syn på utvecklingen
	Anslag för medicinsk forskning under åren 2000–2001 samt planerade anslag för de kommande fem åren (mnkr) från olika fonder/råd/stiftelser




