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Remissyttrande éver promemorian Hallbar och
hogkvalitativ lakarutbildning och klinisk
forskning — forslag till ett reviderat ALF-avtal

Forskningsradet for Halsa, arbetsliv och valfard, Forte, har av regeringen anmodats yttra
sig 6ver promemorian “Hallbar och hogkvalitativ ldkarutbildning och klinisk forskning —
forslag till ett reviderat ALF-avtal”.

Fortes yttrande fokuserar pa de delar av utredningen som ror klinisk forskning och inte
det som ror lakarutbildning. Centrala delar av den kliniska forskning som ALF-avtalet
stodjer faller utanfor Fortes ansvarsomraden, men Forte finansierar &nda vissa typer av
forskning som kan omfattas av begreppet klinisk forskning, lite beroende pa hur det
definieras. Forte anser att det ar viktigt att det finns olika typer av
finansieringsinstrument som bidrar till att starka och sékra verksamhetsnéra klinisk
forskning. Forte stodjer i stort utredningens forslag men har nagra mer specifika
kommentarer.

Forte konstaterar att det inte har legat i utredningens uppdrag att diskutera hur den
forskningsfinansiering som ALF-avtalet resulterar i forhaller sig till
forskningsfinansieringssystemet i stort, och att inte heller frgor kring organisering och
genomférande av fordelningen av forskningsmedel eller regionala variationer i dessa
processer har blivit belysta. Forte menar att en sddan mer 6vergripande genomlysning
kunde vara vardefull, och vi menar att en lite bredare diskussion om ALF-avtalets roll
hade kunnat stérka utredningens resonemang och forslag.

Klinisk forskning beskrivs i utredningen som “forskning som forutsatter vardens
strukturer och resurser och har som mal att I6sa ett ohalsoproblem eller att identifiera
faktorer som leder till 6kad halsa”. Definitionen ar saledes bred och utredningen foreslar
darfor tillagget “och som kraver tillstdnd av Lakemedelsverket eller
Etikprovningsmyndigheten”, for att fortydliga att ALF-avtalet inte ror forskning inom
medicinska och farmaceutiska grundvetenskaper. Forte har inte har nagra invandningar
mot denna definition, men vi konstaterar att begreppet blir mer inkluderande &n vad som
ofta &r fallet och inte strikt avgransat till kliniska prévningar. Till exempel skulle en del
epidemiologisk forskning kunna rymmas inom definitionen. Det finns darmed ocksa
overlapp med andra finansidrer, bland annat Forte och Vetenskapsradet. Overlapp i
finansieringssystemet behdver dock inte vara ett problem, det ar framst glapp som ska
undvikas.
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Utredningen menar att ALF-medlen har en sarskild roll for att sékerstalla basen och
bredden inom svensk klinisk forskning, medan extern finansiering i storre utstrackning ar
inriktad pa att stodja spetsforskning. Forte instammer med utredningen att det behovs
bade bredd och spets inom svensk klinisk forskning, forutsatt att “bredd” avser forskning
som inte ar direkt nyskapande men som ar viktig for kunskapsférsorjningen. Det kan
exempelvis handla om ytterligare kliniska férsok, replikering av tidigare studier eller
systematiska dversikter. Detta ar typer av studier som ar avgérande for exempelvis SBU:s
verksamhet, Socialstyrelsens riktlinjer och beslutsfattare i halso- och sjukvarden, men
som kan ha svarare att fa extern finansiering fran forskningsrad (aven om
forskningsfinansiarerna ocksa har en viktig roll att spela for den kliniska forskningens
bredd). De utvarderingar som Vetenskapsradet har gjort av svensk klinisk forskning och
som sammanfattas i utredningen sarskiljer inte heller pa ALF-finansierad forskning och
forskning finansierad av andra aktorer. Utvarderingarna bygger dock bland annat pa
citeringsgenomslag, det vill sdga andelen hogciterade publikationer, som matt pa
forskningens kvalitet — en typisk markér for spetsforskning och excellens. Det ar darfor
inte helt tydligt vad som &r unikt med ALF-medlen vad galler finansiering av klinisk
forskning. Forte efterfragar darfor storre tydlighet i det reviderade avtalet kring vad som
sarskiljer ALF-medel fran annan extern finansiering, och vad den syftar till att uppna som
inte kan, eller som &r svarare att uppnd, med extern finansiering.

Utredningen framhaller vidare: “De externa forskningsmedlen ar konkurrensutsatta
medel dar inte bara de forvantade resultatet av forskningen utan ocksa forskningens
fragestallningar, metod och forskarens bakgrund och tidigare resultat vags in”. Har
menar vi att all forskning rimligen bor ha en god fragestallning och adekvat metod for att
erhalla finansiering — det ar sjalva basen for att uppna god kvalitet i forskningen, och att
det ar viktigt att de regionala beredningsprocesserna for fordelning av ALF-medel haller
hog kvalitet. Forte star bakom forslaget att ALF-medel ska fortsatta utvarderas men att
det ocksa vore bra att mer specifikt utvardera kvaliteten i den forskning som finansieras
av ALF-medel och gora det utifran ett breddat kvalitetsbegrepp. Det kunde darutéver vara
vardefullt att se dver kvaliteten i beredningsprocesserna och utreda om den regionala
fordelningen av medel orsakar onddiga dupliceringar av projekt och infrastrukturer.

Forte haller med om att det &r viktigt att kontinuerligt forbattra och utveckla
forutsattningarna for att kunna bedriva klinisk forskning av hog internationell kvalitet i
Sverige. Resursfordelning utifran kvalitet kan naturligtvis vara ett satt att skapa
incitament for det. Det &r dock nagot motsagelsefullt att resursfordelningsmodellen ska
utga frén andelen hogciterade artiklar (matt pa spets) nar utredningen samtidigt
argumenterar for att ALF-medlens roll &r att sékerstélla bredden inom klinisk forskning,
visserligen av god kvalitet men inte med fokus pa spetsforskning. Det pagér en utveckling
av kulturen kring forskningsbedémning i manga delar av varlden. Barande delar i dessa
initiativ ar att minska anvandningen av bibliometriska matt i bedomningen av forskare
och forskning. Aven utvéarderingarna av ALF-medlen tycks i hog utstrackning bygga pa
bibliometriska analyser. Forte menar att det ar viktigt att andra kvalitetsmatt anvands for
att bedéma om forskningen uppfyller de specifika mal som ALF-medlen syftar till att
uppna. Forte delar darfor de synpunkter som utredningen fatt i dialog med olika aktorer
(sid 168): "Manga anser ocksa att utvarderingen bor spegla ALF-ersattningens roll och att
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det kan vara andra kvalitetsmatt som bor fa storre tyngd, sdsom genomslag av
forskningens resultat for patienter och for sjukvarden samt pa samhallsniva”.

Utredningen drar slutsatsen att inga tematiska omraden for forskning ska pekas ut i ALF-
avtalet. Detta trots att man lyfter att till exempel priméarvardsforskning behover utvecklas
och en relativt liten andel av ALF-ersattningen gar till projekt som drivs inom
priméarvarden. Utredaren bedémer anda att det centrala ALF-avtalet inte ar lampligt for
att avsatta en specificerad summa for priméarvardsforskning. Argumentationen for detta
verkar i huvudsak bygga pa regionalt sjalvbestammande och énskemal om tillskott av
medel for sddana riktade satsningar. Forte ser dock en risk med att eventuella satsningar
pa exempelvis priméarvardsforskning helt vid sidan av ALF-systemet skulle kunna 6ka
risken att den forskning som finansieras inte speglar det som verksamheterna sjilva mest
efterfrdgar. Utredningen framhaller att man regionalt kan gora olika satsningar, men
Forte vill papeka att det inte nédvandigtvis ar effektivt att varje region gér sina egna
prioriteringar och satsningar, inte minst som nationell samordning lyfts fram av
utredningen som viktig fér den kliniska forskningen. Forte menar darfor att utredningens
argumentation for att ALF-avtalet inte skulle kunna anvéndas just for nationella
prioriteringar och samordningsinsatser (bade vad géller teman och infrastrukturer) inte
ar dvertygande.

Slutligen stodjer Forte utredningens forslag pa omformulering av avtalets namn for att
ytterligare understryka vikten av att forskningens resultat nyttiggors, sprids och
implementeras i halso- och sjukvarden.

| detta arende har generaldirektdr Jonas Bjorck fattat beslut efter foredragning av
enhetschef Stella Jacobson i samrad med huvudsekreterare Olle Lundberg och
avdelningschef Cecilia Beskow.

Jonas Bjorck
Generaldirektor
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