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Regeringens forskningsproposition:
Valkommen utredning om
den kliniska forskningens villkor

En utredning om den framtida svenska kliniska forskningens villkor

aviseras i regeringens forskningsproposition. Det ar vdlkommet mot
bakgrund av den nuvarande krissituationen —som har manga orsa-
ker. Ordinarie professurer dras in samtidigt som professorstitlar de-
las ut men dér villkoren &r sdmre. Universitetssjukhusens ledningar
maste ta utbildning och forskning pa samma allvar som sjukvarden.

ROLF ZETTERSTROM
5o professor, Acta Paediatrica,
- 'y Karolinska Universitetssjuk-

4
B Jhuset Stockholm' _
rolf.zetterstrom@actapaediatrica.se

Den lidnge efterlangtade forsknings-
propositionen (2004/05:80) blev offent-
lig den 20 mars 2005. Pa kvillen samma
dag presenterades den av forskningsmi-
nistern i Kungliga Vetenskapsakademi-
ens vilbesatta aula. Aven om auditoriet
inte hade nagra forvintningar pa ett
guldregn var intresset stort for att ta del
av regeringens syn pa vad forskningen
betyder i var varld och i det svenska sam-
héllet. Propositionens motto, »Forsk-
ning for ett battre liv, ger intryck av for-
véntan infor resultaten av en aktiv forsk-
ningsverksamhet.

Modest skonmalning

Forskningsministern foéredrog proposi-
tionens huvudsakliga innehéll med stor
charm och visiondra utblickar. Olika
konkreta fragor besvarades sakkunnigt
av statssekreteraren Kerstin Eliasson. I
den vintade men dnda forhallandevis
modesta skonmalningen ndmndes att
Sverige idag har en ledande roll i den in-
ternationella forskningen. De ekonomis-
ka resurser som vara statsmakter avsat-
ter for att stodja svensk forskning pastas
vara mycket stora jamfort med de som
anstés i andra kulturlénder. Vissa svens-
ka svagheter papekas dock sasom att
Finland passerat vart land i vad avser ve-
tenskapliga innovationer. Det anges
ocksa att den svenska kliniska forsk-
ningen fallit tillbaka.

Var forskningsminister, som tidigare
var niringsminister, vet val att motiven
for en verksamhet ér viktigare dn allmén
valvillighet. Saledes framforde han att
medicinsk forskning &r av virde for att
hdja de enskildas hélsa och dérmed ar-
betsformaga samt att teknologiska fram-
steg kan utnyttjas for att forbattra var in-
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dustripotential och ddrmed 6ka tillgang-
en pa arbetstillféllen.

Utredning om klinisk forskning

Villkoren for den svenska kliniska
forskningen redovisas i propositionen.
Det anges att landstingens hilso- och
sjukvard upplats fér medicinsk utbild-
ning och klinisk forskning enligt ett av-
tal om samarbete om grundutbildning av
lakare, medicinsk forskning och utveck-
ling av hélso- och sjukvarden (ALF-av-
talet) och enligt vilket 1,78 miljarder
kronor utgatt till de berdrda landstingen
under 2004. Eftersom det senaste avtalet
fran juni 2003 &r oklart betrdffande vis-
sa fragor aviserar propositionen en ut-
redning av den framtida svenska klinis-
ka forskningens villkor.

Orsaker till nuvarande krissituation
Nuvarande och kommande svenska kli-
niska forskare ser fram emot den kom-
mande utredningen. Det finns manga or-
saker till den nuvarande krissituationen
inom svensk klinisk forskning trots att
vart land har mdjlighet att vara ledande
inom omradet. Allt fler ordinarie klinis-
ka professurer dras in samtidigt som ett
stort antal professorstitlar delas ut i olika
kliniska delomrdden. Innehavarna av
dessa professurer maste forsorja sig pa
anslag eller genom att uppehélla olika
tjdnster inom eller utanfér universiteten.
Lonemassigt dr de vanligen diskrimine-
rade jamfort med dem som innehar rena
lakarbefattningar.

Marginaliserade i organisationen

I den kliniska organisationen ar de ofta
helt marginaliserade. Pa sina arbets-
platser kan de séledes sakna inflytande
pa patientvard, resursférdelning och till-
sdttning av lakartjanster. Problemen kan
bli sérskilt svarlosta om verksamhets-
chefen saknar forskarutbildning. D&
forskarna saknar moéjlighet att uppfylla
de ekonomiska och formella krav som

fordras vid registreringen av doktorand-
studerande &r deras majligheter att byg-
ga upp egna forskargrupper begrinsade.
Den byrékratiska och for forskarna kost-
samma etiska provningen av planerade
projekt dr en ytterligare hidmsko pa
forskningsaktiviteter. Det &r inte forva-
nande att inte en enda klinisk forskarstu-
derande registrerades vid Lunds univer-
sitet under hela aret 2004.

Bristen pa yngre kliniska forskare
torde ocksd sammanhdnga med den
mycket langa utbildningstiden. En god
van till mig har en dotter, som slutade
gymnasiet med hogsta betyg vid 19 ars
alder. D4 hon sokte in pad medicinsk ut-
bildning blev hon bortlottad i tva &r. Ef-
ter att ha blivit legitimerad ldkare vid 28
ars alder aterstod specialist- och forskar-
utbildningar, som avslutades da hon var
37 ar. Efter ytterligare tvé ars postdokto-
ral utbildning i USA insag hon att det var
hog tid att forsoka bli mor istillet for att
dgna 70-80 veckotimmar at att genom-
fora det forsta egna forskningsprojektet.
Hennes mest kreativa period hade hunnit
rinna ivdg utan att hon uppnatt en egen
forskarstillning.

Klinisk utbildning och doktorandstudier
Det dr uppenbart att ménga systemfel
maéste undanrdjas om Sverige skall kun-
na aterta sin tidigare framstiende stéll-
ning inom den kliniska forskningen. Pa
ett eller annat sétt maste klinisk utbild-
ning kombineras med doktorandstudier.
Den i propositionen foreslagna utok-
ningen av antalet forskarskolor bor del-
vis utnyttjas for att utbilda blivande kli-
niska forskare. Universitetssjukhusens
ledningar méste inse vikten av att medi-
cinsk utbildning och forskning tas pa
samma allvar som sjukvarden.

Inom vissa universitetssjukhus, sa-
som inom det nu gigantiska Karolinska
Universitetssjukhuset, finns ett elitis-
tiskt tdnkande enligt vilket »banala«
sjukdomar skall hdnvisas till enklare
sjukvérdsinrattningar. Fragan &r did om
cystisk fibros kan anses som en enkel
sjukdom sé lange tillstdndet diagnostise-
ras som bronkit och som fint efter det att
den korrekta diagnosen blivit stalld.

Det kan ocksa betvivlas att god kli-
nisk undervisning och forskning kan be-
drivas med hjilp av ett pa oklara grun-
der selekterat sjukvardsklientel. Fore
1977 bedrev vara ledande kliniska fors-
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kare grundutbildning for blivande ldka-
re. Det dr angelédget att denna ordning
aterstills.

Samhillsperspektivet
Forskningsministern anser att forskar-
samhillet maste belysa forskningsresul-
tatens betydelse for vart samhalle. Det dr
viktigare att upplysa om vad forsknings-
resultat kan dstadkomma &n att gnélla
over otillrackligt stod. Det finns en
odndlig méngd exempel pa att forsk-
ningsresultat forbattrat manniskors hél-
sa sdsom den svenska upptickten att
flertalet fall av njursvikt i den yngre me-
deléldern kan forebyggas om sma barn
med urinvagsinfektioner far en effektiv
behandling.

Aven nu finns det manga tecken pé att
forskningsinsatser inom de olika medi-
cinska omradena kan forbittra ménni-
skors hélsa och livsvillkor. Ny kunskap
inom molekyldrgenetik och cellfysiolo-
gi har visat hur miljéfaktorer gett upp-
hov till den kromosomala instabilitet
som orsakar ménga cancersjukdomar.
Ny kunskap kan ockséa belysa orsaken
till att allergiska sjukdomar blir allt van-
ligare, till att det egna immunosystemet
kan ge upphov till olika kroniska in-
flammatoriska tillstand eller till att for-
svaret mot olika infektioner forsdmras
med stigande alder. Okade kunskaper
om reproduktiv hélsa och om rubbning-
ar under fosterlivet kan forvintas oka
forstaelsen for hur hypertoni och olika
kardiovaskuldra sjukdomar bor forebyg-
gas.

Vetenskapssamhillet maste sprida
kunskap om hur sjukvérden kan utveck-
las och forbattras. I denna upplysning
maste vetenskapssamhallet ocksé forsta
det svenska samhidllets behov och 6ns-
kemal samt belysa hur ny kunskap kan
tillampas pa ett etiskt godtagbart sétt. ®

*
Potentiella bindningar eller javsforhal-
landen: Inga uppgivna.

Ska kameral manniskosyn
bli foljden av utredningen
om Stockholms sjukvard?

Stockholms sjukvardsstruktur &r under forandring. Fér mig som arbe-
tar inom den dppna specialistvarden kanns det olyckligt att det ater-
igen &r det stora sjukhusets omvandling som ger energi at om-
struktureringen av den dppna varden. Ambitionen att skapa ett en-
hetligt sjukvardssystem, med bl a remisstvang, gemensamma jour-
nalsystem och medicinsk revision, kan i kombination med den ekono-
miska krisen leda till att vi far en kameral ménniskosyn i sjukvarden.

" CHRISTER SJODIN
ordférande i Stor-Stockholms
. privatlakarforening (S-SPLF)
-“‘f; y Sfodin.christer@telia.com

Karolinska sjukhuset skall rivas. Ett
nytt mindre hogspecialiserat sjukhus
skall byggas pad den nuvarande parke-
ringsplatsen. Pa det 6vriga sjukhusom-
radet skall det byggas bostdder fram till
Norra Kyrkogéarden. Vi far en ny stads-
del och ett nytt biomedicinskt nav i
Stockholm, var egen »medical valley«.
Sé ser landstingsledningens visioner ut,
dven om det verkar som den nuvarande
majoriteten i Stockholms l4ns landsting
inte orkar langre dn till en arkitekttidvling
under innevarande mandatperiod. Dare-
mot har majoriteten lyckats sla ihop Ka-
rolinska sjukhuset och Huddinge sjuk-
hus och haller som bést pa att tomma den
nya kolossen pa arbetsglidje.

Demokratiskt underskott?
Planen innebir att en hel vardkultur skall
laggas ned. Konsekvenserna for patien-

ter, personal, utbildning och forskning
har debatterats forvanansvirt lite. Att
diskutera eller ta stéllning till 3S-utred-
ningen [1] dr som att rora sig p& gungfly.
Det finns inget underlag som varit hall-
bart Gver tid. Det har inte funnits ndgon
politisk uppfattning som sjélvklart star
sig frdn den ena ménaden till den andra.
Inte heller nagra ansvariga tjinsteméin
som kunnat ge auktoritativa besked om
hur beddmningarna ser ut for dagen och
om innehdllet i de handlingar som skall
laggas fram som beslutsunderlag. Utan
att det forts nagon tydlig och omfattande
offentlig diskussion kommer lands-
tingsstyrelsen att fatta beslut om inrikt-
ningen for Stockholms framtida sjuk-
vard i maj 2005 (LS 0409-1729 http://
www.sll.se/w_lkk/141214.cs).

Vara synpunkter inte intressanta

I de 6verldaggningar som Stockholms 13-
karforening haft med ledningen i Stock-
holms léns landsting har det framgatt att
det avgorande for genomforandet av
strukturplanen &r att hitta interna politis-

ANNONS
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