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Forskning i primdrvdrden
— fran betdnkande till verkstad
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Sammanfattning

Forskningsfalten inom allm&nmedicin mdste ges bdttre férutséttningar for
att utvecklas. | ett rundabordssamtal p& Svenska Lakaresdliskapet
samlades representanter for sjukvarden, akademien, myndigheter

och olika intresseorganisationer for att diskutera hinder och
majligheter for en stérkt forskning i prim&rvarden.

Nedan sammanfattas ndgra av de hinder och méjligheter som diskuterades.

HINDER FC:)I? FORSKNING |
PRIMARVARDEN

Brist p& samordning och strukturer p&
olika nivéer.

Svag forskningstradition.

Forskning ingdr inte i &tagandet.

Vérdproduktfion i fokus och det
som beldnas.

Brist p& ledarskap med hog
medicinsk komptens som har ett
kunskapsperspektiv och
akademiskt ténk.

Svag finansiering.

MOJLIGHETER FOR EN STARKT
FORSKNING | PRIMARVARDEN

Forskning, kunskapsutveckling och
utbildning méste bli en sjalvklar del
i verksamheten.

Tydliga strukturer, samordning och
samarbeten pd alla nivéer: stat,
region, lokalt och mellan forskare.

Fler chefer som genom sitt ledarskap
premierar kunskapsutveckling och
forskning.

Kvaliteten pé& forskning i primér-
varden maste hojas. Det behodvs
forskningsgrupper som bestér av
professorer, docenter och forskare.
Den kritiska massan av goda
forskare behdver dka.

Nationell forskarskola i allmdén-
medicin med langsiktig finansiering.

Professionen maste kliva fram och
ta ansvar fér att driva kunskaps-
utvecklingen och forskningen i
primdarvérden mdaste synliggéras.

Prioriterade medel for att stérka
forskningen i primarvérden.
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Forskning om skora aldre
med manga olika sjukdomar
behover starkas.

"

OLA WINQVIST p
RANDE SLS DELEGATION FOR MEDICINSK FQ

""""
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INnledning

NNA NERGARDH har

regeringens uppdrag att géra

en fordjupad analys och ta fram

lagforslag av de forslag som kom

fram i betankandet Effektiv vard
(SOU 2016:2). Syftet ar att ge stod &t landsting-
en, berérda myndigheter och organisationer
att pd samordnat sitt utveckla modern, jamlik,
tillganglig och effektiv hélso- och sjukvard med
fokus pé primérvarden. Huvudbetinkandet
6verldmnas i mars 2020.

SVENSK HALSO- OCH SJUKVARD befin-
ner sig mitt i en strukturforandring dér primér-
varden och forsta linjen ska bli den verkliga
basen. En viktig del i detta dr att det bedrivs
klinisk och patientnéra forskning i priméarvard
och allmdnmedicin. Det hdnger i sin tur pa hur
forskningens status och kvalitet i primérvarden
ser ut.

Svenska Likaresillskapet (SLS) driver frégan
om Okade satsningar och fokus pa priméarvar-
den, inte minst pé forskningen. For att sétta
fokus pa fragan bjod SLS in personer som
representerar sjukvarden, akademien, myndig-
heter och olika intresseorganisationer till ett
rundabordssamtal om forskning i primér-
varden med Goran Héigglund som moderator.

DE TVA FRAGORNA DELTAGARNA HADE
ATT RESONERA KRING VAR:

1. Vilket ér det storsta hindret for mer
forskning i primérvarden - och vilka ar
mojligheterna for att forskningen ska
prioriteras hogre?

2. Vem é&ger fragan att fa till mer forskning i
primdrvarden - vem har ansvaret?

DELTAGARE RUNT DET RUNDA BORDET
Anna Nergardh, Regeringens sérskilda
utredare.

Anna Nager, Institutionen for allmdnmedicin
och primérvard, Karolinska Institutet (KI).
Emma Spak, Sektionschef sektionen f6r
Hélso- och sjukvard, Sveriges Kommuner och
Regioner (SKR).

Daniel Johansson, Politisk sakkunnig
Socialdepartementet.

Lars Borgquist, Tidigare ordférande i SLS
arbetsgrupp for en starkt primarvard, expert

i Socialstyrelsens granskning av Universitets-
sjukvarden.

Magnus Isacson, Ordférande i Svenska
Lakaresallskapets sektion for allmanmedicin.
Marina Tuutma, Ordf6érande i Svenska
Distriktslakarforeningen.

Stefan Lindgren, Tidigare ordférande SLS och
tidigare sérskild utredare for likares nya grund-
utbildning.

Ove Andersson, Samling for Allmdnmedicinsk
Forskning och Utbildning (SAFU).

Moderator: Goran Higglund
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SLS fér en starkt primérvard

Svenska Lakaresdllskapets ordférande Britt Skogseid inledde
rundabordssamtalet med en forhoppning om att
delfagarna inte skulle undvika elefanten i rummet

— HUR ska forskningen i primarvarden starkas?

»Svenska Likaresillskapets sektioner ser till att
forsvara forskning, utbildning, etik och kvalitet.
I en hilso- och sjukvéird som ofta opererar i
stupror, fungerar SLS som en hangrianna mel-
lan stupréren. Uppdraget kan uttryckas genom
de ord som star i taket i Svenska Lékareséllska-
pets Karolina Widerstromsal:”Till vetenskapens
fullkomnande genom inbordes meddelande av
kunskaper och samlad erfarenhet, till fraim-
jandet av det vanskapliga fortroendet ldkare
emellan!” (myntat av Eric Carl Travenfeldt).

Ordforandes 6nskan infér rundabordssamtalet
var tydlig: Att inte undvika elefanten i rummet,
namligen den hittills obesvarade fragan HUR
forskningen i primérvarden ska starkas. Hon
hinvisade ocksa till SLS policydokument med
sju utvecklingsomraden f6r en stiarkt primér-
vard. De omraden som ér avgorande for hélso-
och sjukvardens utveckling har SLS aven lyft i
sitt idéprogram: patientmotet, den nira varden
(primérvérden), forsknings- och utvecklings-
fragorna, kompetensutveckling samt den
globala utblicken.

»Vi podngterar verkligen vikten av att stiarka
primérvérden och forutséttningarna for forsk-
ning i den néra varden. Men det kommer inte
att ga snabbt — det 4r ingen quickfix att bygga
upp néra vard. Dessutom bloder sjukhusvarden
samtidigt. Men i vdntan pa en utbyggd primir-
vard maste vi prioritera att ge kontinuitet till
de allra sjukaste och skapa bra mojligheter for
forskning i primérvarden sa att man kan
behalla och rekrytera fler lakare. «

»Vi podngterar verkligen

vikten av aft starka
primdarvarden och
forutsatiningarna for
forskning i den -
nara varden. «

BRITT SKOGSEID
Ordférande Svenska Lakaresdaliskapet
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SLS SJU UTVECKLINGSOMRADEN
FOR EN STARKT PRIMARVARD

Stark forutséGttningar for jamlik
Yel(e

Stimulera fler att vdlja
allménmedicin

Satsa pd& fortbildning

Battre forutséttningar for
forskning

Kontinuitet med fast |[Gkarkontakt
Mer resurser

Tillitsbaserad styrning och
kvalitetsuppfdlining

Ladda ned SLS policy for en starkt primarvard
https://bit.ly/2STDEL6
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Fran betdnkande fill verkstad

— ett rundabordssamtal om forskning i primdarvarden

MODERATOR

GORAN HAGGLUND Inbjod

till rundabordssamtal med orden
»innehéllet i era forslag far girna
Overraska oss. Och samtalet som
nu fors ska inte stanna i rummet utan

forhoppningsvis fortsitta under lang tid och

i andra sammanhang.«

ANNA NERGARDH
Regeringens sérskilda
utredare, inleder med att
tala om sitt arbete:

»Det hdr grundar sig pa
en idé om att det behovs en D
omstillning av svensk hilso- och sjukvard som
traditionellt sett i valdigt hog grad varit knutet
till sjukhusvard. Vi behéver utga mycket mer
fran individens behov t ex av prehospital vard,
egenvard och sjukhusvard - och alla olika delar
maste hinga ihop pa ett begripligt sétt for den
som alla delarna dr till for.«

»Ett par delbetdnkanden har redan public-
erats och har tagits vidare. Direktiven har
mycket av sin grund i Stiernstedts utredning
»Effektiv vard« med véldigt ménga punkter.
Konsekvensanalyser behdvdes for att kunna ga
vidare till proposition och lagandring. En slut-
sats, grundat pa gedigen kunskap, dr att jamlik
hélsa kréaver en stark néra vard och forsta
linjens sjukvard, inte minst med tanke pé stora
demografiska forandringar. Mer fokus maste
vara pa forebyggande vard och den méste ske
narmare befolkningen. Och den del som har
bést forutsittningar att gora det ar just primér-
virden. Men det kraver langvariga relationer
och kontinuitet. Det dr huvudprinciper som vi
bygger vart forslag pa.«

»Det dr ocksa viktigt att paminna om att detta
inte dr en svensk rorelse. Aven WHO beskri-
ver att man behover bygga hallbara hilso- och
sjukvardssystem i framtiden, mycket handlar
om skiftet att ga fran dagens system som hand-
lar mycket om Huset, Diagnosen och Sjukdomen
till system som &r integrerade.«

»Enligt priméarvardsreformen ska forskning
bedrivas inom primérvarden, det &r lagstifta-
rens starkaste uttryck. Just nu bereds konkreta
forslag som stérker forskningen inom pri-
marvarden. Huvudbetidnkandet kommer inte
att innehalla nagra skarpa lagforslag gallande
forskning, men det ar for den skull inte mindre
viktigt att fortsdtta fora in forskningsfragan i
omstallningen. Och jag ser fram emot att ni
eldar pa fragan. Vill bara paminna om att ut-
bildning inte ar reglerat i hélso- och sjukvérds-
lagen och dar kommer vi att komma med ett
forslag i betinkandet nu i mars.«

»I betankandet vill jag gdrna ha beskrivningar
av framgéngsfaktorer for omstéllningen mot en
ndra vard. Mojligheter till forskning dr natur-
ligtvis en sadan framgangsfaktor. Inspel kring
utbildningsfragan 4r vilkomna ocksa, eftersom
forskning och utbildning 4r intimt férknippade
med varandra.«

»Avslutningsvis ar jag mycket nyfiken pa att
hora hur vi gemensamt ser pa forskningsfragan
i forhallande till priméarvéardsreformen och vad
ni anser behover goras for att starka
forskningen.«
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Bredden i primdrvardens uppdrag
betyder aftt relevansen for befolkningen
ar stor. Mgjligheten aftt involvera
paftienter ar unik inom pr/marvarden
och skapar maojligheter for ny forskning.

ANNA NERGARDH
REGERINGENS SARSKILDA UTREDARE

yd
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Det tar tid att utveckla
forskningsprocesser.

Vi menar aft universitets-
SJukvarolen inte enbart kan
/solera s:g f hogspecmllserad -

STEFAN LINDGREN
SLS TIDIGARE ORDFORANDE



— och vilka ar méjligheterna for att forskningen ska prioriteras hogre?
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Fragestalining 1

Vilket &r det stérsta hindret fér mer forskning i primdérvarden

OVE ANDERSSON
Samling for Allmén-
medicinsk Forskning och
Utbildning, SAFU.

SAFU bildades for att belysa
och stirka forskningsfragan ur ett

allmanlakarperspektiv.

Problembeskrivning

Forskning ingar inte i sjdlva atagandet.
Utbildningsfrégorna méste hanteras.

Brist pa samordning pa olika nivéer:

- Pa departementsnivd.

- Mellan sjukvdrden och akademisk
forskning.

— Mellan regioner; ingen har oversikten.
Det maste finnas en tydlig koppling till
den akademiska virlden.

— Mellan forskare; pa grund av att det
ofta handlar om valdigt sma forsknings-
projekt i primdrvdrden, sillan pa
nationell eller regional niva.

Fa mojligheter till akademisk karridr inom
primdrvérden.

Det saknas finansiering som skulle styra
utveckling mot mer forskning inom
primérvarden. Vardgivarna dr inte med pa
taget.

Férslag pé atgérder

Nationell FoU-struktur for samverkan och
utveckling av forskning i primérvard.

Utveckling av den Nationella forskar-
skolan i allmdnmedicin for att mojliggora
bade utveckling av forskning och
professionell utveckling.

Skapande av nationella forskningsmedel
till patientndra forskning i priméarvéard och
allménmedicin.

STEFAN LINDGREN
Tidigare ordférande SLS
samt tidigare sédrskild
utredare for likares nya
grundutbildning.

Problembeskrivning

Den néra varden maste starkas. Merparten
av vara stora patientgrupper finns dér och
dé maste forskningen utgéa dérifran.

Sjukvarden méste sjdlv generera kunskap,
inte forlita sig pa att universiteten och
industrin skoter forskningen. Forskning,
kunskapsutveckling och utbildning maste
bli en sjalvklar del av verksamheten, inte
minst i primérvérden.

Uppdraget f6r den néra vdrden maste
definieras tydligt.

Kritisk granskning av arbetsmetoder och
processer for forskning krévs.

Det krévs ett ledarskap som har kunskaps-
perspektiv och ett akademiskt tink som
premierar patientndra forskning.

Man maste tinka pa uppdraget pa ett nytt
sitt — kunskapsutveckling maste premieras
av ledarskapet.

Ur ett systemperspektiv — universitets-
sjukvérden behover vara nav for kunskaps-
utvecklingen i hela hilso- och sjuk-
varden. D4 maste man samverka kring de
stora patientgrupperna.
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LARS BORGQUIST
Tidigare ordférande i SLS
arbetsgrupp for en starkt
primérvérd och expert i
Socialstyrelsens granskning av
Universitets sjukvarden.

Problembeskrivning

»Det finns en ganska stel konstruktion mellan
ataganden bade pa individ, region- och natio-
nell niva vad giller utbildning, forskning och
klinisk verksamhet.«

P4 individniva: Forskning trangs undan av
klinik och utbildning.

Pa regionniva: Universitetsjukvards-
enheterna ér ritt s& daligt definierade och
det dr dalig samverkan.

Pa nationell niva: Délig samverkan och
olika budgetar.

Férslag pa atgérder

P4 individniva: Storre flexibilitet i
ataganden.

P4 regionnivd: Aven om forskning,
utbildning och klinisk verksamhet sker
var for sig — sa krivs mycket mer samver-
kan.

P4 nationell niva: Behovs det en nationell
forskningsenhet i primarvéard med;

- egen budget och sjdlvstindighet gentemot

regioner

- gemensamma nationella forsknings-
projekt

— en nationell forskarskola i allmanmedicin

MAGNUS ISACSON
Ordforande i Svenska
Lakaresallskapets sektion
for allmanmedicin.

Problembeskrivning

Det lonar sig inte for en
allmédnlékare att forska.

Det ér stort fokus pa vardproduktion som
ocksa dr det som belonas i ersattnings-
systemen.

Finansiering av forskning inom primér-
varden saknas i princip, men dven
strukturen for forskning saknas.

Sverige har ingen stark tradition av forsk-
ning i primérvarden jamfort t ex med
England och Holland. Det var inte f6rran
1981 Sverige fick sin forsta professur i
allmdnmedicin.

Viérdcentraler saknar en akademisk miljo.
Till exempel har man séllan sa kallade
Journal Clubs dér man regelbundet
traffas for att kritiskt utviardera vetenskap-
liga artiklar inom allménmedicin.
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o -
Det akademiska prioriteras
borf i den dagliga
produktionen ...
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ANNA NAGER
Institutionen for allman-
medicin och primirvérd,
Karolinska Institutet (KI).

»Det senaste decenniet har ndtverkandet
mellan forskargrupper i allmanmedicin 6kat
och storre forskargrupper har bildats, vilket

ar viktigt for att forskning av hog kvalitet ska
kunna genomf6ras och finansieras. Nationell
forskarskola som finns inom allmdnmedicin
har betytt mycket och &r ett bra ndtverk. Det ar
ett bra forum att bygga vidare pa.«

Problembeskrivning

o Ett hinder for att genomféra forskning
inom primérvarden 4r att det dr svart att
samla forskningsdeltagare med en specifik
akomma eftersom patienterna ér utspridda
pa olika enheter.

o Finansiering — det dr svért att fa finansie-
ring till forskningsprojekt inom primar-
varden frén de stora forskningsfinansiar-
erna. Det behover dérfor finnas 6ron-
markta pengar till allmdnmedicinsk
forskning.

Foérslag pa atgérder

Tjanster behover tillsttas pa universitets-
niva. Nu dr det bra ldge att gora det eftersom
det finns en hel del disputerade och relativt
unga allménlidkare som kan ta tjansterna och
som behover komma vidare i sin akademiska
karridr for att sa smaningom bli docenter och
professorer.

MARINA TUUTMA
Ordforande i Svenska
Distriktslakarforeningen.

»Vi ér fortfarande fixera-

de pa sjukvardsproduktion i
svensk primérvérd. Det akademiska prioriteras
bort i den dagliga produktionen dér det mesta
atgirdas akut. Forskning och utbildning upp-
levs inte som akut.«

Problembeskrivning

o Detrader brist pa ledarskap med hog
medicinsk kompetens. Det tar mycket kraft
att bevisa varfor forskning ar viktig i
primérvérden.

o Det saknas tradition att forska inom
primérvarden och att samarbeta mellan
sjukhus och primérvard.

o Studenters ofta starka intresse for forsk-
ning verkar avta under utbildningens

gang.

Férslag pa atgdrder
o Tydliga strukturer pa alla nivaer: stat,
region och lokalt.

o Vikten av att forska maste lyftas fram i det
offentliga rummet i mycket hogre utstrack-
ning. Mer forskning inom primarvéarden
ger ocksd mer trovardighet.

 Oronmirkta pengar till forskning inom
primérvarden behovs.

o Jamfor med andra linder. Det finns ménga
bra exempel t ex fran Nederldnderna pa
forskning inom allmanmedicin/
primérvérden.

 En nationell forskningsagenda fér primar-
varden behover upprittas.



EMMA SPAK

Sektionschef sektionen for
Hailso- och sjukvérd, Sveriges
Kommuner och Regioner samt
disputerad allménlékare.

»Vidr i ett skede dér vi kan gora skillnad och
satsa pa forskning, inte bara i priméarvérden.
Bara det att vi sitter och pratar om detta séger
en hel del. Men det sipprar inte per automatik
ned till golvet dar den dagliga verksamheten
hénder. Det ricker inte med strategi-
dokument. De méste foljas upp for att de ska
prioriteras hela vdgen ut i verkligheten.«

Problembeskrivning

o Forskning i primérvarden har helt andra
grundférutsittningar. For det forsta har du
inte andra kolleger som forskar. Vad gor
man t ex med tiden som uppstéar "i
mellanrummen” pa en vardcentral? Det
handlar bdde om relationer till kolleger
och kultur. En forskande kollega kan ses
som hot mot vardproduktionen.

o Risk for att det byggs upp forsvarsmurar
mellan t ex primérvardsforskning och
allmanmedicinsk forskning ddr man
forsvarar sina revir eller stiller resurser
mot varandra.

+ Utbildningen maste i hogre grad ske dér
patienterna finns. Samtidigt gar det inte
att bedriva utbildning utan forskning och
en akademisk miljo.

o Lonernaiprimdrvarden... ldkare som
forskar borde i alla fall inte straffas 1one-
massigt for att de forskar, inte om man vill
ha de allra basta — och det dr dem vi
behover.
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DANIEL JOHANSSON
Legitimerad ldkare, politisk
sakkunnig,
Socialdepartementet.

»De formella hindren for starkt
forskning i primérvérden verkar vara mindre
an man kanske ténker sig. «

Problembeskrivning
o Det saknas en tradition av forskning inom
primédrvérd och allmdanmedicin.

o Resurser saknas.

o Brister pa samordning mellan primédr- och
sekundérvard.

Ansvarsfrégan
o Tradition - det ar professionens eget verk.
Ingen annan kan ta ansvar for det.

o Regeringen har skjutit till 3 miljarder 2020
till omstéllning av primérvarden, vilket &r
en viktig signal om att fragan finns pa
agendan.

o Den forskningspolitiska propositionen
2020 dr naturligtvis en intressant arena
nér det giller mojligheten att lyfta forsk-
ning i primérvarden. Flera aktorer och
organisationer har inkommit med vérde-
fulla inspel till innehéllet i propositionen.
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Man forstar vikten av
forskning pa overgripande
niva i regionerna, men pa

varje enskild produktionsenhet

EMMA SPAK o ]
SEKTIONSCHEF SEKTIONEN FOR HALSO- OCH SJUKVARD,
SVERIGES KOMMUNER OCH REGIONER
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Kommentarer

— frdn panel samt publik

GORAN HAGGLUND Moderator:

» Det kommer alltid att finnas patienter som
ska tas omhand. Det upphdr inte. Jag ser en
vilja till f6rdndring dér forskning prioriteras
mer. Men regionerna ar underfinansierade, till
den grad att patientsikerheten hotas.«

ANNA NERGARDH Regeringens sérskilda
utredare:

»Jag dr overtygad om att det spelar roll att

vi lyft forskningsfragan i primérvarden. Och
det dr tydligt att vi maste prata pengar. Men
det behover goras pa ett smart sitt. Hur kan
utredningen knola in finansieringsfragan? Vi
konstaterar klart och tydligt att i primarvarden
ska det bedrivas forskning. Nar regionen
dockar in méste forskningspengar alloke-
ras. I forra delbetinkandet var det tydligt att
problembeskrivningen omfattas av vildigt
manga.«

»Hur ska vi fa andra att tycka att forskning i
primérvard ér viktigt? I media? Bland allmén-
heten? Bredden i primédrvardens uppdrag bety-
der ju ocksa att relevansen for befolkningen ar
stor. Mojligheten att involvera patienter dr unik
inom primérvérden och skapar mojligheter for
ny forskning. Men jag skulle vilja ha med mig
mer eld till brasan for att sitta primérvards-
forskning pa kartan.«

RONNY GUNNARSSON Professor i allmén-
medicin, G6teborgs universitet:

»Hos Vetenskapsradet saknas forstaelse for de
speciella utmaningar som finns for forskning i
primdrvard, exempelvis att det i praktiken inte
gar att forska 100% i primarvarden. Detta med-
for att man halkar efter i meritering jamfort
med de specialiteter didr 100% postdoc under
ett antal ar dr praktiskt mojligt. Forskningsfréa-
gestallningarna inom priméarvardsforskning
tycks ibland ses med viss skepsis fran fore-
tradare for andra specialiteter som sitter som
granskare. Antingen far Vetenskapsradets syn-
satt andras eller sa far man inrétta en nationell
primérvardsforskningsfond med primérvards-
forskare som granskare.«

OLA WINQVIST Ordforande i SLS
delegation for medicinsk

forskning:

»Det skapas ett Moment 22.

Man maste ocksa fraga sig varfor

dr inte primérvardsforskning kon-
kurrenskraftig i sig?

Forskning bedoms utifran tre axlar:
+ kunskapsmassa/kompetens

o kritisk massa

o forskningsprogram

I bedémningen hamnar man latt som junior
om inte alla delar uppfylls. Ofta ar fragestall-
ningen inte tillrdckligt h6g om man nekas
anslag. Man maste vara tydlig med hur man
skapar en verkstad. Vi behover forskningsgrup-
per inom primarvard som bestar av professo-
rer, docenter och forskare. Den kritiska massan
behover dka.«

SARA RIGGARE
Expertpatient, forskare:
»Intressant att lyssna till
diskussionen. Vill bara

-\ pdminna om att varden inte

* ar det viktigaste i en patients liv.

Man vill egentligen inte vara dar.

Hilso- och sjukvarden maste stilla om frén

vard till hilsa. Den omstéllningen maste alla

bidra till. Det racker inte med forskning i nara

vard, utan vi behover ocksa fa till forskning i

vard i hemmen, utanfor varden. Och sa maste

man komma ihag att all forskning inte &r bra.

Minga ganger visar det sig att det som ldkare

tror dr viktigt dr inte alls viktigt for

patienterna. «
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AMI HOMMEL
Ordforande Svensk
sjukskoterskeforening:
»Ndr vi pratar om
forskning i primérvérden ar
det viktigt att inkludera alla
professioner om det ska bli
bra forskning. Vi behover ocksa mycket mer
fokus pa prevention. Distriktskoterskor kinde
alla familjer, stod for kontinuitet. Det dr ocksa
viktigt att fa med patientsdkerhet som en
faktor. «

ANNA NILSSON VINDEFJARD
Generalsekreterare
Forska Sverige:
»Nir folket far sdga sitt kommer

medicinsk forskning och utveckling
av varden som nummer 2 i prioritet
(enligt Forska Sveriges opinionsunder-
sokning). Vi behover inte 6vertala befolk-
ningen om relevansen av forskning i varden.
Det finns en stark vilja att stodja och stirka
forskningen bland allménheten.«

KRISTINA BENGTSSON BOSTROM

SLS delegation f6r medicinsk forskning:
»De enskilda forskarna har ett ansvar att
sprida sina forskningsresultat i sin om-
givning, att lra ut metodik i kvalitetsarbete
och att utbilda annan personal.«

LINA NORDQUIST (L),
Riksdagsledamot och sjuk-
vardspolitisk talesperson:
»Fler viardcentraler behover
tid for forskning, en kritisk
massa och akademiska samtal.
Det kravs ocksa forstéelse fran
chefer: sjdlv forsokte jag vara regionrdd och
docent 50:50, och delade uppdrag ér svart.
Mithysterin &r ett annat problem - vi maste
bittre vilja vad vi mater. Dessutom maste kun-
skapen 6ka hos beslutsfattare om hur métning
aven dr ett styrmedel.«




"= Dagens ALF-medel styrs
at det hdll amb/honerna
gar. Det behdvs nationell
finansiering som stédjer stérre
projekt med sikte p& sfora
samhdllsfragor...

OVE ANDERSSON
SAMLING FOR ALLMANMEDICINSK FORSKNING OCH UTBILDNING (SAFU)
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Fragestalining 2

Vem dger frdgan att & till mer forskning i primarvarden
— och vem har ansvaret?

ANNA NERGARDH »Ju mer konkret, desto
battre. Finansieringsfragan ar central. Som sty-
relseledamot i Hjdrt- och Lungfondens styrelse
funderar jag ibland 6ver varfor det kommer

sa fa ansokningar fran den hér delen av hilso-
och sjukvarden (primérvarden). Jag tror att det
ar en fraga om politisk vilja och beslutsfattan-
de. Och jag tror inte man kan vénta pa att alla
krav uppfyllts. Man behover hitta genvégar.
Sadana finns det exempel pa i Norge som har
en sarskild forskningsfond for allmdnmedicin.
Man har helt enkelt bestamt sig for att 6ron-
madrka resurser.«

OVE ANDERSSON »Kan man se en utveck-
ling ihopkopplad med nya life science-strate-
gin? Stora fragan dr hur strukturen ska se ut
for att stodja utvecklingen? Vi foreslar:

o Nationell push, kanske inte hélso- och sjuk-
vardens roll/ansvar att det tillsatts medel,
men dock akademins.

o En nationell struktur maste skapas for
forskningen och vagar for individen inom
allmanmedicin att forska.

 Kan vi skapa akademiska vardcentraler?

o Det saknas langsiktiga politiska mal for
priméarvérdsforskning.

o Kommunikation och tydlig rost utdt om
forskningens betydelse behovs.

o Finansiering: Dagens ALF-medel styrs at
det héll ambitionerna gér. Det behovs
nationell finansiering som stodjer storre
projekt med sikte pa stora samhéllsfragor,
oronmaérkta medel och en “styrande hand”
for att starka forskningen inom allmén-
medicin och primirvard.

o Regionovergripande forskningsmajligheter
maste till.

»Nationella forskarskolan i allmanmedicin ér
en bra start som okar mojligheter t ex att gora
postdoc genom nitverket. Vidgarna vidare i
forskningen har hittills varit nairmast obefint-
liga.«

STEFAN LINDGREN » Vi sjalva inom
professionen har huvudansvaret. Vi 4r inte
offer, utan har ansvar att driva utvecklingen.
Vi kan inte vénta pé att nagon annan tar
initiativ och ansvar. «

o Hog kvalitet motiverar verksamheter. Dalig
patientnéra forskning gor ingen nytta utan
ar vdrre 4n ingen forskning alls. Kvalitén
pé forskning i primérvarden/allman-
medicin maste vara hog.

o Forskning inom primérvarden maste
samverka och soka samarbeten med
universitetssjukvarden, hemsjukvarden
och andra aktorer som kan bidra till en
hélsofrdmjande samhallsutveckling.

o Attleda forskning kréaver erfarenhet.
Man maste kanske dndra synen pa vad som
premieras i forskning, t ex detta med sjilv-
standighet - i klinisk forskning kan det
kravet bli ett hinder.

« Omstopningen kréaver chefer som ar ledare.

»Fran SLS sida har vi kint oro for en utveck-
ling mot mer 6ronmirkta medel till forskning
utan kvalitetskrav. Det ar inte riskfritt.«

LARS BORGQUIST »Jag skulle vilja efterlysa
en nationell fond som stédjer utbildning och
forskning inom primérvérd. «



MAGNUS ISACSON »Frégan ér vad vi inom

professionen sjilva kan géra?«

o Studenter behover fa reda pa att det finns
allmédnmedicinsk forskning.

o Det dr viktigt att professorerna inom allméan-
medicin syns. Det inspirerar.

o Fler forebilder ger fler nya forskare inom
allmanmedicin.

Vi behover bli bittre pa att lotsa ST-ldkare
mot forskning.

ANNA NAGER »Det behover finnas tjanster
och vidareutbildning for de som precis har
forskat. Staten skulle kunna sétta upp bade mal
och kréva aterrapportering som styr mot forsk-
ning i primérvérden. Sedan méste det finnas
tid till sjdlva forskningen. Risken ar att ménga
kénner att uppdragen blir splittrade.«

MARINA TUUTMA »Det behovs fler lakare
som &r chefer som kan st6tta de som forskar
och det beh6vs 6ronmérkta pengar. Vi maste
ocksa vaga vara sjalvkritiska hur kvalitén pa vér
forskning stér sig i jamforelse med internatio-
nell forskning.«

EMMA SPAK

Om ansvarsfragan...

o Statens roll att vara normgivande nér
det giller medel. Om inte forskargrupper
sjalva lyfter vikten av priméarvéardsforskning
ar det svart att driva fragan vidare. Forskn-
ingen behover dven inkludera kommunal
vard som dr dnnu svarare att beforska.

o Regionerna maste ta sitt ansvar som
forskningdrivare.

« Pengar spelar ingen roll om inte ratt
instéllning och st6d finns frén chefer.

» Milj6erna dr alltid lokala, men kan bara
byggas nationellt.
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DANIEL JOHANSSON

o Staten har en viktig roll i att leda
forskningspolitiken. »Viktigt att se att
det vi gor for forskningen ar ett sétt att
starka primarvarden.«

+ Allminldkare dr navet i varden. »Vi har ett
gemensamt ansvar att se till att primér-
varden hors mer och blir lyssnad till.«

o Vibehover gemensamt visa pa den
strategiska nyttan av forskning i primar-
varden.

ANNA NERGARDH »Kvalitetsfragan maste
héllas hogt. Forskningsgrupper ar enormt vik-
tiga. Det kdnns i rummet att det finns ett stort
engagemang i forskningsfragan. Systemkun-
skap dr viktig. Huvudmannaskapet ser ut som
det gor. Det finns en podng att ansluta till det.«

SCuilerd..

GORAN HAGGLUND »Detta har varit oer-
hort intressant. Att fragan har belysts fran olika
perspektiv. Det dr uppenbart att manga maéste
bidra pa vigen mot en stirkt primarvard. Det
finns ocksa fantastiska férandringsmajligheter
att ta i ansprak framover. «

OLA WINQVIST Avslutar med orden:

»Om jag hade fotts for 100 ar sedan hade jag
formodligen inte blivit dldre 4n 60 ar. Vi har
sett en fantastisk resa av forbattrad hilsa i
sambhdllet. Men den hir framgangssagan skapar
nya utmaningar. Patienten i den néra varden
behover darfor beforskas.
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Fran vinster: Marina Tuutma, Lars Borgquist, Magnus Isacson, Anna Nergdardh, Stefan Lindgren, Ove Andersson,
Emma Spak, Daniel Johansson, och Goran Higglund. (Anna Nager saknas pad bild.)
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