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Forord

Sverige ir en kunskapsnation som under ling tid investerat i jaimlik hilsa
och sjukvard, forskning och innovation. Det har gynnat vart ekonomiska
vilstand, utvecklat var sjukvard och forbattrat hilsan i befolkningen.

Sverige ska vara en ledande life science-nation. For att klara av de utma-
ningar som vilfirden stir infér krivs storre fokus pa forebyggande in-
satser mot ohilsa och sjukdom. Vi behéver snabbt inféra nya arbetssitt,
tekniker och behandlingar f6r 6kad effektivitet och kvalitet i vard och
omsorg. Detta kan vi astadkomma genom forskning och innovation av
ledande internationell kvalitet, goda férutsittningar for niringslivet och
ett ckosystem f6r samverkan som attraherar investeringar.

Sverige har de férutsittningar som krivs. Forskning och forskningsin-
frastruktur i virldsklass, ett hilso- och sjukvardssystem av hog inter-
nationell kvalitet, ett konkurrenskraftigt naringsliv och vi ar virldsle-
dande pa innovation. Regeringen dr fast besluten att fortsitta utveckla
dessa styrkeomraden. Vi vill att Sverige ska vara internationellt ledan-
de i den omstillning mot precisionsmedicin som har pabérjats och som
life science-sektorn 1 hog grad bidrar till. Det handlar ytterst om att
torbattra hilsan for kvinnor och min, flickor och pojkar, stirka patien-
tens stillning och maojlighet att bidra 1 sin vard och behandling, liksom
att stirka brukares egenmakt och trygghet.

Dagens sjukvard ir girdagens forskning och dagens forskning ar mor-
gondagens standardbehandlingar inom hilso- och sjukvirden. Férind-
ringarna sker allt snabbare, de senaste dren har stora medicinska ge-
nombrott dgt rum. Flera cancerformer som vi f6rr stod maktlosa infor
kan nu botas eller behandlas. Utvecklingen inom vilfirdsteknik ger
helt nya méjligheter att 6ka kvalitet och effektivitet i omsorgen. Det
kan underlitta vardagen bade for brukare och personal. Pa liknande
satt skapar tillimpningen av artificiell intelligens nya férutsittningar
att anvanda data och digitala l6sningar for intelligenta beslutsstéd och
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diagnostik. Forindringarna som sker stéller dven krav pa kompetensut-
veckling och skapar behov av nya hilsoprofessioner, exempelvis
sadana som kombinerar kunskap om teknik och medicin. Att attrahera
ledande talanger kommer att vara avgorande for framgang,

Sveriges styrka dr samverkan mellan néringsliv, h6gskola och det
offentliga, genom samverkan kan vi bygga ett starkare samhille.
Tillsammans med hela life science-sektorn ska vi ligga grunden f6r
fortsatta framsteg — fOr att forbattra hilsan i befolkningen, utveckla
sjukvarden och stirka Sveriges ekonomiska vilstand.
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En nationell strategi for life science

Sverige ska vara en le-
dande life science-nation.
Life science bidrar till att
forbattra halsa och livs-
kvalitet hos befolkningen,
sakerstalla ekonomiskt
valstand, utveckla landet
vidare som en ledande
kunskapsnation och for-
verkliga Agenda 2030.

Syftet med den nationella strate-
gin ar att langsiktigt stirka Sveri-
ge som life science-nation. Reger-
ingens life science-strategi vinder
sig till de aktorer som har mandat
och méjlighet att férandra forut-
sattningarna for svensk life scien-
ce. Sektorns aktorer dr framforallt
universitet och hogskolor, myndig-
heter, hilso- och sjukvardens och
omsorgens huvudmain, féretag
verksamma inom life science-om-
radet samt offentliga och privata
finansidrer av forskning och inn-
ovation. Patienter, brukare och
personal inom vard och omsorg
ir centrala i sammanhanget och
deras erfarenheter och kompetens
maste tillvaratas i férandringsar-
betet, dock utan att de och liknan-
de grupper beliggs med ansvar f6r
utvecklingen pa nationell niva.

For att starka life science-sek-
torn i Sverige har regeringen in-
rittat en samordningsfunktion'
for life science med uppdrag att
utgora en lank mellan life scien-
ce-sektorns aktorer och regering-
ens arbete. Syftet med samord-
ningsfunktionen, som benims
Life science-kontoret, ir att fraimja
kunskapsutveckling, innovation
och kvalitet i hilso- och sjukvir-
den och omsorgen och vid uni-
versitet och hogskolor, samt f6r-
bittra forutsittningarna for life
science-foretag att etableras och
verka i1 Sverige. Regeringen vill
genom strategin stodja de insatser
och det engagemang som redan
finns i samhallet for att stirka life
science. Strategin bygger pa den
politiska inriktning som regering-
en sedan tidigare har beslutat. I
strategin redogor regeringen for

malsdttningar inom prioriterade
omraden dir férindring bedoms
vara sarskilt angelagen. Strategin
och dess malsittningar utgar frin
gillande ekonomiska ramar.

Life science for att mota
halsoutmaningar och starka
konkurrenskraften

Innovationstakten inom life sci-
ence-omradet dr hog. Datadrivna
innovativa l6sningar tillsammans
med vetenskapliga framsteg kom-
mer att genomgripande paverka
utvecklingen inom prevention,
diagnostik, behandling, uppfol;-
ning, habilitering och rehabilite-
ring. Sveriges kapacitet att tillgo-
dogora sig de nya mojligheterna
far konsekvenser for sivil sam-
hillskostnader som hilsoutfall
och konkurrenskraft.

Vad ar life science-sektorn?

Life science-sektorn omfattar de foretag, universitet och hog-
skolor samt offentliga aktérer pa kommunal, regional och statlig
niva, som genom sin verksamhet bidrar till att framja manniskors
halsa. Sektorn innefattar forskning, hogre utbildning och inno-
vation, utveckling av lakemedel, medicintekniska produkter och
behandlingar, samt prevention, implementering och uppféljning.

'N2018/00814/IFK Inrdttande av samordningsfunktion for life science inom Regeringskansliet
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Drygt 42 000 anstallda i cirka 3000 foretag
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Region Skane utgor en del av Medicon Valley
dvs Oresundsregionen Skane-Képenhamn.

Starka life science-kluster i Sverige

Life science-industrin i Sverige
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Sveriges handel med lakemedel och medicinteknik
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Sveriges utrikeshandel med lakemedel
och medicinteknik i miljarder SEK. Ar 2018
utgjorde export av lakemedel 5,7 procent
och medicinteknik 1 procent av den totala
svenska exporten.

Kéllor: SCB och Den svenska life science-industrins utveckling -
statistik och analys, Tillvdxanalys 2018
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Ett sadant tillgodogorande bor
underlittas. Samtidigt behéver
alla atgirder pa omradet genom-
foras med ett etiskt f6rhallnings-
sitt dir informationssikerhet och
skyddet for den personliga integri-
teten sasom dataskydd och sekre-
tess sikerstills.

Sverige star infor stora hilsout-
maningar pa regional, nationell
och global niva. Halsoklyftorna
mellan socioekonomiska grup-
per vixer, férekomsten av Gver-
vikt, fetma och hogt blodtryck
Okar och besvir som kan indike-
ra psykisk ohilsa blir allt vanli-
gare. Det finns dven skillnader i
forutsittningar for hilsa beroende
pa funktionsnedsittning och kén.
Effekter av socioekonomi, funk-
tionsnedsittning och kon forstir-
ker dven varandra. Sammansitt-
ningen i befolkningen férdndras
och andelen ildre personer 6kar.
Det medfé6r att behovet av hilso-
och sjukvards- och omsorgsin-
satser blir storre. Den moderna
sjukvarden utmanas vidare av till-
tagande antibiotikaresistens och
globala pandemier.

For att langsiktigt kunna moéta
hilsoutmaningar behover Sve-
rige fortsitta att satsa pa forsk-
ning och innovation, bland annat

Vad ar precisionsmedicin?
Med precisionsmedicin avses diagnostiska metoder och terapi
for individanpassad utredning, prevention och behandling av
sjukdom, applicerade pa individniva eller pa delar av befolk

utifran principen om universell
utformning,. Tekniska och ve-
tenskapliga landvinningar maste
frimjas och nyttjas. Data fran
OECD? visar att berorda linder
under 2017 investerade i genom-
snitt endast 2,8 procent av var-
dens totala budget i férebyggande
atgdrder mot sjukdom och ohilsa
(3,3 procent for Sverige). Sverige
— och resten av virlden — behéver
vinda perspektiv och satsa mer
pa hilsa och prevention, for saval
livsstilsrelaterade som f6r andra
sjukdomar. Okad kunskap behévs
om hur ohilsa kan foérebyggas, pa
béade individ- och systemniva, for
att kunna identifiera vilka atgir-
der som 4r mest effektiva. Genom
forskjutning mot tidig diagnos-
tik f6r barn och vuxna 6kar ocksa
mojligheterna att forhindra eller
mildra sjukdomar.

Det sker en omvandling av hilso-
och sjukvarden genom 6kade méj-
ligheter till individanpassad vard,
s.k. precisionsmedicin. Denna for-
andring utmanar radande arbets-
satt, prioriteringar och struktu-
rer och skapar nya behov. Sverige
miste nu sikerstilla att alla delar
av varden har de forutsittning-

ar som krivs fOr att denna sys-
temtransformation ska kunna
fortsitta. Detta mdste ske i nira

ningen. De nya mojligheter som precisionsmedicinen erbjuder
baseras pa senare ars framsteg inom bl.a. molekyldra bioveten
skaper ("omics” teknologier) och bioinformatik, samt tillkomsten
av nya hogupplosande avbildningstekniker.

2OECD Health Statistics 2019

3Dir. 2017:24 Samordnad utveckling for en modern, jamlik, tillganglig och effektiv vard med fokus pa primarvarden,

452017/00506/FS Uppdrag att ta fram en arbetsprocess for att nivastrukturera den hogspecialiserade varden

*Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) antog den 27 november 2019 nytt namn, Sveriges Kommuner och Regio-
ner (SKR), till foljd av Prop. 2018/19:162 En ny beteckning fér kommuner pa regional niva och vissa fragor om regi-

onindelning.

8 En nationell strategi for life science

samverkan med naringslivet, be-
rérda myndigheter och universi-
tet och hogskolor. Det dr avgo-
rande for hilsa och livskvalitet
hos befolkningen att det finns
goda forutsittningar for varden
att implementera ny teknik. Den
gensekvensbaserade diagnostiken
anviands redan idag for att identi-
fiera optimal behandling vid vissa
cancerformer. Detta har lett till
att betydelsen av var 1 kroppen tu-
moren sitter har minskat. Fokus
ligger istillet pa vilken typ av can-
cerceller som orsakar sjukdomen.
Andra patientgrupper som sarskilt
gynnas av genetisk diagnostik dr
de med sillsynta, drftligt styrda
sjukdomar. Arligen identifieras
orsaken till ungefir 250 sidana
sjukdomar och varje ny diagnos
kan bli startpunkt for framtagan-
de av malinriktad, potentiellt bo-
tande behandling,

Parallellt med utvecklingen mot
precisionsmedicin pagar ett struk-
turférindringsarbete inom svensk
hilso- och sjukvard. Inriktning

ir att utveckla en modern, jamlik,
tillganglig och effektiv hilso- och
sjukvard med fokus pa primarvar-
den och att vardinsatser inom den
hégspecialiserade varden fordelas
till optimal niva (s.k. nivastruk-
turering), sivil inom regionerna
som nationellt™* . Samtidigt eta-
blerar regionerna, med stéd av
Sveriges Kommuner och Regioner
(SKR)?, ett gemensamt system for
kunskapsstyrning av hilso- och
sjukvarden.

Ett langsiktigt utvecklingsarbe-
te fOr forbittrad hilsa omfattar
savil social och ekonomisk som
ekologisk hallbarhet. Drivkraften
att snabbt na en klimatsmart om-
stillning édr stark eftersom det ar
en forutsittning for var hilsa och
vart vilbefinnande pa sikt. Agen-
da 2030 behover darfor vara viag-
ledande.



lllustration: AstraZeneca

Sverige ir ett framgangsrikt forsk-
nings- och innovationsland. Life
science-industrin utgdr en av vara
basniringar, men den internatio-
nella konkurrensen hardnar. Flera
av vara jamforelselinder har gjort
omfattande satsningar pa life sci-
ence-omradet.

For att tillgodogdra den poten-
tial som finns i sektorn krivs ett
strategiskt helhetsgrepp med tyd-
liga malsittningar. Det beh6vs
bred samverkan, med tydlighet
kring ansvarsférhdllanden, for att
kunna na samsyn kring vilka at-
girder som blir nédvindiga fran
respektive aktor.

Strategin dr ett langsiktigt ram- 4. Integrering av forskning och

verk till vilket konkreta insatser innovation i virden

kommer att linkas l6pande. Stra- 5. Vilfirdsteknik f6r 6kad sjilv-

tegin baseras pd inspel fran sek- stindighet, delaktighet och

torns aktorer, diribland lirositen, hilsa

myndigheter, intresseorganisatio- 6. Forskning och infrastruktur

ner och foretag, inklusive samver- 7. Kompetensforsorjning, ta-

kansgruppen for life science. langattraktion och livslangt
lirande

Regeringen har prioriterat atta 8. Internationell attraktivitet och

omraden inom vilka férindringar konkurrenskraft

bed6ms vara sirskilt angelagna:

1. Strukturer for samverkan
Nyttiggérande av hilso- och
varddata for forskning och
innovation

3. Ansvarsfull, siker och etisk
policyutveckling
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Atta prioriterade omraden
och 30 malsattningar

1. Strukturer for samverkan

2. Nyttiggérande av halso- och varddata
for forskning och innovation

3. Ansvarsfull, séker och etisk policyutveckling

4. Integrering av forskning och innovation i varden

5. Valfardsteknik for 6kad sjalvstandighet,
delaktighet och halsa

6. Forskning och infrastruktur

7. Kompetensforsorjning, talangattraktion
och livslangt larande

8. Internationell attraktivitet och konkurrenskraft
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1. Strukturer for samverkan

For att Sverige ska kunna vara
en globalt konkurrenskraftig

life science-nation ar det néd-
vandigt med bred samverkan.
Omstillningen mot precisions-
medicin inom vard och omsorg
kommer att kriva engagemang
fran sektorns samtliga aktorer.
Systeminnovation ar viktig for
att ta tillvara nya digitala méoj-
ligheter och dataanvindning,
for att dirigenom kunna erbju-
da en effektiv, tillganglig, indi-
vidanpassad och férebyggande
hilso- och sjukvard och omsorg,
Life science-sektorns aktorer har
olika uppdrag, uppdragsgiva-

re och prioriteringar, och arbe-
tar mot nirliggande men delvis
skilda mal. Detta forhallande ger
sektorn en inneboende komplex-
itet, vilket férsvarar samverkan
och samordning. Engagemanget
bland sektorns aktorer dr starkt
och det finns en tydlig uppfatt-
ning om att samverkan ér cen-
tral fOr att uppna forbattringar.
Samverkan dr ocksd betydelse-
full £f6r att uppna 6kad personal-
rorlighet och kompetensutveck-
ling 1 hela sektorn.

Samverkan ar sarskilt viktig i
férhallande till det regionala an-
svaret att planera och genomfora
hilso- och sjukvard, samt sam-
ordna och facilitera regional ut-

veckling. De regionala styrke- och
specialomriadena behéver stimu-
leras till att fungera som moto-
rer fOr att lyfta svensk life science
internationellt. Regionala strate-
gier for life science, vilka utarbe-
tas genom regionernas egna ini-
tiativ, ar viktiga for utvecklingen
av svenska styrkeomriden, sam-
tidigt som de behover synkroni-
seras med insatser som gbrs inom

ramen for den nationella strategin.

Flera myndigheter har uppdrag
och ansvar inom life science-om-
radet for t.ex. reglering, tillsyn
och tillstindsgivning. Deras an-
svarsomraden tangerar varandra
fran olika perspektiv, varfér sam-
verkan myndigheter emellan dr
viktig. Dessa dr centrala aktorer
for sektorns utveckling och Sve-
riges attraktivitet som internatio-
nell samarbetspartner. Ett antal
av myndigheterna samlas inom
Riédet for styrning med kunskap®.
Radets arbete ska bidra till att ritt
kunskap nar fram till huvudmin
samt profession inom hilso- och
sjukvard och socialtjanst. Kopp-
lat till radet finns en huvudman-
nagrupp, med foretridare fran
regioner och kommuner, vars
uppgift ir att informera radet om
omraden dir huvudminnen har
behov av kunskap.

SForordning 2015:155 om statlig styrning med kunskap avseende halso- och sjukvard och socialtjanst.
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Regeringen har lanserat fyra sam-
verkansprogram foér mandatperi-
oden 2019-2022, varav ett inom
hilsa och life science. En samver-
kansgrupp med foretridare fran
bl.a. hilso- och sjukvird, uni-
versitet och hogskolor, nirings-
liv, patienter och professioner ar
radgivande till programmet och
till Life science-kontoret. Sam-
verkansprogrammet syftar till att
genom tvirsektoriell kraftsamling
méta de stora hilsoutmaningarna
och stirka Sveriges globala inn-
ovations- och konkurrenskraft.
Nationella innovationsridet, som
leds av statsministern, arbetar
nira samverkansprogrammen.

Utéver samverkansprogrammen
har regeringen tagit en rad andra
initiativ som syftar till 6kad
nationell samverkan. Vinnova
finansierar strategiska innova-
tionsprogram som mojliggor na-
tionell kraftsamling och gemen-
samma prioriteringar och insatser
mellan sektorns aktérer. Inom life
science har de strategiska inno-
vationsprogrammen Swelife och
Medtech4Health en viktig roll.
Vetenskapsradet finansierar
Kliniska studier Sverige, ett regio-
nalt nitverk som syftar till att star-
ka férutsittningarna att bedriva
kliniska studier i Sverige.

Genom ett nordiskt samarbete

kring policyfragor skulle mojlig-



heten att nyttja de sammantagna
befolknings- och patientunder-
lagen kunna 6ka. Fortsatt utveck-
ling av det nordiska samarbetet
kring exempelvis klinisk forsk-
ning och kliniska studier, anvind-
ning av biobanker och hilsodata,
patientmobilitet och tillimpningar
av artificiell intelligens (AI)
skulle kunna forbittra hela
regionens konkurrensférmaga i
relation till den globaliserade life
science-sektorn.
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Malsattningar

1.1 Starkt nationell samordning inom life science-omradet
Regeringen vill starka svensk life science genom ett tydligt nationellt
ledarskap. Life science-kontoret ska bidra till effektivare samverkan,
samarbete och samordning. Myndighetssamverkan ar central for att en
enhetlig nationell riktning ska uppnas for Sveriges utveckling inom life
science.

1.2 Partnerskap for regional och nationell kraftsamling

Regeringen anser att utvecklingen inom life science behover drivas
gemensamt och samordnat fran nationell, regional och lokal niva, i nara
samverkan med naringslivet, universitet och hogskolor. Ett partnerskap
med regionerna kan manifestera en gemensam ambition for life scien-
ce och skapar forutsattningar for genomférande.

1.3 Norden som globalt ledande life science-hubb

Regeringen beddmer att bredare nordisk samverkan kan bidra till 6kad
konkurrenskraft. Gemensamt arbete kring policyutveckling kan bidra till
harmoniserad implementering av nya digitala |dsningar och precisions-
medicin.
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2. Nyttiggbrande av halso- och varddata
for forskning och innovation

Systeml6sningar for nyttiggéran-  omfattande och potentiellt mer tet. Det handlar t.ex. om att det
de av hilso- och virddata ir en littillginglig 4n tidigare. Over- ska finnas tekniska mojligheter att
forutsittning for att Sverige ska gangen till en i huvudsak digi- dela data (teknisk interoperabili-
kunna leda utvecklingen inom life  tal hantering av personuppgif- tet), att samma begrepp anvinds/
science. Inom sdvil egenvarden ter inom savil socialtjinsten som  samma kontext avses av de akto-
som hilso- och sjukvirden och hilso-och sjukvirden har skett rer som for in informationen i sys-
omsorgen genereras dagligen stora  samtidigt som verksamheternas temet (semantisk interoperabilitet)
mingder data, s.k. Real World organisering och uppdrag har foér-  och att det finns juridiskt stod for
Data (RWD). En forutsittning andrats. Behovet av att kunna ut-  att behandla data som genererats i
for att kunna nyttja dessa data byta information mellan vardgi- en annan verksamhet (juridisk in-
for utveckling av framtidens vard ~ vare eller utférare i syfte att ge en  teroperabilitet). En férutsittning
och forebyggande insatser ar att god och siker vird och omsorg, ir dven sikra identifierings- och
lagstiftningens krav pa skydd for ~ med bibehallen integritet och si-  behorighetslosningar. Det finns
personlig integritet, sisom skydd  kerhet, har sdledes 6kat under ett antal omraden dir befintlig
for fysiska personer med avseende  senare dr. Regeringen har mot lagstiftning som reglerar hur data
pa behandling av personuppgif- denna bakgrund bedémt att det far anvindas for forskning och

ter, offentlighet- och sekretess, in-  finns behov av en éversyn av vissa  innovation, tolkas pa olika sitt av
formationssikerhet och sikerhets-  frigor inom omradet och har dir-  olika aktérer. Hit hor exempel-

skydd eftetlevs’. for tillsatt en utredning®. For vis den personuppgiftsbehandling
att data ska kunna anvindas till som utférs inom hilso- och sjuk-

Den tekniska utvecklingen med-  forskning, innovation och utveck-  virden vid s.k. antalsberikning-

for att mingden halsodata dr mer  lingsarbete krivs interoperabili- ar (genomfor en screening av det

potentiella patientunderlaget infor

en klinisk studie), samt reglering-
Vad ar Real World Data, RWD? en av forskning som inkluderar
Det finns ingen enskild, allmant vedertagen definition av be- akut medvetslosa personer. Att
greppet Real World Data, RWD. | det har sammanhanget avses lagstiftningen tolkas pa olika sitt
uppgifter om individers behandling och hélsa som finns i regis- kan bero pa att kunskapsnivin
ter och journaler samt halso- och livsstilsinformation som sam- hos aktbrerna varierar, men ocksa
lats in via exempelvis appar och sensorer. Insamling av sadan pa att det faktiskt finns oklarhe-
data sker inte primart for vetenskapligt bruk men denna data ter och hinder som kan behdva
kan anvandas for forskning, i enlighet med rddande regelverk. adresseras eller fortydligas.
Resultat fran observationsstudier baserade pa data fran klinisk
vardag benamns som "real world evidence”. Samtidigt innebir den forindra-

de anvindningen av ny teknik och
nya innovationer som bygger pa
Nationella strategi fér samhaéllets informations- och cybersakerhet Skr 2016/17:213 datadelning och sammankopp-

8Dir 2019:37 Oversyn av vissa fragor som rér personuppgiftshantering i socialtjanst- och hélso-och sjukvardsverk- lade informationssystem att hot
samneter blir svarare att uppticka, risker

14 En nationell strategi for life science
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blir mer svarbedémda och bero-
enden blir svarare att Gverskada.
Det stiller sirskilda krav pa infor-
mationshantering 1 samhallsvik-
tiga verksamheter sisom halso-
och sjukvarden och omsorgen. Da
journaler och register innehaller
mycket integritetskdnsliga uppgif-
ter aktualiseras frigor om offent-
lighet- och sekretess, dataskydd
och skyddet f6r den personliga
integriteten. Utbyte av patientda-
ta och tillgang till olika typer av
register stiller manga av dessa fra-
gor pa sin spets. Det giller dven
tor vilfardsteknik f6r hilsa och
omsorg samt forskning och infra-
struktur.

Data som genereras i varden och
omsorgen sparas i flera olika sys-
tem, t.ex. likemedelsmoduler,
bilddiagnostiksystem, laborato-
rierapporter, och journalsystem.
En viktig forutsittning for att
tillgangliggdra data dr att regio-
nernas satsningar pa framtidens
vardinformationssystem férhal-
ler sig till internationella standar-
der och 6ppna plattformar och ut-
vecklas med hogt stillda krav pa
informationssikerhet. Tillginglig-
gorande handlar dven om forut-
sattningar for dataanalys och att
data fran olika killor inte behover
flyttas fOr att nyttiggbras inom
ramen for forskning och inno-
vation (exempelvis federering av
data). I eHilsovisionen’, beslutad
av regeringen och SKR, slas fast
att Sverige till 2025 ska vara bist

‘www.ehalsa2025.se

i virlden pa att anvinda digitali-
seringens och e-hilsans mojlighe-
ter. Det gemensamma atagandet
innebir bland annat att tydliggora
och vid behov férindra regelverk,
skapa enhetligare begreppsan-
vindning och standardiserings-
fragor. E-hilsomyndigheten har
uppdraget att samordna arbetet'.

Ordnad tillgang till aktuell data
behovs f6r uppfoljning och kva-
litetsutveckling av viardens och
omsorgens verksamheter. Det ar
dven ett viktigt verktyg i arbe-

tet att gora varden och omsorgen
mer effektiv, jimstélld och jamlik
over hela landet. Vissa myndighe-
ter, t.ex. Tandvirds- och likeme-
delsférmansverket, 4r beroende
av data for att kunna utfora sina
uppdrag. Detta forutsitter att kva-
litetssikrad data 6ver virdens in-
satser och resultat finns att tillga
pa olika nivier och for olika akto-
rer. For att bredda tillgangen till
data, sirskilt 1 relation till forflytt-
ningen mot en mer god och nira
vard, har Socialstyrelsen uppdra-
gits att utveckla den nationella
uppfoljningen av primirvirden'.

Vissa hilsodata 6verfors till olika
typer av nationella eller regiona-
la register. De diagnosspecifika
s.k. kvalitetsregistren har vuxit
fram under ling tid i syfte att ut-
veckla och sikra vardens kvali-
té. Under senare ar har staten och
regionerna'? gjort gemensamma
satsningar pa dessa register. Av en

1952019/01521/FS Uppdrag att tillgangliggdra och forvalta gemensamma nationella specifikationer

11S2019/03056/FS Uppdrag att utveckla den nationella uppfoljningen av primérvarden

2Prop. 2018/19:162 En ny beteckning for kommuner pa regional niva och vissa fradgor om regionindelning.
Regeringen har beslutat om en proposition som foreslar att beteckningen region ersatter beteckningen landsting.
Det féreslas aven andringar i indelningslagen. Andringarna trader, i huvudsak, i kraft 1 januari 2020

1352019/02385/FS Bemyndigande att underteckna en 6verenskommelse om stéd till nationella kvalitetsregister

under 2019
“SOU 2018:4 Framtidens biobanker

>ForskalSveriges opinionsundersékning 2019

“Myndigheten for vard- och omsorgsanalys, For sakerhets skull (Rapport 2017:10).
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overenskommelse mellan parter-
na" framgér att registren bl.a. ska
anvandas som kunskapskailla for
klinisk forskning, inklusive sam-
arbete med life science-sektorn.
Ytterligare register ar de nationel-
la hilsodataregistren. Dessa regis-
ter dr individbaserade och tick-
er t.ex. omradena vardinsatser i
sluten och viss 6ppenvard, tand-
vard, dédsorsaker samt likeme-
delsexpedieringar. Socialstyrelsen
tillhandahaller registren. Utéver
detta finns dven biobanker (sam-
lingar av prover preparerade fran
humanbiologiska material, t.ex.
blodprover). Inom ramen f6r Bio-
bank Sverige samarbetar regioner
och lirositen for att bygga upp
en sjukvardsintegrerad infrastruk-
tur for biobanker. Biobanksutred-
ningen har lamnat forslag for att
anpassa lagstiftningen s att den
underlittar utvecklingen och for-
bittrar forutsittningarna fér an-
vindning av prover och uppgifter
1 svenska biobanker f6r patien-
tens, hilso- och sjukvirdens och
forskningens behov. Vidare fore-
slar utredningen inrittandet av ett
nationellt register 6ver prov
(nationella biobanksregistret)™.

Vetenskapsradet tillhandahaller
metadataverktyget RUT (Register
Utiliser Tool), vilket kan anvindas
for att snabbt fa en kvalitetssik-
rad 6verblick 6ver vilken informa-
tion som finns tillgdnglig och kan
kopplas ihop fran olika register.

I RUT finns nationella myndig-
hetsregister, kvalitetsregister, fors-
kargenererade data och bioban-
ker. Anslutningen av nya register
péagar for att optimera anvind-
ningen av data i forskning. Pa sa
satt kan RUT fungera som natio-
nell ingang for registerdatakillor.

Hilsodata lagras dven privat av
enskilda individer, i hilsoappar
for att kunna folja den personli-
ga utvecklingen, och 1 appar som


https://9www.ehalsa2025.se

ir medicintekniska produkter och
som hjilper patienter med kronis-
ka sjukdomar i egenvirden. Un-
dersékningar visar att den svenska
befolkningen generellt 4r positiv
till att deras anonymiserade data
anvinds for forskning och ut-
veckling av hilso- och sjukvir-
den" men att man vill fi informa-
tion om man finns med i register
samt att man ska kunna vilja om
man vill limna det'®. Spetspatien-
ter som lever med kroniska sjuk-
domar bidrar redan med kunskap
och data genererad i egenvard.
Egenrapporterade data har stor
potential att anvandas 1 saval var-
den som for forskning och inno-
vation. Om sadan data ska kunna
delas krivs dock utveckling av
l6sningar f6r hur delning kan ske
samtidigt som informationssiker-
het och skydd av den personliga

integriteten sakerstalls.

Strivandena virlden 6ver mot
tillganglig- och nyttiggérande av
hilso- och varddata for forskning
och innovation attraherar nu glo-
bala tech-foretag. Drivkraften ar
potentiella synergier i samarbe-
ten med life science-aktorer kring
nyttjande av hilsodata. Foretagens
intresse av att ta del av den offent-
liga data som producerats i Sve-
rige maste dock balanseras mot
skyddet f6r enskildas grundlig-
gande fri- och rittigheter, sisom
skyddet f6r den personliga inte-
griteten inklusive skydd for fysis-
ka personer med avseende pa be-
handling av personuppgifter, och
beakta vikten av att bibehalla ett
hégt fortroende fran befolkning-
en for det offentliga samhillet.

Malsattningar

2.1 Effektivt och sakert utbyte av patientdata

Regeringen anser att regioner och kommuner behover battre forutsatt-
ningar att dela patientdata mellan olika vardgivare. Utgangspunkten ar
att starka den databaserade utvecklingen under fortsatt leverans av
god och saker vard, samtidigt som den personliga integriteten respekt-
eras och krav pa informationssakerhet tillgodoses.

2.2 Okat nyttjande av hilsodata foér forskning och innovation
Regeringen vill att anvandningen av halsodata for forskning och innova-
tion ska, med bibehdllet skydd for den personliga integriteten, dka for
att bidra till forbattrad vard for patienter och utveckling av naringslivet.
Oklarheter och hinder kring hantering av halsodata och darmed sam-
manhangande etiska dvervaganden behdver adresseras. Detta ar en
forutsattning for att starka Sveriges position som framstaende inom
digitalisering och anvandande av data. Samtidigt behover sektorns kun-
skap kring gallande lagstiftning hojas.

2.3 Effektiv, séker och etisk anvandning av registerdata

Regeringen anser att life science-sektorns anvandning av registerdata
for forskning och innovation bor 6ka. Det ar av stor vikt att infrastruk-
tur, lagstiftning, vagledning och annat stod bidrar till ett effektivt, sakert
och etiskt nyttjande av exempelvis kvalitetsregister och hadlsodatare-
gister, samt att patienters mojligheter att bidra med egenrapporterade
data ses over.

2.4 Battre nyttjande av biobanker

Utredningen om regleringen av biobanker har lamnat ett forslag till ny
biobankslag. Regeringen har for avsikt att ta stallning till forslaget under
mandatperioden. En utveckling av anvandandet av biobanksprov bor
mojliggdras under férutsattning att den enskilde provgivarens integritet
respekteras. Vidare behdvs sakra och stabila strukturer for att lagra,
s6ka och ta ut information och prover ur bicbankerna.

2.5 Uppféljning med hjalp av Real World Data

Regeringen beddmer att mojligheten till uppféljning och anvandning
av RWD behdver forbattras. Detta inkluderar goda forutsattningar for
insamling och analys av sadan data, inklusive egenrapporterad data.
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3. Ansvarsfull, séker och etisk policyutveckling

I takt med att precisionsmedicin
och Al inf6rs 1 varden 6kar be-
hoven av policyutveckling. Det
handlar om att anpassa regelverk,
forhallningssitt och arbetssitt for
att kunna dra nytta av teknisk ut-
veckling och nya innovationer.
Samtidigt maste implementering-
en ta hinsyn till en fortsatt snabb
teknikutveckling med kontinuer-
liga behov av uppdatering samt
krav pa robusthet och redundans.
Regeringen har tillsatt en kom-
mitté fér samordnad och accelere-
rad policyutveckling, Kommittén
for teknologisk inovation och etik,
KOMETY, som kontinuetligt ska
leverera underlag inom bl.a. pre-
cisionsmedicin. Policyutveckling
for att mojliggora okat fokus pa
saval prevention som implemente-
ring kraver aktiv myndighetssam-
verkan.

Sverige ska vara ledande i att ta
tillvara mojligheterna som Al kan
ge, med syftet att stirka bade den
svenska vilfarden och den svens-
ka konkurrenskraften'®. Detta for-
utsitter langsiktiga insatser for
kunskapsuppbyggnad, kompe-
tensforsorjning, tillgang till stora
datamingder av hég kvalitet och

berikningskapacitet, samt inda-
malsenliga nationella och inter-
nationella ramverk fOr att garan-
tera transparens, tillit, sikerhet,
skydd f6r den personliga integrite-
ten och ett etiskt forhallningssitt.
Ambitionen ligger vil i linje med
regeringens digitaliseringsstrate-
gi med malsittningen att Sverige
ska vara bist i virlden pa att an-
vinda digitaliserings mojligheter’.
Anvindningen av Al i hilso- och
sjukvarden i Sverige dr emellertid
fortfarande begrinsad®. Natio-
nella satsningar for tvirsektoriellt
samarbete gors inom Al Inno-
vation of Sweden®'. Parallellt har
privata finansidrer gjort stora in-
vesteringar i Al-forskning, dari-
bland en miljardsatsning av Knut
och Alice Wallenbergs stiftelse.

Vissa nya terapier, sisom gen- och
cellterapier (s.k. avancerade tera-
pilikemedel, ATMP), dr poten-
tiellt botande och kan komma
att anvandas for patientgrupper
som idag star pa behandling livet
ut eller som helt saknar behand-
ling. Dessa nya likemedel stéller
finansierings- och prissittnings-
systemen infor stora utmaning-
ar eftersom de har en hég be-

7Dir. 2018:85 Samordnad och accelererad policyutveckling kopplad till den fjarde industriella revolutionens

teknologier.

8N2018.14 Nationell inriktning for artificiell intelligens.

“N2017/03643/D For ett hallbart digitaliserat Sverige - en digitaliseringsstrategi

Digitala vardtjanster och artificiell intelligens i halso- och sjukvarden, Socialstyrelsen 2019.

“https://www.ai.se/en
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handlingskostnad per patient vid
behandlingstillfillet. For tra-
ditionella lakemedel kan denna
kostnad vara utspridd éver en
ling behandlingsperiod och om
behandlingseffekten uteblir kan
behandlingen avbrytas. I fal-

let med ATMP finns det i nuld-
get betydande osikerhet kopplad
till langtidseffekterna. Eftersom
behandlingen ges vid ett tillfille
behéver denna osdkerhet beak-
tas i samband med prissittning
och stillningstagande till anvind-
ning. Dock skulle dessa nya tera-
pier kunna komma att ge en ligre
samhallskostnad totalt sett, men
tor detta krivs nya arbetssitt.
Aven nir det giller utvirdering,
godkinnande och introduktion
utmanar avancerade terapilike-
medel nuvarande arbetssitt. De
kliniska studierna som ligger till
grund f6r godkinnande inklude-
rar ofta endast ett fital patienter,
varfor introduktion i varden ba-
seras pa begrinsade dataming-
der. Det stills dé storre krav pa
uppfoljning, dvs. 16pande tillgang
till relevant data (se dven omrade
2), liksom utveckling av regelverk
baserade pa kunskapsuppbygg-
nad fran internationellt samarbe-
te inom s.k. ’regulatory science”
som Likemedelsverket bedriver.

Med en allt mer datadriven forsk-
ning och utveckling som i stor
utstrickning baseras pa kinsliga


https://18N2018.14

Illustration: AstraZeneca
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personuppgifter stills hoga krav
pé sikerhet bade vad giller tek-

nik och personlig integritet. Data-
skyddsférordningen (The Gene-
ral Data Protection Regulation,
GDPR) reglerar pa en generell niva
hur personuppgifter far behandlas.
Personuppgiftsbehandlingen pa
detta omrade triffas savil av den
allminna som den sektorsspecifika

dataskyddsregleringen.

Nyttjandet av kénsliga person-
uppgifter for forskningsindamal
miaste etikprovas. Organisationen
for svensk etikprovning har ny-
ligen forindrats genom inrittan-
det av Etikprévningsmyndighe-
ten. Vidare kommer en oberoende
nimnd att fran och med 2020
ansvara for utredning och beslut
rérande oredlighet 1 forskning i
form av fabricering, forfalskning
eller plagiering av data. Mojlighe-
ten att for forskningsindamal ta
del av uppgifter ur offentliga
register regleras i offentlighets-
och sekretesslagen (2009:400).

Ett etiskt forhallningssatt kring
klinisk forskning inkluderar dock
fler aspekter dn dndamalsenli-

ga strukturer och lagstiftning. En
grundforutsittning ar att de kli-
niska studier som bedrivs haller
hog kvalitet, sa att resultaten kan
komma till anvindning och im-
plementeras. Nagot annat vore oe-
tiskt gentemot de patienter som
samtycker till att bidra med sin tid
och data till studierna (se vidare
omrade 4). En annan aspekt ar att
det bor finnas likvirdiga forut-
sittningar for patienter att kunna
delta i kliniska studier oberoende
var i Sverige man bor.

For att bittre ta vara pa drivkraf-
ten och kompetensen hos pa-
tienterna behdvs en flexibilitet
avseende var och nir hilso- och
sjukvérdsinsatser gérs. En del

av de atgirder som i dag sker pa
sjukhus och vardcentraler bor i
framtiden i storre utstrickning
kunna ske i hemmet. Detta gil-
ler kanske frimst, men inte ute-
slutande, patienter med kronis-
ka sjukdomar som dr vil insatta i
sina sjukdomstillstind. Genom att
patienter till exempel kan ta vissa
prover pa egen hand i hemmet
kan resurser sparas och patienter-
na slipper ligga tid pé transpor-
ter. Att Oka patienternas méjlig-
heter till egenvard kan pa sa sitt
vara till nytta f6r bade hilso- och
sjukvardssystemet och den enskil-
de individen. Det férutsitter att
tjdnster och produkter utvecklas
med tanke pa de som ska anvinda
dem. Okat patient- och brukarin-
flytande dr dirfoér en central poli-
cyfraga for life science-omradet.

Samverkan mellan tandvard och
hilso- och sjukvard dr viktig ef-
tersom en stor del av befolkning-
en regelbundet bescker tand-
varden. Undersékningar inom
tandvarden kan potentiellt anvin-
das for detektion av sjukdoms-
tillstind som inte direkt har med
tandhilsan att gora. Hilsoscreen-
ing inom tandvarden skulle kunna
ge battre forutsittningar for tidig
diagnos och mdjlighet till fore-
byggande insatser inom exempel-
vis primirvarden.

Nya regelverk f6r medicintekniska
produkter* och medicintekniska
produkter for in vitro-diagnostik®

2’Europaparlamentets och radets férordning (EU) 2017/745 av den 5 april 2017 om medicintekniska produkter, om
andring av direktiv 2001/83/EG, férordning (EG) nr 178/2002 och férordning (EG)nr 1223/2009 och om upphavande

av radets direktiv 90/385/EEG 0ch93/42/EEG, och

Europaparlamentets och radets forordning (EU) 2017/746 av den 5 april 2017 om medicintekniska produkter for in
vitro-diagnostik och om upphavande av direktiv 98/79/EG och kommissionens beslut 2010/227/EU

»Anmalda organ - Notified Bodies - &r oberoende organisationer som bistar och évervakar tillverkarnas arbete
med att verifiera att produkterna uppfyller EU:s regelverk, https://www.swedac.se
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ska bérja tillimpas 1 maj 2020
respektive maj 2022. I de nya re-
gelverken gors genomgripande
torindringar vilket tydliggor be-
tydelsen av utvecklade arbetssitt
och policyutveckling. I flera fall
innebir regelverken att ytterligare
utvirdering av befintliga produk-
ter krivs, till f6ljd av skédrpta krav.
For de medicintekniska foretagen
bed6éms anpassningarna kunna
bli en stor utmaning, sirskilt da
bristen pa anmilda organ* idag
ir stor. Om utvirdering och cer-
tifiering av nya medicintekniska
produkter tar ling tid pa grund av
brist pa anmailda organ finns risk
tor att svenska foretag och fors-
kare viljer att soka sig utomlands
tor utveckling av medicintekniska
innovationet.


https://www.swedac.se

Malsattningar

3.1 En effektiv process fér implementering av nya terapier
Regeringen anser att tiden mellan godkannande och implementering
av nya terapier behover optimeras. Det behdvs dkade kunskaper om
hur kostnaderna och osakerheterna kopplade till ATMP kan hanteras
av vardens huvudman och hur behovet av nya affars- och investe-
ringsmodeller ser ut. Dessutom behdvs battre férutsattningar for hur
utvarderingar, s.k. "health technology assessments’, kan genomfdras
for medicintekniska produkter inom precisionsmedicin.

3.2 Accelererad, saker och etisk policyutveckling

Regeringen anser att den offentliga sektorns formaga att identifiera och
foresla forandringar i regelverk, tilldmpningar och arbetssatt behover
utvecklas. Behovet av accelererad, saker och etisk policyutveckling, ex-
empelvis genom policylabb, ar sarskilt stort i de regulatoriska delarna.
Sverige ska vara ett forstahandsval for introduktion av ny diagnostik
och terapi utifran excellens i regulatoriska fragor.

3.3 Implementering av nya medicintekniska férordningar
Regeringen anser att tillgdngen till anmalda organ i Sverige ska motsva-
ra behovet i sektorn. Det &r avgorande att anmalda organ finns pa plats
for att de nya medicintekniska forordningarna ska kunna tillampas.

3.4 Okat fokus pa férebyggande insatser och egenvérd
Regeringen anser att Sverige bor 6ka fokus pa halsa och prevention,
saval forebyggande insatser for att férhindra uppkomst av ohélsa och
fullt utvecklad sjukdom som insatser for att forhindra aterfall (primar-
och sekundéarprevention). Genom att utveckla férmagan till tidig diag-
nostik skapas battre forutsattningar for tidig behandling, prevention
och egenvard.
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Ny kunskap i form av hilsofrim-
jande metoder, produkter och be-
handlingar utvecklas och utvir-
deras bist dir patienterna och
brukarna finns och med deras
kompetens och medverkan i ut-
vecklingsarbetet. Forskning och
innovation behover vara grundlig-
gande delar i hilso- och sjukvar-
den, tandvirden och verksamheter
inom social omsorg. Samverkan
med néringsliv och hégskola ar
noédvindig. For detta krivs prak-
tiska forutsittningar och tydliga
incitament. Det mdste vara orga-
nisatoriskt och ekonomiskt méjligt
for personal att delta, samtidigt
som deltagandet behover skapa

ett mervirde for de medverkande
patienterna, personalen och verk-
samheterna. Den pagaende struk-
turfoérindringen av hilso- och
sjukvardssystemet med 6kat fokus
pa primirvarden och en storre
omfattning av nivastrukturering
av den hogspecialiserade varden
forandrar férutsittningarna for
forskning och innovation i virden.

& \Y

Den nationella cancerstrategin och

strukturen med sex samverkande
regionala cancercentrum kan ses
som en modell f6r samordnad kli-
nisk utveckling och implemente-
ring av ny kunskap. Vidare borgar
regionernas system for kunskaps-

styrning inom hilso- och sjukvard,

dir dven tandvarden omfattas, for
forskning och innovation som na-
turliga delar av verksamheternas

Vad ar ALF-avtalet?

kronor 2020)%°.

ALF-avtalet omfattar ndra 2 miljarder kronor per ar i ersattning
for klinisk forskning fran staten till regionerna (1,89 miljarder

2>Avtal mellan svenska staten och vissa landsting om utbildning av lakare,

klinisk forskning och utveckling av hélso- och sjukvarden

*Utvdrdering av den kliniska forskningens kvalitet vid de landsting som omfattas av ALF-av-

talet, Vetenskapsradet 2018
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Integrering av forskning och innovation i varden

’v"

_.“oto Samka Umversneﬁukhu‘s

uppdrag och 6kad méjlighet till re-

levant implementering

Samarbetet mellan staten och re-
gionerna kring klinisk forskning,
likarutbildning och utveckling av
hilso- och sjukvirden regleras av
det s.k. ALF-avtalet® Nir avtalet
fornyades 2015 infordes ett sys-
tem med aterkommande utvir-
deringar av universitetssjukvar-
den och den kliniska forskningen.
Den senaste ALF-utvirderingen
visar att svensk klinisk forskning
haller hog kvalitet®. Tillgingen
till kvalitetsregister och biobanker
ger goda foérutsittningar att bedri-
va klinisk forskning i Sverige. En
storre samordning som utgar fran
nationella strategier skulle kunna
héja kvaliteten ytterligare. Vidare
visar utvirderingen att det forelig-



ger behov av 6kad internationalise-
ring av hdlso- och sjukvarden, t.ex.
genom program for kliniskt och
vetenskapligt arbete utomlands.

Samarbete med regionena sker
dven inom ramen for Klinis-

ka studier Sverige, ett samarbete
mellan Sveriges sex samverkans-
regioner” som finansieras och
stodjs av Vetenskapsradet. Syf-

tet 4r att genom regionala noder
stoédja och utveckla férutsittning-
arna for kliniska studier i Sverige.
Under 2000-talet har antalet kli-
niska likemedelsprovningar mins-
kat, nagot som ofta tolkas som att
den kliniska forskningen minskat
generellt. Sa dr inte fallet om man
ser till finansieringen av klinisk

forskning eller till antalet ansok-
ningar om etikprévning?. Anda
uppfattar sektorns aktorer att for-
utsittningarna for att bedriva
klinisk forskning har férsimrats
under senare r, i takt med att tid
och resurser blivit allt storre brist-
varor i hidlso- och sjukvarden.

Stora utmaningar i form av behov
av tillgianglighet till digitala halso-
data, kompetens och infrastruktur
vintar alla nivaer inom hilso- och
sjukvarden nir precisionsmedici-
nens nya typer av avancerad diag-
nostik och behandling utvecklas
och inférs. Varken den hogspe-
cialiserade sjukvarden eller de la-
kemedelsproducerande féretagen
kan pa egen hand utveckla och

tillhandahalla dessa behandlingar.

Inom ramen f6r Genomic Medici-
ne Sweden (GMS) samarbetar stat
och regioner for att bygga upp en
nationell infrastruktur f6r imple-
menteringen av precisionsmedicin
1 svensk hilso- och sjukvard. Pro-
jektet har sitt ursprung i Science
for Life Laboratory (SciLifel.ab)
och bygger till stor del pa den in-
frastruktur som erbjuds dir. Malet
ar att tillgangliggora nya genom-
sekvenseringstekniker kostnads-
effektivt och likvirdigt 6ver hela
landet och etablera regionala med-
icinska genomikcentra vid univer-
sitetssjukhusen.

Kostnader for hélso-och sjukvard som andel av BNP, 2015 och prognosticerad

forandring mellan 2015-2030
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Kostnader for halso-och sjukvard som andel av BNP. Kélla: OECD Health at a glance, 2019

2’Som en foljdandring till beteckningsandringen fran landsting till region andras beteckningen pa de sjukvardsregioner
landet delats in i for halso- och sjukvard till samverkansregioner. Prop. 2018/19:162 En ny beteckning fér kommuner
pa regional niva och vissa fradgor om regionindelning

28Antalet ansokningar har 6kat fran 2077 ar 2010 till 2461 ar 2018 (&ndringsansokningar undantagna), siffror framtag-
na av Vetenskapsradet baserade pa etikprévningsnamndernas arsredovisningar.
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Malsattningar

4.1 Incitament och goda méjligheter att kombinera kliniskt

arbete och forskning

Regeringen beddmer att det ar viktigt att det finns goda mojligheter att
kombinera kliniskt arbete och forskning i alla delar av varden. Kombina-
tionen av hog klinisk kompetens och hog forskningskompetens ar viktig
for den fortsatta utvecklingen av svensk halso- och sjukvard. Det ar
aven viktigt att skapa motsvarande forutsattningar inom verksamheter
inom social omsorg.

4.2 Fler foretagsinitierade kliniska studier i

svensk halso- och sjukvard

Regeringen vill att fler kliniska studier, som bedrivs i samarbete med
naringslivet, ska forlaggas i Sverige. For att Sverige ska kunna konkurre-
ra om framtida studier kravs infrastruktur som medger snabb introduk-
tion i kliniskt bruk och effektiv utvardering av diagnostik och behand-
lingsresultat, samt att halso- och sjukvarden har de resurser och de
kompetenser som kravs for att kunna delta i naringslivssamarbeten.

4.3 Hog kvalitet i kliniska studier

Regeringen anser att det ar angelaget att kliniska studier som bedrivs
inom svensk halso- och sjukvard haller hog kvalitet. Hog kvalitet ar
en grundlaggande forutsattning for att resultaten av forskningen ska
kunna bidra till innovation, implementeras och komma till nytta for
varden och patienterna.

4.4 Sverige ska vara ett foregangsland for inféorande

av precisionsmedicin i varden.

Regeringen vill att Sverige ska vara ett foregangsland nar det géller att
implementera precisionsmedicin i varden. For detta kravs langsiktiga,
stodjande strukturer kring diagnostik, bioinformatik och intelligenta
digitala beslutsstod for prevention och behandling, samt ersattnings-
system som uppmuntrar innovation och implementering av ny teknik.
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5. Valfardsteknik for okad sjalvstandighet,
delaktighet och halsa

Nya hilso- och vilfirdsteknik-
l6sningar och digitala tjanster har
stor potential for bittre hilsa och
for att utveckla hilso- och sjuk-
varden och den sociala omsorgen
genom prevention, habilitering
och rehabilitering. Tillimpning av
exempelvis sensorer och distans-
monitorering 6ppnar nya mojlig-
heter for stéd f6r den enskilda
och fér uppfoljning pa system-
niva. Samtidigt maste perspek-
tiv som skydd for den personliga
integriteten, informationssiker-
het, robusthet och redundans ge-
nomsyra implementeringen. Det
skapar férutsittningar for en mer
jamlik halsa och 6kad kvalitet
och effektivitet i verksamheterna,
samtidigt som nya affirsméjlighe-
ter uppstar. For att astadkomma
detta pd systemniva krivs effekti-
vare samverkan mellan offentlig
verksamhet och niringsliv, med
tydlig anvindarinvolvering.

Digital teknik kan 6ka trygghet,
delaktighet och sjilvstindighet for
alla. Det kan bidra till 6kad livs-
kvalitet for framfor allt dldre och
personer med funktionsnedsitt-
ning. Det kan exempelvis hand-

la om sensorer eller applikationer
pa mobiler och surfplattor, som

paminner eller ger stéd. De fles-
ta kommuner arbetar idag med
att implementera vilfirdsteknis-
ka I6sningar 1 sina verksamhe-
ter, men utvecklingen gir sakta®.
Bl.a. saknas kunskap om hur vil-
firdstekniken pa bista sitt kan
integreras i omsorgen. Det hand-
lar om dels hur produkterna bér
vara utformade fOr att sikerstilla
krav pa kvalitet och anvindbarhet
dels om nya arbetssitt. For att 6ka
kunskapen behéver de som arbe-
tar inom offentlig sektor involve-
ras 1 forskningsarbetet. Vinnova
har medfinansierat flera program
med syfte att den kunskap och

de idéer som finns inom offent-
lig sektor bittre ska kunna fangas
upp och tas tillvara.

Digitala hilso- och vardtjanster
kan t.ex. oka tillgangligheten till
en forsta vardkontakt och méjlig-
het till kontinuerlig uppféljning.
Under 2020 planeras lansering av
5G-nitet 1 Sverige. Genom att er-
bjuda hégre hastighet och mini-
mal latenstid, samt garantera stabil
uppkoppling medger 5G att nya
och mer avancerade tjinster for
monitorering och vard pa distans
kan introduceras. Sakernas inter-
net (Internet of Things) mojliggor

2°E-halsa och valfardsteknik i kommunerna 2019 Uppféljning av utvecklingen inom e-halsa och valfardsteknik i kom-

munerna. Socialstyrelsen.

“Tillstandet och utvecklingen inom halso- och sjukvard och tandvard Lagesrapport 2019, Socialstyrelsen.
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att apparatur med inbyggd elek-
tronik och internetuppkoppling
kan styras och utbyta data 6ver
nitet. Med allt fler funktioner
som bygger pa sakernas internet
skdrps behovet av informationssa-
kerhet ytterligare.

Tekniska l6sningar forvintas
skapa nya arbetssitt som kan

6ka attraktiviteten for att arbe-

ta inom vilfirdssektorn. Det ger
ocksa en bredare arbetsmarknad
tor yrkesgrupper inom teknik och
data. Det behovs dock dven etis-
ka 6verviganden och ytterligare
utredning av rittsliga forutsitt-
ningar att anvinda den digitala
tekniken, liksom kompetensut-
vecklingsinsatser for personalen,
sarskilt inom etik. En viktig fraga
ir 1 vilken utstrickning vilfards-
teknik kan utnyttjas i vard och
omsorg for personer med nedsatt
beslutsférmaga.

Hilso- och sjukvard inom kom-
munal regi utgdr en stor del av
den sammantagna hilso- och
sjukvarden. Kostnaderna upp-
gick 2016 till cirka 127 miljarder
kronor, vilket motsvarar 26 pro-
cent av de totala kostnaderna for
hilso- och sjukvird®. D4 minga
kommuner 4r sma och har be-
grinsade resurser har samverkan
mellan kommuner, en tydligare
nationell samordning och styr-
ning, samt ett nationellt stod ef-



Aldersfordelning av Sveriges befolkning

Antal i befolkningen uppdelat pa kon och dlder 2018 prognos 2070
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terfragats. Regeringen har darfor
gett Socialstyrelsen i uppdrag att
stirka stodet till den kommunalt
finansierade hilso- och sjukvar-
den. Uppdraget utgar fran den at-
girdsplan som redovisas i Soci-
alstyrelsens rapport Kommunalt
finansierad hilso- och sjukvard

— forstudie. Stéden omfattar bade
kunskap som behovs for att ut-
veckla varden pé systemniva och
kunskap som behovs for att siker-
stalla en god kvalitet i méten med
patienten.

I framtiden vintas medellivsling-
den Gka i de flesta av virldens lin-
der. I SCB:s befolkningsprognos
fran 2016 beriknas medellivsling-
den i Sverige 2060 vara nistan 90

3'Svenskarna och internet 2019, Internetstiftelsen.
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Kvinnor

ar for kvinnor och nistan 87 ar
f6r min. Det innebir att ande-
len 4ldre ékar. Ar 2017 var nis-
tan var femte person Gver 65 ar. I
takt med aldrandet 6kar risken for
sjukdom och multisjuklighet. Idag
ar andelen personer 80 ar och
dldre cirka 5 procent av befolk-
ningen men beridknas 2050 utgora
cirka 9 procent av befolkningen.
For att mota det vaxande behovet
av vard och omsorg behover bade
varden och omsorgen utvecklas.

Att de dldre idag dr aktiva dven
hégre upp i aldrarna och i inter-
nationella jimforelser har en stor
teknikmognad® medfor att de har
andra férvintningar pa varden
och omsorgen in tidigare genera-
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tioner. En allt storre andel av de
dldre med omfattande och kom-
plexa behov av vard och omsorg
far idag denna i ordinirt boende.
Den digitala omstillningen inom
omsorgen behéver stédjas av for-
valtningsgemensamma tekniska
16sningar for att ge basta forut-
sittningar till bra verksamhets-
stod for bade profession och bru-
kare.

Det finns betydande kunskaps-
luckor nir det giller det veten-
skapliga underlaget f6r manga
omraden inom socialtjinstens
uppdrag. Det statliga forsknings-
radet Forte ansvarar for det natio-
nella forskningsprogrammet inom
tillimpad vilfird, som ska verka
for att forbattra kunskapsliget
inom socialtjansten. I forsknings-
programmet ingar en satsning pa
en forskarskola for att langsik-
tigt bidra till kunskapsuppbygg-
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Foto: Viktor Bjurlid /Totalskidskolan

nad inom socialtjinsten. Vidare vilka metoder som kan anvindas
har Forte tillsammans med Sta- for uppfoljning av insatser, samt
tens beredning for medicinsk och  hur brukares och anhoérigas del-
social utvirdering (SBU) gjort en  aktighet kan utvecklas inom soci-

genomlysning av kunskapsbeho-  altjdnsten for att forbittra situa-
ven*. De omriden som i denna tionen for brukare/klienter och
bedéms vara mest angeldgna for socialtjanstens arbetssitt.

utdkad forskning omfattar hur so-
cialtjinsten kan arbeta med imple-
mentering, utmoénstring och inf6-
rande av evidensbaserad kunskap,

*Prioriteringar for forskning om socialtjansten, SBU och Forte 2019

28 En nationell strategi for life science



Malsattningar

5.1 Nyttiggorande av valfardsteknik

For att 6ka kvaliteten och ge effektivare arbetssatt ser regeringen be-
hov av att snabba pa den digitala omstallningen genom béttre nyttjan-
de av valfardsteknik i omsorgen och for forebyggande insatser samti-
digt som skydd for den personliga integriteten, informationssakerhet,
robusthet och redundans maste genomsyra implementeringen. Val-
fardstekniska l6sningar behdver integreras i verksamheterna och i vissa
fall kopplas till befintliga verksamhetssystem i omsorgsverksamheterna
for att uppna mesta mojliga nytta.

5.2 Utveckling och samverkan for implementering

Regeringen ser behov av 6kad samverkan mellan regulatoriska myndig-
heter och foretag. Samverkan syftar till att stodja den snabbt vaxande
sektorn av halso- och valfardsteknikforetag i Sverige med kunskap

om regelverk som mojliggor for foretagen att utveckla produkter och
tjanster i enlighet med gallande lagstiftning pa omradet. Det 6kar for-
utsattningarna for foretagen att vaxa pa en global marknad, med lokal
forankring i Sverige.

Foto: Justem Johnsson, Scan av/ TfNyhetsbyrén
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6. Forskning och infrastruktur

Forskning av internationellt le-
dande kvalitet dr betydelsefull for
Sveriges utveckling och vilstand

i en globaliserad virld. Nirings-
livets investeringar i forskning i
Sverige har, till skillnad fran sta-
tens, minskat under ett antal 4r,
framforallt som f6ljd av att de glo-
bala storféretagen valt att forliag-
ga en storre andel av sin forskning
till internationella kunskapsmilj6é-
er beligna utanfor Sverige. Detta
understryker behovet av excellent
och internationellt ledande forsk-
ning vid svenska universitet och
hégskolor med starka incitament
for samverkan med det omgivan-
de samhallet.

Internationella samarbeten och
sammanhang behovs for att
svensk forskning ska kunna ut-
vecklas och for att kvaliteten i
forskningen ska 6ka. Det dr ocksa
noédvindigt for att tackla granso-
verskridande samhillsutmaningar
och adressera Agenda 2030. Bland
internationella finansidrer ar EU
den mest betydande f6r svens-

ka forskningsutévare. Sverige har
till och med mars 2019 beviljats
1,4 miljarder euro fran rampro-
grammet Horisont 2020, p4 at-
tonde plats efter linder som alla
har storre befolkning dn Sverige.
Nista ramprogram, Horisont Eu-
ropa, kommer att vara virldens
storsta satsning pa forskning och
innovation. For life science-forsk-
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ning kommer samarbeten inom
mission cancer och partnerskaps-
programmen vara centrala. Aven
det féreslagna Programmet for ett
digitalt Europa 2021-2027 som
bl.a. omfattar satsningar kopplade
till AI och data inom hilso-omra-
det dr relevant i sammanhanget.

Regeringen har under senare ar i
samverkan med niringslivet och
andra aktorer investerat i s.k. inn-
ovationshubbar. Tva exempel ar

BioVentureHub vid AstraZene-
ca 1 Molndal och Testa Center i
Uppsala. Vid AstraZeneca Bio-
VentureHub stér féretagets kom-
petenser och infrastruktur till f61-
fogande for forskargrupper fran
universitet och hégskolor och
mindre féretag inom likemedel
och medicinteknik. AstraZeneca
BioVentureHub har aven initierat
ett mentorprogram som riktar sig
till universitetens inkubatotrer och
science parks. Testa Center er-

Sverige som forsknings- och innovationsnation

Sverige ar ett av de lander som satsar mest pd forskning matt
som andel av BNP. Ar 2018 uppgick de totala utgifterna for
utford forskning och utveckling i Sverige till cirka 157 miljarder kr,
motsvarande 3,3 procent av BNP, varav den offentliga finansie-
ringen motsvarar 0,9 procent av BNP.

Sverige toppar EU:s lista som Europas mest innovativa land 2019.

Sverige var det land som ar 2015 hade hogst andel forskare i
relation till befolkningen och uppvisar hdg vetenskaplig produkti-
vitet matt som antal publikationer per tusen invanare.

Svensk forskning haller hog vetenskaplig kvalitet. Sveriges andel
hogciterade publikationer ar strax dver 11 procent. Sverige ran-
kas med detta matt till plats tretton bland varldens lander.

Times Higher Education for 2020 placerar fem svenska universi-
tet bland de 200 hogst rankade - Karolinska Institutet (41), Lunds
universitet (96), Uppsala universitet (102), Stockholms universitet
(175) och Goéteborgs universitet (186).

Kallor: Budgetpropositionen for 2020 Prop. 2019/20:1, European innovation scoreboard, VR: Forsknings-
barometer 2019, Forskningsbarometern 2019, Times Higher Education World University Rankings, 2019




Foto: Johan Persson, MAX IV, Lunds universitet
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bjuder milj6 och infrastruktur f6r
forskning, utveckling och produk-
tion av biofarmaceutiska produk-
ter riktad mot savil foretag som
forskargrupper vid universitet och
hégskolor. Testa Center dr en del
av en storre miljardsatsning pa
biologiska likemedel som reger-
ingen genomfoért i samverkan med
privata aktorer. Satsningen om-
fattar ett nationellt program for
proteinforskning, metodutveck-
ling och produktion av biologiska
likemedel, och Wallenberg center
for protein research med huvud-
saklig finansiering fran Knut och
Alice Wallenbergs stiftelse.

Forskning och innovation inom
life science-omradet it helt be-
roende av tillging till avancerad
forskningsinfrastruktur. Svens-
ka anldggningar av stor vikt for
omradet inkluderar Scil.ifel.ab,
MAX IV och Swedish Infra-
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structure for Computing (SNIC).
Scilifel.ab ar en nationell cen-
trumbildning med infrastruktur
av hogsta internationella kvalitet
inriktad pa molekyldra bioveten-
skaper med fokus pa forskning
kring hilsa och milj6. Centrum-
bildningen 4r placerad i Stock-
holm och Uppsala, men invol-
verar samatbeten med flera
universitet runt om i landet. MAX
IV-laboratoriet utanfor Lund har
virldens starkaste synkrotron-
ljuskilla f6r material- och livsve-
tenskaplig forskning. I anslutning
till MAX IV pégar uppférandet
av Buropean Spallation Source,
ett av de storsta och mest hogpri-
oriterade forskningsinfrastruk-
turprojekten i Europa idag med
Sverige och Danmark som vird-
nationer. European Spallation
Source kommer att vara i full drift
2025 och blir di varldens mest
kraftfulla killa for neutronstril-

ning med tillimpningar inom t.ex.
likemedelsutveckling. Samtliga
dessa infrastrukturer genererar
stora mingder data, vilken maste
omhindertas pa ett indamalsen-
ligt sdtt. Forskningen inom life
science-omradet blir allt mer da-
tadriven vilket stiller krav pa ut-
vecklade infrastrukturer for data-
hantering.

De lirositen som dr virdar fér
forskningsinfrastrukturer till-
handahaller 1 regel inte bara sjdl-
va utrustningen utan dven den
personal, den kompetens och det
kringmaterial som behovs for att
praktiskt nyttja den. Avancerad
infrastruktur utgor en viktig platt-
form for tvirsektoriella samarbe-
ten. Affirsmodellen f6r nyttjande
av forskningsinfrastruktur beho-
ver dirfor ses Gver for att mojlig-
gora att dessa kostnader fordelas
till anvindarna. Aven den statli-

Foto: AstraZeneca



ga finansieringen f6r uppbyggnad
och drift av nationella och inter-
nationella forskningsinfrastruktu-
rerna behéver ses 6ver for att ef-
fektivt anvinda tillgingliga medel
for att bekosta saval befintliga
som nya satsningar.

Malsattningar

6.1 Starkt tvarsektoriell forskning inom life science-omradet
Regeringen anser att tvarsektoriell forskning och innovation som bidrar
till en hallbar utveckling av halsa och valbefinnande i linje med Agenda
2030 har hog prioritet. Den fria grundforskningen utgor basen for att
langsiktigt kunna adressera halsoutmaningen.

6.2 Excellent forskningsinfrastruktur inom life science-omradet
Regeringen vill att svenska life science-forskare ska ha tillgang till forsk-
ningsinfrastruktur av hog kvalitet och att Sveriges position som

big science-nation starks.

6.3 Okat och breddat nyttjande av forskningsinfrastruktur
Regeringen vill att nyttjandegraden av svensk forskningsinfrastruktur
ska 6ka och att anvandarna ska representera en bredd av aktorer for
att stimulera till tvarsektoriella samarbeten.

6.4 Starkta infrastrukturer for datadriven forskning

och innovation

Regeringen anser att det finns behov av starkt digital infrastruktur,
sasom datorresurser for berakning och analys, kostnadseffektiv lagring
av data, avancerat anvandarstod och hojd kapacitet i natverk for digital
kommunikation for att mojliggdra hantering av allt stérre och mer kom-
plexa datamangder.

6.5 Okat svenskt deltagande i EU-program

Regeringen vill att aktorer i Sverige ska arbeta aktivt for att paverka
implementeringen av kommande ramprogram (Horisont Europa), sa att
det moter svenska behov, prioriteringar och styrkeomraden.
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7. Kompetensforsorjning, talangattraktion
och livslangt larande

Kompetensforsorjningen for life
science-foretag och offentlig sek-
tor maste sakerstillas for att Sve-
rige ska kunna hivda sig som en
ledande life science-nation. I en
globaliserad virld med 6kad mo-
bilitet av individer blir arbets-
marknaden och utbildningsinsti-
tutionerna alltmer internationella

och konkurrensen om bade stu-
denter och personer med spets-
kompetens allt hardare. Okande

#S0U 2018:3 En strategisk agenda for internationalisering.

digitalisering, automatisering och
globalisering av verksamheterna
medf6r snabb foérindring av kom-
petenskraven. Tilltagande behov
av livslangt lirande 1 form av fort-
bildning och vidareutbildning av
redan yrkesverksamma, samt ut-
bildning infor karridrvaxling stil-
ler krav pa flexibla l6sningar.

Life science-sektorn dr kunskap-
sintensiv och det finns ofta behov

Foto: Filosoﬁska‘j‘ﬁstitutioﬂ'e-ri, Lunds universitet

#*N2015/08694/IF Uppdrag om ett nationellt program for proteinforskning, metodutveckling och produktion

av biologiska ldakemedel.
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av specialkompetenser. Insatser
behovs for savil effektiv inter-
nationell rekrytering som for att
torbattra forutsittningarna att
producera efterfragad kompetens
nationellt.

Attraktiviteten for Sverige som
studiedestination ar beroen-

de av manga faktorer, exempel-
vis att kvaliteten 1 utbildningen ar
hég, att utbildningar och kurser
ges pa engelska, att karridrvigar
ar jamstillda och att studenter-
nas studiesociala situation ar god.
Utredningen om 6kad internatio-
nalisering av hégskolans verksam-
het” har belyst faktorer for intet-
nationalisering av bade utbildning
och forskning vid universitet och
hégskolor samt limnat forslag pa
atgirder fOr att 6ka Sveriges att-
raktivitet som studiedestination.
Ett sirskilt visum fér hégkvali-
ficerade som vill s6ka jobb eller
starta foretag ska inforas fran den
1 januari 2021. Syftet ar att under-
litta samarbeten med internatio-
nellt ledande forsknings- och inn-
ovationsmiljoer samt att attrahera
och behalla internationell spets-
kompetens.

Kompetensforsorining ir idag

en sirskild utmaning f6r den del
av life science-industrin som har
produktion i Sverige.”* Denna del
av sektorn genererar fortlépan-
de behov av specialistkompetens
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inom omraden sisom automa-
tion, arbetsmetoden lean, analys,
processteknik, kemiteknik och
god tillverkningssed (Good Ma-
nufacturing Practices, GMP). De
stora likemedelsféretagen har tra-
ditionellt fungerat som bas for vi-
dareutbildning inom likemedels-
utveckling, men efter att dessa
blivit firre har kompetensforsorj-
ningen inom omradet blivit ett
problem. Ett sitt att hantera den
uppkomna problematiken ar att
aktivt tillgingligg6ra kompeten-
sen i stora foretag for sma bolag.

Aven vilfirdssektorn star infor
stora utmaningar nir det giller
framtida kompetensforsorining.
Socialstyrelsens kartliggning® av
tillgang och efterfragan pa legiti-
merad personal i hilso- och sjuk-
varden visar att regionerna bedo-
mer att det rader brist pa personal
inom flera legitimationsyrken
trots en generellt 6kande tillgang
till legitimerad personal Gver tid.
En av orsakerna till detta bedéms
vara Okad efterfragan pa vardens
tjanster. Universitetssjukvarden
har en nyckelroll nir det giller
att fullgéra hilso- och sjukvir-
dens uppdrag att medverka 1 kli-
nisk forskning. Har finns sirskil-
da behov i form av personal med
forskarutbildning,

Det dr ocksa angeliget att batt-

re ta tillvara den kunskap och de
idéer som finns inom hilso- och
sjukvarden och socialtjansten.
Genom att involvera dem som at-
betar inom vard- och omsorgs-
sektorn i produkt- och tjansteut-
vecklingen 6kar forutsittningarna
for att resultatet blir funktionellt.
Samtidigt h6js kompetensen inom
bade vard- och omsorgssektorn
och i de foéretag som utvecklar
hilso- och vilfardsteknik.

Malsattningar

7.1 Goda mdjligheter till livslangt larande

Regeringen anser att det ska finnas goda mojligheter till livslangt laran-
de. Detta ar betydelsefullt for life science-branschen dar kunskapsut-
vecklingen gar fort och kompetenskraven snabbt kan andras, samtidigt
som sektorsdverskridande personalrorlighet uppmuntras.

7.2 Effektiv samverkan fér kompetensférsérjning

Regeringen beddmer att det behdvs effektiv samverkan och en tvarsek-
toriell ansats, for att sakerstalla langsiktig kompetensforsorjning i life
science-sektorn. Det ar angelaget att framtida utmaningar hanteras i
samverkan mellan utbildningssektorn och arbetsgivare inom life science.

7.3 Sverige ska erbjuda konkurrensmassiga férutsattningar for
internationell rekrytering

Regeringen vill att svenska arbetsgivare ska ha goda forutsattningar att
rekrytera internationell expertis inom life science-sektorn.

»Bedomning av tillgang och efterfragan pa legitimerad personal i halso- och sjukvard samt tandvard,

Socialstyrelsen 2019
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8. Internationell attraktivitet och konkurrenskraft

Investerings- och exportfrimjan-
de ér de tva grundliggande kom-
ponenterna i internationalisering-
en av svensk life science. For att
Sverige ska vara attraktivt som
investeringsland i ett globalt och
digitalt kunskapssamhille dr det
avgorande att kunna erbjuda en
milj6 som inkluderar virldsledan-
de universitet och hogskolor, en
innovationsbendgen hilso- och
sjukvard med hég kvalitet, samt
myndigheter med tydliga uppdrag
att medverka till policyutveck-
ling och innovation pa systemni-
va. En ndra samverkan med vira
nordiska grannlidnder ir, inom
vissa omraden, en férutsittning
for att uppna attraktiva miljéer.
Samarbeten med Storbritannien ér
ocksa helt centralt f6r svenska ak-
torer. Inom EU:s Horisont 2020,
Samhillsutmaning 1, Hilsa och
valbefinnande, 4r Storbritannien
det viktigaste samarbetslandet for
Sverige. Med sin framstaende life
science-sektor dr Storbritannien
ocksa fortsittningsvis en viktig
samarbetspartner. Aven innova-
tionspartnerskapen med Frank-
rike, Tyskland och Indien skapar
mojlighet till f6rdjupade samver-
kansprojekt och gemensam poli-
cypaverkan.

Forskningsinfrastrukturer, test-
biddar och inkubatorer med
koppling till universitet och hég-
skolor eller globala life science-f6-
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retag har tillsammans med liro-
sdtenas innovationskontor och
holdingbolag viktiga roller i det
innovationsstodsystem som ér in-
riktat mot life science. En struk-
tur for langsiktig samverkan mel-
lan landets foretagsinkubatorer
med spetskompetens inom life
science ar nédvindig for att siker-
stilla hog internationell kvalitet i
foretagsinkubationsprocessen.

Aktiv omvirldsbevakning och
analys av utvecklingen av life sci-
ence i Sverige pa bade nationell

och regional niva idr viktig for

att kunna marknadsfora Sveriges
erbjudanden. Innovations- och
forskningsraden vid Sveriges am-
bassader i Tokyo, Seoul, Brasilia,
Washington DC, New Delhi och
Peking har uppdragits att i sina
respektive bevakningslinder gora
analyser av strategiska satsning-
ar av relevans for samtliga sam-
verkansprogram, diribland det
for hilsa och life science. Centrala
aktorer for investerings- och ex-
portfrimjande 4r dven Business
Sweden och Swecare. Under be-

i

Foto: Erik Flyg, Karolinska Institutet




nimningen Team Sweden arbetar
de gemensamt med Gvriga aktorer
inom sektorn fér exportfrimjande
inom life science.

Sverige har idag ett férhallandevis
stort och vixande antal life scien-
ce-foretag i tidig utvecklingsfas.
Antalet bérsnoteringar, sirskilt pa
aktiva smabolagsborser, nar inter-
nationellt sett unikt héga nivaer.
Samtidigt har antalet riskkapita-
laktorer minskat fran ett drygt tio-
tal strax efter millennieskiftet till 1
nuldget tva med specialisering pa
life science, diribland Industrifon-
den. Da boérsnoteringsklimat och
bérsmarknader kan skifta snabbt
och refinansieringscyklerna f6r
life science-bolag blir allt kortare
ar privat och offentligt riskkapi-
tal av stor betydelse som finansie-
ringskalla.

Tidiga investeringar med hog eller
svirbedomd risk och/eller linga
ledtider till avkastning (vilket ka-
rakteriserar life science-sektorn)
har generellt sett svart att attra-
hera privat finansiering. Aven de
statliga life science-investering-
arna har under senare ar sokt sig
till senare faser. Saminvest AB dr
ett statligt heldgt riskkapitalbo-
lag som investerar indirekt genom
privat forvaltade fonder enligt

s.k. fond-i-fond-struktur. Tillsam-
mans med en privat aktér har Sa-
minvest etablerat en ny riskkapi-
talfond med fokus pa nordiska life
science-foretag.

Konkurrenskraftiga ramvillkor
for foretag som investerar i forsk-
ning har betydelse for globala
foretags lokalisering. Vidare har
regulatoriska myndigheters férut-
sittningar och arbetssitt stor be-
tydelse. Immaterialritten dr ocksa
en del av det ramverk som utgor
basen for innovation, foretags-
bildning, produktutveckling, sam-
arbete och handel.

Malsattningar

8.1 Battre foretagsvillkor for forskning och utveckling

Regeringen avser att forstarka det s.k. FoU-avdraget for att underlatta
for det svenska naringslivet att fortsatta investera i ny teknik och hogt
kunskapsinnehall.

8.2 Okat framjande fér export och investeringar

I enlighet med regeringens export- och investeringsstrategi ska Sverige
positioneras och marknadsféras som ett forstahandsval for globala
aktorer vad gdller etableringar, investeringar och forsknings- och inno-
vationssamarbeten inom life science-sektorn inklusive omradet preci-
sionsmedicin.

8.3 Foretagsinkubatorer i varldsklass

Regeringen anser att det ar viktigt att Sverige kan erbjuda konkurrens-
kraftiga foretagsinkubatorer. Tillvaxtbolag inom life science-sektorn
behover ha tillgang till expertstod pa hog internationell niva, oberoende
avvar i landet foretaget ar lokaliserat.

8.4 Kontinuerlig omvarldsbevakning, analys och uppféljning
Regeringen anser att det behdvs kontinuerlig analys och uppféljining av
life science-omradet, bade nationellt och internationellt. Om Sverige ska
kunna marknadsforas som ett forstahandsval for life science-investering-
ar kravs kunskap om hur vi presterar i forhallande till jamforelselander.
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