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1.l NDLEDNI NG

Hospitalernes forskning er en grundleeggende forudseetning for at regionen kan levere
patientbehandling pa hgit niveau. Forskningen bidrager til ny viden, som skaber bedre
behandling og forskningsaktiviteterne i sig selv bidrager til fagligt steerke miljger.

Hospitalernes evne til at tiltreekke ekstern finansiering til forskning og finde eksterne
samarbejdspartnere kan ses som en indikator pa hgj kvalitet i den forskning der
bedrives; Dels fordi de offentlige finansieringskilder som oftest s@ges i aben
konkurence med andre fagmiljger, hvorfor en hgj succesrate pa disse midler ma anses
som et tegn pa hgj faglig kvalitet. Dels fordi det ma antages at private parter (fonde og
virksomheder) kun statter den forskning sbéue ligger indenfor parternes strategi og
som har hgj kvalitetDerfor er tiltraekning af ekstern finansiering en kongeindikator for
Region Hovedstadens politiske malsaetning om at skabe ekspansive vidensmiljger.

Baggrund for og formal med analysen

Baggrunden for analysen grunder i et gniskepaterne bag budgetaftalen 2046, at
der udarbejdes enanalyse af eksternt forskningssamarbejde inden for
sundhed®rskning i Region Hovedstaden.

Formalet med denne delanalyse er at belyse det eksterne forskningssamarbejde og
finansiering specifikt fohjerteafdelingern&i regionen gennem de seneste fem &r.

Delanalysen belysersaledes hvemder er de mest centrale offentlige og private
samarbejdspartnere for regiosemjerteafdelinger Ligeledes, hvilke offentlige og
private parter der finansierer forskningen og inden for hvilke dele af den kliniske
forskning. Sidst beskrives hvilken effekt det eksterne samarbejde har, bade internt for
afdelingen, i forhold til patientbehandlingen ay fegionen i bredere forstand.

Delanalysen fohjerteafdelingerngil sdledes besvare de stillede spgrgsmal
f  Hvem har ydet forskningsstette hijlerteafdelingerr®

! Hvor megen stgtte har medicinalindustrien giveg pa hvilke vilkar?

1 Hvilke andre eksirne bevillingsgivere har der veeret?

1 Hvor meget statte er givet af staten og regionen?

! Hjerteafdelingerne er i denne rapport defineret seraf regionens afdelinger, der enten er tilknyttet Hjertecentret pa
Rigshospitalet, elleéd es o mkdamid édofddoatleisnkgshrj aavw nt eto.

2 Analysen omfatter forskningssamarbejder palafgsniveau og dermed ikke det arbejde, som forskerne individuelt
indgar i med eksterne parter, herunder fx konsuleatlaktar og radgivningsarbejde for forskningsrad, private fonde,
virksomheder, offentlige myndigheder mv.



Hovedanalysen for Global Excellence miljger(aer udvalgt grundet deres hgje
forskningsniveau)skal sammenholdt med delalysenfor hjerteafdelingernedanne

grundlag br drgftelser om, hvordan eksterne forskningssamarbejder med virksomheder
kan udvikles inden for rammen af regionens procedurer, lovgivning og videnskabsetiske
regelseet med henblik pa 1) at skabe veerdi for dels patienterne og sundhedsvaesenet samt
2) fremmevaekst og udvikling i regionen i form af investeringer, nye jobs mv.

Der skal ggres opmeaerksom pa, at enkelte afsnit og iagttagelser fra hovedrapporten her
gentages i forkortet form for at ggre det muligt at lsese delrapporten uden at skulle laese
hele hovedapporten.

l1Val g og udformning af metode

Analysen er gennemfart af et panel bestdende af fem eksterne eksperter, udvalgt pa
baggrund af deres sundhedsfaglige kompetencer og erfaring pa det sundhedsfaglige
forskningsomrade. Administrationen har ydekretariatsbetjening til panelet.

Datagrundlaget for denne delanalyse er indsamlet eller valideret af eksterne parter. Det
bestar af dels Rigsrevisionens beretning om administration af forskningsmidler (forar
2015), Revisionsrapport fra Region Hovedstedeevisionsfirmadecember 200)4med

den tilhgrende forretningsudvalgssag(27. januar 2015) om administration af
forskningsmidler i regionen inklusiv tilhgrende uddybende rdtember 2014)Dels
indrapporteringer til det videnskabsetiske Komitesystag oplysninger om
samarbejder i forbindelse med regionens obligatoriske juridiske godkendelse af
samarbejdskontrakter. Opggrelserne er sammenholdt med data fra den lovpligtige arlige
indrapportering om forskning og udvikling til Danmarks Statistik. Stkkien
indeholder opggrelser over forskningsg udviklingsudgifter fordelt pa interne og
eksterne kilder, forskningsomrade mv., som er relevant ift. naerveerende rapgent.

arlige forskningsstatistik opgares forbrug, og dermed opggres den ekstesiefingni

de ar, hvor midlerne forbruges.

Delanalysens konklusioner er udarbejdet ud fra panelets drgftelser af de foreliggende
datafra ovenstaende kildeog efterfglgende er konklusionerne godkendt af panelet.

Hjerteafdelingerne er i denne rapportidefet sonde af regionens afdelinger, der enten
er tilknyttet Hjertecentret pa Rigshospitalatller somi ndehol deeller 0hj e
oOkar diocoliogaifsdke| i ngsnavnet .



12Kort prbsentation af eksterne parter

Dadet var et krayvat analyserskal gennemfgresfaiafhaengige eksterne ekspertear
administrationemedsatet internationalt panelsom lkestaraf fem anerkendte personer
med repraesentation fra forskellige forskningsomradey forskellige dele af
forskningssystemet inden for sundhedsvidenskBhaneletsindsats omfatter bade
hovedanalysefor udvalgte forskningsiljger og delanalysefor hjerteafdelingerne

Panelets medlemmer er falgende:

Olle Stendahl MD, PhD, professor klinisk mikrobiologi vedLinkdping Universiet
siden 1983. Forhenveerersl dekan ved det medicinske fakultegy vicerektor ved
Linkdping Universiet. Formand forfiThe Swedish Medical Research Couacil o g
pr Psi d&he Sweflish Socity of Mediciae

Stig Slgrdahl, MD, administrerendelirektgr ved Helse MidNorge (CentralNorway
Regional Health Authorily Pa orlov fra sin position som professor ved medicinsk
fakultet vedNTNU (Norwegian University of Science and Technolpgly perioden
oktober 2005 til juni 2015 dekan ved det medicinske fakultet ved NTNU.

Eero Vuorio, er M.D., ph.d. og pofessor emeritusnden for molekyleer biologog
kansler emeritus vedurku Universitet (Finland)Medlem af nationale og europeeiske
forskningsfonde og flere radgivende organer inden forEleopaeiske Kommission og
Unesco.

Anders Hede @korom, forskningschefved TrygFonden siden 2007. Tidligere
anseettelser: chefanalytiker Huset Mandag Morgen, gkoenogisekretariatschef pa
Sygehuset @resund, Frederiksborg Amt samt Centergkonom pa Rigshospitalet

Anne-Marie Engel, cand.med., ph.d. Haarbejdet i Lundbeckfonden siden 2005,
forskningschef siden 2008. Har tidligere selv arbejdet som forsker ved Kgbenhavns
Universitet og Bartholin Instituttet med fokus pa samspillet mellem immunforsvaret og
udvikling af kreeft, samt pd Statens Serum InstitMedlem af bestyrelsen for
Universitetet i Oslo.



1.3Konkl usi on

Overordnet vurderer panelet pa basis af de foreliggende datat forsknings
samarbejderne i Region Hovedstasldrerteafdelinger, som for regionens gvrige
forskningssamarbejdeger velfungerendeog at forskningsmiljgerngenerelt arbejder
indenfor rammen af regionens procedurer, lovgivning og videnskabsetiske rededszet
baggrund af de udarbejdede revisionsrapporterd tilhgrende notater vurderes det, at
der harvaeret ganske f&izesentlige problemesom handteres/er handteret i relevante
systemer. Derudover har deisyneladendeveeret et manglende fokus pa at kende og
overholde regionens retningslinjer for disponering af indtaegter og udgifter i relation til
forskningsmidlerneDisse forhold har administrationen allerede taget hgjde for i nye
regler for omkostningsdisponering og forskningsbudgettering.

Variationerne i finansieringsgnstret for hjerteomradet vurderes at veere af samme
stagrrelsesorden som for de gvrige specialer.

Eksperterne sesaledesngen tegn pa bevillingsmanstre og finansieringsforhold eder
seerlige for regionens hjerteafdelinger hverken i forhold til variationen mellem
afdelingerne, mellem areneller patyper af bevillingsgiverei fraset de allerede
afdeekkede seerlige problemer, som beskrevet i de angivne revisionsberetninger.
Samtidigt er observationerne gvrigt i overensstemmelse med paneldeltagernes
erfaringer fra andre omrader og miljger internation@é. den baggrund er der ingen
seerlige anbefalirgy alene geeldendgerteafdelingerneRegion Hovedstaden.

1.3.1 Forskningssamarbejder og finansieringskilder

Pa baggrund af degennemfgrteanalyseaf data fra den lovpligtige forskningsstatistik
tegner der siget forskelligartetbillede af forskningssamarbejdesom i hgj grader
pavirket af hvilket forskningsomrade de adspurgte forskningsmil@grsubspeciale
befinder sig ii derudover har afdelingens stgrrelse og dermed forskningsmuligheder
indflydelse pa finansieringsmulighederméogle afdelingerhar primeert regionale eller
nationale samarbejder, mens andimeder deres samarbejdspartnere internationalt.
Forskningsmiljgerne efogsd pa hjerteomradetvervejende drevet af at finde de
relevante ogteerkeste forskningssamarbejdspartnere og/eller udnyttegsffekter til
andre kliniske specialer eller enheder med seerligt udstgmt i regionen eller med
eksterne partet.

De undersggteforskningsmiljger henter visse tilfeelde en veesentlig del deres
forskningsfinansiering fra eksterne kilderi andretilfeelde stammer stgrstedelen fra

% Rigsrevisionens beretniram administration af forskningsmidler (fordr 2015), Revisimstningfra Region
Hovedstadens revisionsfirmdgcember 2013 med den tilhgrend®rretningsudvalgsag (januar 2015) om
administration af forskningsmidler i regionen inklusiv tilhgrende bedge notaidecember 2014)

* Baseret p& hovedanalysen sammenholdt medfdedelanalysen



interne midler Kilderne til finansiering er mange, men antallet afhaengel greal af

det kliniske speciale ofredden pa forskningsomradet. Nogle forskningsomrader har
stort offentligt fokus fra bade private og offégd kilder samt patientforeninger mv.,
mens andre ikke nyder samme opmaerksomhed.

Det gennemgaende tema vedr. finansiering er, at forskningsmiljgerne er meget afhaengig
af den eksterne finansiering som det kan ses af data fra de lovpligtige arlige
indbergninger af regionens/afdelingernes forskningsregnskaber til Dani@tatistik.

Forskningssamarbejder og afprgvningsprojekter i samarbejde med indestieedt
fordelt med adskillige virksomheder, preeparater mv. fordelt pa en ratighee og
mindre prgekter. Det er relevant for patienterne, at afdelingeer mest mulig up to
date med nye praeparater, herunder ogsa deres bivirknFgskningssamarbejder og
afpravningsprojekter i samarbejde med industeesaledes baddirekte relevant ift.
patientbehandlingen eller indirektielet deti begreenset omfangenererer midler, der
efterfglgende kan benyttes til projekter initieret af forskningsmiljgerne Belunder
til l,legemiddelafprgvningsforsgg uden industriel interesse.

Forskningen bidraggrahjerteafdelingernél, at der udvikles ny medicin og nye
produkter, som farst og fremmest gavner patientdemmed gavner forskningen i et
bredere perspektiv veeksDanmark

1l4Anbef ail imgrebi ndel s ehjmerdt eeaanfad g/lsiemg earf n e

Som del af opaiget for analysen af eksternt forskningssamarbejde (seerligt ift.
samarbejdet med virksomheder) er panelet blevet bedt om at komme med anbefalinger,
der kan: 1) skabe veerdi i forhold til patientbehandlingen og 2) fremme veekst og
udviklingen i regionen vigobskabelse, investeringer mv.

Samlet set er panelet fremkommet medl dnbefalinger til Region Hovedstadens
fremtidige arbejde med forskningssamarbejdermere i hovedrapporten). Delanalysen
for hjerteafdelingerndar ikke afstedkommet szerskilte antiefger pa dette omrade.

Anbefalinger er saledes:

1 Region Hovedstaden bgr szette fokus pa regionens forskningsstyrkeposition og
udnytte dette i hgjere grad som positivt brand.

91 Det er vigtigt at forskningsaktiviteterne ses som en del af regionens kerneoggave
teenkes ind i alle led.

1 Regionen bgr std sammen, ogsa med andre regioner, om at sikre optimale
rammevilkar for forskningen, herunder dataadgang.

 Fleksible midler, sd&som Global Excellence Award, skal bibeholdes.
1 Regionen bgr sikre koordination af fongkgsindsatsen.
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Regionen bgr sikre baeredygtige forskningsmiljger og viderefgrelse af disse.
Det interne samarbejde i regionen bar styrkes.

Fokus pa forskningsstrategi i forskningsmiljgerne kan med fordel styrkes.
Alle forskningsmiljger skal have en teet integration til klinikken.

Der bar veere gget fokus pa patientinddragelse.

Regionen har en interesse i at styrke mulighederne og incitamenterne for
samarbejdet med videninstitutioner i regionen.

Regionen bgr styrkstgttefunktionerne for samarbejde med industrien.

Det bgr undersgges om der bgr veere en feelles stattefunktion mht. administration af
EU-bevillinger.

Regionen bgr have en stagrre bevidsthed og proaktiv tilgang til samarbejde med
industrien om forskning.

Der bgr veere hjeelp (i form af kurser, undervisning mv.) i de nye
forskningsadministrationskrav sa de ikke skaber ungdige misforstaelser.

Effekterne af de nye forskningsadministrationskrav bgr undersgges om et ar.



2EKSTERMNENANSI ERI NGOG AAMARBESPARTNERE

| dette afsnit belyses de undersggte forskningsmiljgers centrale eksterne
finansieringskilder ogamarbejdspartnere. Det gaelder bade privgteffentlige parter

i samtidigt ses der pa fordelingen af den eksterne finansiering pa henholdsviggeffe
0g private parter

Gennemgangen viser fordelingen af finansiering fra eksterne parter for de enkelte
afdelingeri for de gennemgaede fem &rfordelt pa henholdsvis midler fra egen
forskning (dvs. midler fra fonde og samarbejdsprojekter) og frairegket forskning

(dvs. midler fra fx leegemiddelafprgvninger for private virksomheder).

21Resuldamledtorogle enkeefd-t ebagglredundchgaf f ol
regnsitka b22001104

Kilderne til finansiering er mange: bade private virksomheder og fointeresse
organisationer samt offentlige nationale og internationale rad og fonde. Af de fem ars
statistikdata fremgar, atnkelte forskningsmiljger har mange finansierikdder, og

andre hafai det er ogsa forskelliggm finansieringskilderne er offentlige eller private.

Private samarbejdspartnere fylderskelligt pa de forskellige undersggte afdelinder

sa vidt angar reel deltagelse i konkrete forskningsprojekter. Private fonde og
virksomheder, bade natiomalog internationa, er samarbejdspatre i form af
finansieringi som rem fondsbevillinger, som del af en samfinansiering af feelles
projekter eller virksomhederne indgar derudover finansieringskilder ved
kontraktforskningved fx lsegemiddelafprgvninger fet privat firma

Finansieringskilder og samarbejdspartnere bestenfse®s ogsa naevnt i kap. iLhgj

grad af, hvilket forskningsomrade og subspeciale de adspurgte forskningsmiljger
befinder sig i. Variationerne mellem afdelingernes eksterne finansiargigrrelse og i
type af finansiering (fordelt p- saladésl sku
mere at ggre med afdelingens starredsbspecial®g organisatorisk tilhgferhold end

med det kardiologiskespeciale at ggre. De tgerteafdelingermed Global Excellence

har enmarkantstagrre grad af ekstern finansiering end de gvrige hjerteafdelinger
hvilket er i overensstemmelse med hovedrapportens generelle observation.

Da de fleste hjerteafdelinger indhenter forholdsvis fa eksternknfagsmidler, er der
meget stor variation i finansieringsmgnstret mellem de enkelte ar. Derimod er der
betydelig stabilitet i det aggregerede data jf. afsnit 2.1.9.

De enkelte afdelinger/hospitaler har tidligere haft lidt forskellige registreringspraksis i
forhold til opdelingen pa typeif dorskning,dermed kan visse forskelle i diagrammerne
her mere veere et udtryk for praksis for de forskellige konteringssystemeresraten

reel forskel i andelen af den eksterne finansiering. Hospitalernes konteaikgjsp



ensrettes i forbindelse med de reviderede administrative regler for forsknings
administration



2.1.1 Amager Hvidovre Hospital i Medicinsk enhed Kardiologisk sektion

Som det kan ses af diagrammerne nedenfor, sa varierer finansieringen af de forbrugte
ressourcer vaesentligt gennem de fern dws. den indbyrdes fordeling mellem intern

og ekstern finansiering samt mellem tilskud/stgtte og rekvireret forskning eendres over
tid i afhaengigt af de igangvaerende forskningsprojekter.

2014 2013
lalt forbrugt 5,46 mio. kr. I alt forbrugt 5,51 mio. kr.
= Ekstern finansiering: Tilskud eller stotte m Ekstern finansiering: Tilskud eller statte
= Ekstern finansiering: Rekvireret forskning = Ekstern finansiering: Rekvireret forskning
= Intern finansiering = Intern finansiering
2012 2011

4

| alt forbrugt 6,42 mio. kr. | alt forbruat 3.44 mio. kr.
= Ekstern finansiering: Tilskud eller statte = Ekstern finansiering: Tilskud eller stgtte
= Ekstern finansiering: Rekvireret forskning = Ekstern finansiering: Rekvireret forskning
= Intern finansiering = Intern finansiering
2010

| alt forbrugt 4,53 mio.
m Ekstern finansiering: Tilskud eller stgtte
= Ekstern finansiering: Rekvireret forskning

= Intern finansiering



Hvis man ser pa diagrammerne nedenfor, sa ses der ogsa variationer over tid mellem de
eksterne finansieringskildérDer ses dog primaert her en finansiering fra private fonde,

en mindre del fr universiteter og enkelte ar midler fra private virksomheder (danske,

som udenlandske). Den rekvirerede forskning finansieres af primeert danske og et enkelt

ar af udenlandske virksomheder.
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2.1.2 Bispebjerg-Frederiksberg Hospital i hjerteafdelingen
Somdet kan ses af diagrammerne nedenfor, sa varierer finansieringen af de forbrugte
ressourcer vaesentligt gennem de ferm dws. den indbyrdes fordeling mellem intern
og ekstern finansiering samt mellem tilskud/stgtte og rekvireret forskning aendres over
tid 1 afhaengigt af de igangveerende forskningsprojekter. Det skal dog bemeerkes, at der
er en stor variation over arene af rekvireret forskfasifpyavningsprojekter for private

virksomhedei fra 0 % til 57 %.

2014

| alt forbrugt 13,1 mio. kr.
= Ekstern finansiering: Tilskud eller stgtte

m Ekstern finansiering: Rekvireret forskning

= Intern finansiering

2012

| alt forbrugt 11,46 mio. kr.
= Ekstern finansiering: Tilskud eller statte

m Ekstern finansiering: Rekvireret forskning

= Intern finansiering

2010

4ab.

| alt forbrugt 8,8 mio. kr.
= Ekstern finansiering: Tilskud eller statte
m Ekstern finansiering: Rekvireret forskning

= Intern finansiering

2013

4

| alt forbrugt14,04 mio. kr.
= Ekstern finansiering: Tilskud eller stgtte

= Ekstern finansiering: Rekvireret forskning

= Intern finansiering

2011

@

| alt forbrugt 9,14 mio. kr.
= Ekstern finansiering: Tilskud eller stgtte

m Ekstern finansiering: Rekvireret forskning

= Intern finansiering



Pa denne afdeling ses som for andre afdelinggsd en vis variation pa
finansieringskilder over tid, idet der ogsa er finansiering fra statslige (forskningsrad og
universitet) kilder i enkelte ar. Derudover er der en finansiering fra regioner, der ligger
udover det seedvanlige budget.
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2.1.3 Gentofte Howital 7 hjertemedicinsk afdeling

Ogsa pa denne afdeling ses en variation over tid, idet det dog skal bemaerkes, at der er

en vbsentlig andel

af ekstern finansier:i

fra forskning for andre. Samtidig er sted¢len af forskningen finansieret af eksterne
parteri idet den interne finansiering alene udger omkring ca380. Dermed udgar
den eksterne finansiering en stgrre andel for denne afdeling end for den gennemsnitlige

afdeling i regionen.

2014

| alt forbrugt 24,75 mio. kr.
= Ekstern finansiering: Tilskud eller stgtte
m Ekstern finansiering: Rekvireret forskning

= Intern finansiering

2012

e

| alt forbrugt 22,22 mio. kr.
m Ekstern finansiering: Tilskud eller stgtte
= Ekstern finansiering: Rekvireret forskning

= Intern finansiering

2010

S

m Ekstern finansiering: Tilskud eller stgtte

| alt forbrugt 37,70mio. kr.

= Ekstern finansiering: Rekvireret forskning

= Intern finansiering

2013

| alt forbrugt 23,08 mio. kr.
= Ekstern finansiering: Tilskud eller stgtte
m Ekstern finansiering: Rekvireret forskning

= Intern finansiering

2011

/Y

| alt forbrugt 37,62 mio. kr.
= Ekstern finansiering: Tilskud eller stgtte

m Ekstern finansiering: Rekvireret forskning

= Intern finansiering































































