Forsenad forskningsproposition
utan overraskningar

Regeringen foreslar ett forsk-
ningstillskott pa 2,34 miljarder
kronor for perioden 2005-2008
och vill prioritera medicin och
teknik. Den forskningspolitiska
proposition som 6verlamnades
till riksdagen den 20 mars inne-
holl inga stora 6verraskningar.

Il Den medicinska forskningen ska fa
ytterligare totalt 400 miljoner kronor un-
der 2005-2008, och Vetenskapsradet
far fordela 380 miljoner av dessa. Forsk-
ningsradet for arbetsliv och socialveten-
skap fordelar 20 miljoner. Men den 6ka-
de tilldelningen sker stegvis, och det ar
forst ar 2008 som merparten av tillskot-
tet (250 miljoner kronor) kommer fors-
karna till del av den andel som Veten-
skapsradet forfogar over.

For att underlatta nydisputerade fors-
kares fortsatta karridr, och dessutom
mota de stora pensionsavgangarna de
nirmaste 14 aren bland lirare och fors-
kare vid universitet och hogskolor, fore-
slar regeringen ett tillskott p& anslagen
till larosdten med 521 miljoner kronor
fram till och med 2008. Dessa pengar
ska anvéndas till forskning, forskarut-
bildning och meriteringsanstillningar.
Aven ett speciellt tillskott pa 150 miljo-
ner kronor ska via forskningsrad gé till
att finansiera meriteringsanstallningar.

Daremot finns det inget forslag i pro-
positionen pa nigon helt ny typ av an-
stillningsform for forskare, exempelvis
en tvaarig postdoktoral anstillning, vil-

ket var ett av forslagen i Forskarutbild-
ningsutredningen 2004. Den nya an-
stdllningsformen bitrddande lektor, som
infordes 2001, ska dessutom snart utvér-
deras.

Bland 6vriga satsningar som foreslas
i propositionen finns 300 miljoner kro-
nor till starka forskningsmiljoer med in-
ternationell konkurrenskraft; pengar
som fordelas av bland annat Veten-
skapsradet. En stark forskningsmiljo ska
enligt forslaget kunna fa upp till 10 mil-
joner kronor per &r under en tiodrsperi-
od. Aven forskningens infrastruktur, ex-
empelvis instrument, tekniska anldagg-
ningar, register och databaser, far ett
statligt tillskott. For perioden 2005—
2008 handlar det om 42 miljoner kronor.

»Ett steg i ratt riktning«
Det foreslagna tillskottet pa totalt 2,34
miljarder kronor ligger langt ifran de 7,5
miljarder i 6kade anslag som forsknings-
rad, universitet och hogskolor begérde i
en skrivelse till regeringen 2003. Ar
2004 fordelade Vetenskapsradet 500
miljoner kronor till medicinsk forsk-
ning. Samma ar fordelade exempelvis
det amerikanska National Institutes of
Health, NIH, som fordubblat anslagen
till medicinsk forskning de senaste fem
aren, 28 miljarder dollar (195 miljarder
kronor). 15 miljarder dollar gick till me-
dicinsk grundforskning.

Foretradare for universitet och veten-
skapsrad ér trots det relativt ndjda med
innehallet i regeringens proposition. Bo

nSkralt« med fem miljoner
till forskning om sjukfranvaro

Il Fem miljoner ska enligt den forsk-
ningspolitiska propositionen Gronmér-
kas for forsakringsmedicinsk forskning
rorande ohilsa och sjukfranvaro. Det
sker genom att Forskningsradet for ar-
betsliv och socialvetenskap, FAS, ar
2008 far ett engangsbelopp pé 5§ miljo-
ner kronor att fordela pa forskning om
ohidlsa och sjukfranvaro. FAS satsade
forra &ret 22 miljoner av sina 300 miljo-
ner péd sddan forskning.

Vetenskap saknas i stor utstrackning
nér det géller sjukfranvaro, vilket har vi-
sats bland annat i en SBU-rapport 2003
och nyligen i Socialdepartementets kart-
laggning av sjukvéardens hantering av
patienters sjukskrivning, se LT nr 11/05.
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Som ordférande respektive projektleda-
re for rapporterna star Kristina Alexan-
derson, vars professur vid Karolinska
institutet finansieras av FAS.

— Skralt, med hénsyn till de enorma
kostnaderna i forhallande till bristen pa
vetenskaplig kunskap, ar Kristina Alex-
andersons kommentar till de fem miljo-
nerna.

Enligt forskningspropositionen be-
rdknades statens sammanlagda kostna-
der for sjukfranvaro och fortidspension
till 110 miljarder kronor ar 2003.

Elisabet Ohlin
elisabet.ohlin@lakartidningen.se

Sundgqyvist, rektor vid Uppsala universi-
tet samt ordforande i Sveriges universi-
tets- och hogskoleforbund, skriver i ett
pressmeddelande att det ar ett steg i ritt
riktning och att universiteten nu fétt ge-
hor for kraven pé okade basanslag till
larositen. Dekanus Jan Nilsson p&d medi-
cinska fakulteten vid Lunds universitet
tolkar propositionen som att de medi-
cinska fakulteterna, tillsammans med
Vetenskapsradets dmnesrad for medi-
cin, har fatt gehdr for det »informations-
arbete« de bedrivit riktat mot regering-
en.

Pam Fredman, chef for Sahlgrenska
akademin, anser att det dr gladjande att
staten vill satsa pa den medicinska forsk-
ningen men menar att 400 miljoner kro-
nor &r langt ifran tillrdckligt. Karolinska
institutets rektor, Harriet Wallberg-Hen-
riksson, pekar pa att regeringen har for-
statt betydelsen av att ge stod till hela
kedjan, fran grundlidggande forskning
till kommersialisering av medicinska
upptéckter. Hakan Billig, huvudsekrete-
rare i &mnesradet for medicin pa Veten-
skapsradet, ser flera bra initiativ i rege-
ringens proposition for att forbattra vill-
koren for unga forskare, inte minst sats-
ningen pa meriteringsanstéllningar.

Peter Orn

Alzheimerdiagnos
med ny MR-teknik

Med en ny typ av magnetkamerateknik
har japanska forskare diagnostiserat de-
mens av typen Alzheimer pa moss langt
innan sjukdomen ger symtom. Detta en-
ligt en artikel publicerad pé tidskriften
Nature Neurosciences webbplats.

Det ar vil kint att Alzheimer orsakas
av amyloida plack som ackumuleras i
hjérnan och leder till kognitiva forind-
ringar som nedsatt minne och forvirring.

Med en ny typ av fluorescerande kon-
trastmedel som binder till placken kan
dessa detekteras med magnetkamera. Da
kontrasten blir hog kan dven sma plack
upptackas. Forskarna tror att det kom-
mer gé att diagnostisera sjukdomen s ti-
digt som 10-20 ar innan den ger sym-
tom. Tidigare har forsok genomforts pa
ménniska att hitta placken med PET-tek-
nik, vilken dock kriver att placken ar
minst millimeterstora for att kunna hit-
tas. FOr nédrvarande utreds sdkerhets-
aspekter av den nya MR-tekniken innan
kliniska forsok kan paborjas. (LT)
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