Underlag beslutat av den nationella styrgruppen for ALF
1. Utvdrdering av universitetssjukvarden

2.1 Inledning och syfte

| syfte att stédja universitetssjukvardens utveckling ska, enligt det centrala avtalet, en utvardering av
universitetssjukvarden med avseende pa struktur, process och resultat i fraga om forskning,
utbildning och utveckling genomforas vart fjarde ar. Den forsta utvarderingen (som ska ske
2017/2018) ska framst inriktas pa struktur och process. Arbetsgruppen anser att det &r viktigt att
syftet med utvarderingarna tydligt kommuniceras, dvs. att de ska vara kvalitetsdrivande och genom
jamforelser och larande exempel kunna vara ett verktyg for ledningsorganen vid
verksamhetsutveckling.

Resultatet av utvarderingen ska enligt det centrala avtalet ha karaktar av nationella jamforelser och
ska tydliggora hogt stallda krav pa universitetssjukvarden. | utvarderingen ska fastslas en viss
miniminiva som universitetssjukvarden ska uppna. Ett landsting som inte uppnar denna miniminiva
ska i samverkan med berort universitet atgarda detta inom en viss tid i enlighet med utvarderingens
rekommendation. Det aligger styrgruppen for ALF att satta riktlinjer for hur utvaringarna ska
genomforas.

2.2 Forslag pa process for utvirdering

Utvarderingarna foreslas ske vart fjarde ar med hjalp av sjalvvarderingar via enkater stéllda till de
gemensamma ledningsorganen (definierade enligt § 2 i avtalet). Aven de regionala avtalen bor
formedlas som ett underlag till utvarderingen.

Vid varje utvarderingstillfalle ska dven en mer djupgaende utvardering ske av ett urval av USV-
enheterna, via enkéter stillda pa enhetsniva.

Datafangsten bor, sa langt det &r maijligt, samordnas med datafangsten for utvardering av den
kliniska forskningen, sa att den administrativa bérdan for
landstingen/regionerna/fakulteterna/universiteten minimeras.

En myndighet bor fa i uppdrag att sammanstalla samtliga underlag och genomfora utvarderingen, i
samverkan med andra relevanta myndigheter och SKL. En expertpanel utvarderar
universitetssjukvarden i respektive region utifran de sammanstéllda underlagen och gor site-visits pa
overgripande landstings- och universitetsledningsniva, samt vid ett urval av USV-enheter. Panelen
sammanstaller en rapport med omdémen och rekommendationer pa olika omraden. Resultatet av
utvarderingen rapporteras till styrgruppen, som tar stallning till de rekommendationer som panelen
ger.

Den foreslagna processen innebar att kvantitativ och kvalitativ bedémning sker pa tva nivaer:

1. Overgripande landstings/ regionsniva och fakultets/universitetsniva
Hur uppfylls intentionerna i det centrala ALF-avtalet i enlighet med 1 §?
2. Universitetssjukvardsenhetsniva (ett urval av enheterna)
Hur val uppfylls kriterierna for universitetssjukvard pa respektive enhet?



2.3. Fragor till landstings/regionsniva och fakultets/universitetsniva

1. Redogor for hur och pa vilka grunder som enheter i universitetssjukvarden utses.

2. Beskriv pa vilket satt fakulteten/universitetet och landsting/region samverkar i ledning och
organisation av universitetssjukvarden. Vilka beslutsorgan finns och pa vilka nivaer
samverkar man? Hur sker samverkan vid tillsattning av chefer i universitetssjukvarden?
Bifoga gemensamma visioner, malsattning och strategier for den verksamhetsintegrerade
utbildningen av ldkare, klinisk forskning och utvecklingen av universitetssjukvarden.

3. Beskriv samverkan och kompetensutbyte mellan USV-enheter och 6vriga delar av halso- och
sjukvarden inom den egna regionen och dvriga landet (avseende forskning, utbildning och
utveckling av halso- och sjukvarden).

4. Beskriv hur landstinget/regionen sakerstallt att utbildning och forskning kan utféras med hog
kvalitet hos privat vardgivare som landstinget/regionen har avtal med.

5. Beskriv landstingets/regionens strategier for samverkan med naringsliv,
patientorganisationer och évriga samhallet. Beskriv pagaende samverkan; aktiviteter och
eventuell kvalitetsutvardering.

6. Beskriv pagaende och avslutade kliniska studier under den senaste perioden.

7. Beskriv hur ni har stimulerat ett evidensbaserat och utvarderingsbart utvecklingsarbete och
hur detta har dokumenterats under den senaste perioden. Sammanfatta de 10 viktigaste
rapporterna och beskriv hur de sprids.

8. Beskriv landstingets system for att implementera ny kunskap, for att bidra till att utvardera
nya och etablerade metoder och att utmonstra metoder som inte langre ar aktuella? Hur
arbetar universitetet och landstinget/regionen gemensamt med dessa fragor? Ge exempel.

9. Beskriv vad landstinget/regionen gor for att tydliggora betydelsen av akademiska meriter vid
rekrytering och uppréattande av karriarplaner for alla vardyrken?

10. Hur arbetar landstinget/regionen och universitetet gemensamt for att sakerstalla
vetenskaplig kompetens inom olika ledningsfunktioner?

11. Beskriv hur universitet/fakultet framjar inflytande fran universitetssjukvarden inom sina olika
ledningsstrukturer av relevans for universitetssjukvarden.

12. Redovisa hur stor andel av ALF-medlen for klinisk forskning som tilldelas USV-enheterna.
Motivera.

13. Gor landstinget/regionen och fakultetet/universitetet sarskilda strategiska satsningar for den
kliniska forskningen och lakarutbildningen? Beskriv dessa satsningar.

14. Beskriv hur landstinget/regionen och fakultet/universitetet fraimjar innovation och
kunskapsutveckling i universitetssjukvardens miljoer.



2.4 Fragor till USV-enheter

A. Forskning

I. Ledning och organisation.

a)

b)

c)

d)

Hur manga personer vid USV-enheten med minst docentkompetens har forenad eller
adjungerad anstallning vid berort universitet?

Ingar i enhetens ledningsgrupp en FoU-ansvarig person med minst docentkompetens, med
anknytning till berort universitet (férenad eller adjungerad anstéllning)?

Beskriv pa vilket sdtt som forskarutbildning och docentmeritering tillméats betydelse vid
rekrytering och tjanstetillsattning vid enheten.

Hur stor andel av enhetens tillsvidareanstallda personal ar disputerad? Finns det ett program
for att 0ka andelen forskarutbildad personal? Beskriv och motivera.

Hur manga av de tillsvidareanstallda vid enheten har minst 20 % aktivitet avsatt tid for
vetenskapligt arbete? Hur stor andel av personalen motsvarar det?

II. Forskarutbildning.

a)

b)

Hur manga halvtidsseminarier respektive disputationer har genomforts vid enheten under
utvarderingsperioden?

Hur manga registrerade doktorander finns det bland den tillsvidareanstéllda personalen pa
enheten? Hur stor andel av den tillsvidareanstallda personalen vid enheten ar motsvarar
det?

III. Vetenskaplig produktion.

a)

b)

Redogor for den vetenskapliga produktionen (antal peer review-artiklar och éversiktsartiklar)
vid enheten under utvarderingsperioden.

Redogor for erhallna externa medel for forskning (erhallna i nationell/internationell
konkurrens) vid enheten under utvarderingsperioden. Ange belopp och finansiar.

B. Utbildning

a)

b)

Redogor for de insatser inom verksamhetsférlagd utbildning (alla vardkategorier) som
enheten tillhandahallit under utvarderingsperioden. Ansvarar enheten for en kurs eller bidrar
man med personal genom foreldsningar eller andra undervisningsmoment till kurser som
nagon annan ansvarar for?

Hur stor andel av de personer som deltar i enhetens utbildningsinsatser har pedagogisk
utbildning enligt universitetets direktiv? Om utbildning i enlighet med universitetets direktiv
saknas, motivera varfor.

C. Sjukvardsutveckling

a)

b)

c)
d)

e)

Redogor for utvecklingsarbete inom enheten och hur enheten har arbetat for att sprida
resultaten inom landstinget/regionen och till andra landsting/regioner.

Redogor for hur enheten samverkar med akademi, industri och andra landsting for att
genomfora kliniska studier.

Redogor for hur enheten tillgodoser att patienter erbjuds att delta i kliniska studier.

Finns det pa enheten samtyckesrutiner for att spara biobanksprover (under férutsattning att
detta ar tillatet)?

Redogor for rapportering till nationella och internationella kvalitetsregister (register, kvalitet
och tackningsgrad).



f) Redogor for personalens deltagande i:
1. regionala, nationella och internationella vetenskapliga méten med egen vetenskaplig
presentation,
2. utarbetande av regionala, nationella och internationella riktlinjer (dven
ldkemedelskommittéer),
3. regionala, nationella och/eller internationella kliniska studier (dvs. forskning som
avser manniskor enligt etikprévningslagen), och
4. fort — eller vidareutbildning (for all specialutbildad personal), inklusive vetenskapliga
modten utan egen presentation.
g) Redogor for de nationella/internationella vetenskapliga méten som enheten anordnat.

D. Infrastruktur

a) Redogor for enhetens tillgang till lokaler och basal utrustning som mojliggor klinisk forskning
och utbildning.

b) Redogor for enhetens tillgang till specifik forskningsinfrastruktur och kliniskt material, t.ex.
biobanker och kvalitetsregister, core facilities, radgivningsfunktioner inkl. biostatistik och
epidemiologi, regional stodfunktion for kliniska studier, samverkansstrukturer for foretag,
innovationssystem samt utbildningsmiljoer for klinisk fardighetstraning.



