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Utlysning inom ramprojekten Framtidens forsvarsmedicin och
Forsvarsmedicinsk resiliens — deadline 18 september 2026

Forsvarsmakten och det forsvarsmedicinska forskningsomradet star infor snabbt foranderliga
krav. En mer komplex sakerhetsmiljo, 6kade medicinska utmaningar och behovet av langsiktig
beredskap kréver ny kunskap, nya metoder och ett starkt forskningsunderlag. Forsvarsmakten
genomfor en riktad utlysning som en del i samarbetet med Karolinska Institutet inom omradet
forsvarsrelaterad medicin.

Foto: Forsvarsmakten

Forskning och Teknikutveckling (FoT) inom omradet Forsvarsrelaterad medicin har som mal att
optimera halsa, sakerhet och operativ formaga hos militar personal genom att utveckla kunskap
och teknologi som stodjer saval akut omhandertagande som langsiktigt halsoférebyggande och
prestationsutveckling. Omradet ar uppdelat i fem delomraden; (1) Framtidens forsvarsmedicin,
(2) Militar akut- och traumamedicin, (3) Militar yrkesmedicin, (4) Forsvarsmedicinsk resiliens
samt (5) Forsvarsmedicinsk krigsvetenskap. Denna utlysning véalkomnar forskning inom tva
ramprojekt som initierats i delomradena Framtidens forsvarsmedicin och Forsvarsmedicinsk
resiliens.

Ramprojektet ”Framtidens forsvarsmedicin®” fokuserar pa att starka FoOrsvarsmaktens
langsiktiga ~ medicinska ~ formageutveckling  genom  strukturerad  omvérldsanalys,
behovsidentifiering och strategisk inriktning av forskning. Syftet &ar att skapa ett
kunskapsunderlag som identifierar medicinska férmagebehov, belyser forskningsluckor och ger
riktning for framtida satsningar inom forsvarsrelaterad medicin. Forskningen ska bidra till att
Forsvarsmakten kan forutse medicinska utmaningar, stdrka beredskapen och sakerstalla att
framtida satsningar &r relevanta, effektiva och evidensbaserade.

Ramprojektet “Forsvarsmedicinsk resiliens” fokuserar pa att kunna rikta om strategier utifran
forandrade behov, och darmed stirka Forsvarsmaktens medicinska férmageutveckling och
beredskap pa kort sikt. Malet ar att optimera individens och organisationens formaga att motsta,
hantera och aternamta sig fran medicinska och psykologiska pafrestningar genom att utveckla
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strategier, behandlingar och system som starker fysisk och mental motstandskraft, forbattrar
aterhamtning efter skador och psykiska pafrestningar. Forskningen ska bidra till att starka
Forsvarsmaktens och Natos operativa formaga.

Prioriterade forskningsbehov
Inkomna ansokningar ska adressera ett eller flera av foljande behovsomraden:

Prevention och behandling av muskuloskeletala belastningsskador

Militar personal utsétts for hog fysisk belastning vilket okar risken for bade akuta och kroniska
muskuloskeletala skador med paverkan pa individens halsa och férbandets operativa férmaga.
Det finns ett dvergripandebehov att identifiera forekomsten av typiska belastningsskador, sasom
stressfrakturer, underbenssmarta och béackensmérta, samt dess orsaksmekanismer och
riskprofiler. Forsvarsmakten behover bland annat fa en fordjupad forstaelse for: sambandet
mellan energitillganglighet (RED-S) och skelettskador i militdr miljo, betydelsen av
menstruationsstatus och hormonell balans, rollen av mikronéringsstatus (jarn, kalcium, vitamin
D), hur traningsupplagg, belastningsprogression samt aterhdamtningsfaktorer — exempelvis
“deload-veckor” - paverkar skaderisk, samt en forstaelse for biomekaniska riskfaktorer
(gang/I6pning med packning, muskular kontroll). Férsvarsmakten behdver dven stod med att
utveckla evidensbaserade preventiva strategier for att minska belastningsskador, framforallt hos
varnpliktiga.

Sarskiljning av mild traumatisk hjarnskada och psykisk ohélsa

Mild traumatisk hjarnskada (mTBI) som foljd av tryckvagsexponering fran explosioner &r en av
de vanligaste skadorna i moderna militara konflikter men symtomen kan vara svara att sarskilja
fran psykisk sjukdom eftersom tillstanden uppvisar Overlappande symtom som
koncentrationssvarigheter, trétthet och emotionell paverkan. Felaktig diagnos kan leda till
felaktig behandling, foérsdémrad rehabilitering och felaktig bedémning av tjanstbarhet. Det finns
behov av utveckling av diagnostiska metoder och beslutsstod som kan forbéattra
differentialdiagnostiken mellan mTBI och psykiska tillstdnd. Detta skulle leda till battre vard,
snabbare atergang till tjanst och starkt operativ férmaga.

Prevention och hantering av sémnstérningar hos militar personal

Militar personal maste ofta prestera under forhallanden dar sémnen ar begransad, vilket kan leda
till forsamrad operativ formaga ochfysisk prestationsamt negativ paverkan pa sakerhet, ledarskap
och samarbete. Det finns ett behov av att identifiera vilka atgarder som mest effektivt kan
forbattra somnen samt minska de negativa effekterna av somnbrist under militara operationer.
Kunskap behovs exempelvis om individuella skillnader (inklusive konsskillnader) i
somntalighet, effekten av somnbrist pa beslutsfattande och effekten av langvarig laggradig
somnbrist. Dessutom behdvs metoder for objektiv métning av somnbrist och metoder som kan
anvandas for att bibehalla prestation trots somnbrist.
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Prevention och hantering av sjalvmord i en militar kontext

Militar personal utsatts for hog psykologisk och fysisk belastning och i kombination med tillgang
till dédliga vapen och en stark prestationskultur finns en okad risk for sjadlvmord. Det finns
behov av att klargora vilka faktorer (inklusive konsskillnader) som bidrar till 6kad risk for
sjalvmord i en militar kontext och vilka preventiva insatser som &r mest effektiva. Det behovs
ocksa Okad forstaelse for det militara ledarskapets betydelse for prevention och hantering av
sjalvmord samt hur sjalvmord paverkar gruppens stridsvéarde.

Farmakologiska strategier for att 6ka piloters uthallighet i strid

Militara piloter tvingas under stridsinsatser arbeta langa pass over dygnsrytmgranser vilket leder
till akut trotthet. Farmakologiska strategier har prévats av vissa forsvarsmakter men det finns ett
behov av att 6ka forstaelsen for hur vakenhetshéjande och stimulantia kan anvandas och hur
dessa paverkar militara piloters kognitiva prestation, halsa, dygnsrytm och flygsakerhet.

Utvardering av blodprodukter med lang hallbarhet for anvandning i falt

Blodning ar en av de vanligaste dodsorsakerna i krig. Behandling av stora blédningar i falt
begransas av tillgangen pa farska blodprodukter och en utmanande logistik da det ar hdga krav
pa bl.a. temperaturkontroll vid transport. Hantering av farska trombocyter ar sarskilt utmanade,
bland annat pa grund av kort 6verlevnad. Det finns darfor behov av att utveckla och utvérdera
nya mer hallbara blodprodukter for att kunna behandla stora blédningar nar tillgangen pa farska
blodprodukter &ar begrénsad. En del av denna forskning beror utvéardering av frysta trombocyter
inom Forsvarsmakten, dels i kontexten av ett beredskapslager av frysta trombocyter, dels i
hantering inom sjukvardskedjan.

Temperaturstabilitet for militara lakemedel och lakemedelsférpackningar i subarktiskt
klimat

Det saknas idag kunskap och riktlinjer for hur lakemedel kan hanteras faltmassigt i temperaturer
utanfor tillverkarens rekommendationer vilket begransar méjligheten att bedriva militar sjukvard
med rimlig vardkvalitet under militara operationer. Det finns ett behov av att kartlagga de
faktiska forhallanden som lakemedel utsatts for under militéara operationer, att klargora kritiska
lakemedels stabilitet, bioaktivitet och sékerhet efter exponering for kyla, varme samt upprepade
frysnings- och upptiningscykler, att klargéra hur forpackningar och lagring paverkas under
realistiska faltforhallanden samt att utveckla nya arbetssatt for lakemedelshantering i kalla
miljGer.

Alternativa kariespreventiva metoder under faltmassiga forhallanden

Militara operationer kannetecknas ofta av forhallanden dar etablerade kariespreventiva strategier
ar svara att uppratthalla och karies utgor en betydande andel av det som bendamns Diseases and
Non-Battle Injuries (DNBI). Traditionell kariesprevention bygger huvudsakligen pa
fluoridanvandning, kostkontroll och mekanisk plackreduktion. Dessa metoder har
valdokumenterad effekt men forutsatter regelbunden egenvard och tillgang till lampliga resurser.
Det finns ett behov av att identifiera, utveckla och utvdrdera alternativa kariespreventiva
strategier som &r anvandbara och effektiva under militara faltforhallanden dar konventionell
prevention genom kostrestriktioner och regelbunden munhygien inte kan garanteras.
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Anvéandning av odontologisk réntgenutrustning for diagnostik eller exkludering av
frakturer i extremitetsskelett

Militar personal med mindre extremitetsskador behdver idag evakueras bakat i sjukvardskedjan
for att kunna erhalla rontgenundersokning vid misstankt skelettfraktur vilket tar transportresurser
i ansprak samt att franvaron fran tjanst i vissa fall kan bli betydande. Utbyggnaden av den
militara tandvardsformdgan innebar att portabel odontologisk rontgenutrustning och digitala
intraorala sensorer kommer att finnas tillgangliga betydligt langre fram i sjukvardskedjan an
konventionell medicinsk rontgenutrustning. Konceptutveckling behdvs for anvéndning av
odontologisk rontgenutrustning for diagnostik eller exkludering av frakturer i extremitetsskelett
hos soldater i faltmiljo.

Cancerincidens och barnafédande bland kvinnor i militar tjanst

Kvinnliga veteraner i Forsvarsmakten har mer an 30 % hogre risk for cancervard jamfort med en
matchad kontrollgrupp. De flesta av dessa behandlingar beror pa cervixcancer, men orsakerna ar
oklara. En systematisk kartlaggning av riskfaktorer for cervixcancer (och ev. bréstcancer) bland
kvinnliga veteraner skulle kunna anvdndas som en del av ett beslutsunderlag fér optimerad
tjanstgoring for kvinnor. Mot bakgrund av tidigare studier finns dven ett behov av att kartlagga
om barnafddandet hos kvinnor i militar tjanstgoring skiljer sig mot en matchad grupp av kvinnor
i Sverige.

Skyddsformaga mot naturliga och antagonistiska B-hot

Forsvarsmakten saknar idag detaljerad kunskap om vilka smittdmnen och vektorer som &r
vanligast forekommande i militara miljoer, liksom hur smittspridning sker nér personal fran olika
geografiska regioner mots. Det finns dven behov av att jamfora militira och civila
smittspridningsmonster, samt att utvardera avloppsvattenbaserad &évervakning som tidigt
varningssystem. Forsvarsmakten behdver tillforlitliga och robusta diagnostiska metoder som
fungerar utan avancerad laboratorieinfrastruktur. Det finns darfor behov av jamférelse/validering
av prestanda hos olika féltndra diagnostiska plattformar samt utvdrdering av
provtagningsmetoder som fungerar utan kylkedja, analyser av hur provtagningskedjan kan
optimeras fran insamling till analys samt undersokning av hur féaltnara analysresultat kan
integreras i epidemiologiska modeller for snabb riskbedémning.

Viktiga datum

Oppnar: juni 2026
Sténger: 18 september 2026
Besked: november 2026
Projektstart: 1 januari 2027

Ansokan

For att soka medel fyller ni i projektbeskrivning enligt bifogad mall (max 10 sid exkl referenser
och bilagor) och skickar som pdf till fot-forsvarsmedicin@mil.se. Till ansokan bifogas CV for
huvudsokande och medverkande forskare (max 2 sidor per forskare). Ansokan ska skickas in
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senast 18e september 2026. Ansokningar som inkommer efter sista ansékningsdag kommer inte
behandlas.

Vad kan ni s6ka for?

Tidshegransade forskningsprojekt inom nagot av forskningsomradena Framtidens
forsvarsmedicin eller Forsvarsmedicinsk resiliens. Projekten kan l6pa mellan 1 och 2 ar, med
start 1 januari 2027. Det &r ett krav att forskningen forankras fortlopande med Forsvarsmaktens
FoT-omradesordforande for Forsvarsrelaterad Medicin.

Vem kan s6ka?

Utlysningen riktar sig till forskare vid Karolinska Institutet. Den huvudstkande ska:
e ha doktorsexamen
e vara anstélld vid Karolinska Institutet
e ansvara for projektets vetenskapliga genomforande

Samverkan mellan forskargrupper pa Karolinska Institutet och med andra relevanta aktorer
uppmuntras.

Hur mycket kan ni stka?

Det maximala beloppet som kan sokas per projekt ar 2 miljoner per ar under max 2 ar. Bidraget
far anvandas for kostnader som ar nodvandiga for projektets genomforande sdsom
personalkostnader, driftskostnader, utrustning, resor och indirekta kostnader.

Bedémning

Bedomning av ansokan gors utifran fyra kriterier - militar relevans, vetenskaplig kvalitet,
resursutnyttjande och potential. For kriteriet “militér relevans” beddms forskningens koppling till
Forsvarsmaktens prioriterade medicinska forskningsomraden, samt sannolikheten att uppna
operativa resultat pa kort och lang sikt. For kriteriet vetenskaplig kvalitet” bedoms projektets
fragestéllning och metod, tidsplan, forskargruppens kompetens samt etiska aspekter. For kriteriet
“resursutnyttjande” bedoms kostnadseffektivitet och finansieringsniva i forhallande till fragans
betydelse for Forsvarsmakten. For kriteriet ”potential” bedoms projektets potential att bidra till
utveckling och att skapa nytta for Forsvarsmakten.

Beddmning av respektive forskningsansokan sker genom Forsvarsmaktens forsvarsmedicinska
forskningsrad. Utfallet ligger till grund for beslut om godkannande, avslag eller begaran om
revidering. Beslut kan inte 6verklagas.

Villkor och rapportering

Fakturering sker efter utfért uppdrag, antingen kvartalsvis eller halvarsvis, beroende pa
projektets fortskridande. Arsrapport och slutrapport fér respektive projekt sinds till
Forsvarsmakten efter arets slut. Projektmedlemmar forvantas delta i Férsvarsmaktens temadagar,
rapporteringsseminarier och andra relevanta forum.
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Kontakt

fot-forsvarsmedicin@mil.se

lvgren, Claes

Avdelningschef Generalldkaravdelningen

Handlingen &r faststalld i Forsvarsmaktens elektroniska dokument- och arendehanteringssystem.

Sandlista

For kdnnedom

HKV FST STOD MTRL
HKV FST STRA UTV
HKV FST STOD GL
FOomedC SC

FomedC FunkE

For atgard externt

Karolinska Institutet (KI)



