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1 Sammanfattning

Klinisk vetenskap, intervention och teknik utgor basen for granssnittet mot den
akademiska sjukvarden. Genom ett nara partnerskap mellan akademi och sjukvard
utbildas inom institutionen nésta generation professionella inom sjukvard och forskning.
Inom institutionen bedrivs grundutbildning, forskarutbildning och forskning. Institutionen
har 13 enheter och 1 sektion dar varje enhets- respektive sektionschef har det delegerade
ansvaret for respektive enhets verksamhet avseende bade grundutbildning,
forskarutbildning och forskning. Utbildningsverksamheten omfattar utbildning av
audionomer, logopeder, l&dkare och réntgensjukskoterskor.
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2 Mal och aktiviteter

2.1 Verksamhet

Forskning

Malbilden for Institutionen CLINTEC &r att bedriva hog kvantitet i forskning med hogsta
kvalitet. Arligen publiceras fran Kls 22 institutioner totalt cirka 5500 vetenskapliga
artiklar. Institutionen har under aren 2016-18 svarat for 9,2%, 8,6% respektive 6,2%
(2018 ars data preliminara) av dessa. Under 2016 och 2017 var kvalitetsmattet
faltnormerad citeringsgrad Cs fér CLINTEC (KI totalt inom parentes): 2,19 (1,99)
respektive 1,86 (2,02).

Siffrorna indikerar att volymen av den forskning som bedrivs vid CLINTEC star sig val i
jamforelse med ovriga institutioner, trenden &r dock latt vikande vilket bor bevakas
framover. Likasa ar citeringsgraden nagot lagre for 2017 jmf med 2016. Ocksa detta ar
ett observandum, &ven om en viss grad av fluktuation ar rimlig.

En mojlig orsak till vikande trend kan vara att flera av institutionens storre, kliniska
sektioners seniora forskare har eller snart avgar med pension (se nedan under
Medarbetare). Ett visst tapp av vetenskapligt moment kan da forvantas.

Institutionen arbetar malmedvetet for att sakra att forskningen bedrivs med hogsta
mojliga etiska kompass. For detta syfte har delegationsordningen fortydligats och
klargjort enhetschefernas centrala roll i detta arbete.

Utbildning

Malbilden for Institutionen CLINTEC ar att bedriva utbildning med mycket hog kvalitet.
Grundutbildningen vid CLINTEC utgdr en betydande del av Kls utbildningsansvar med
ansvar for tre hela program: audionomprogrammet och réntgensjukskoterske
programmet med examen pa grundniva och logopedprogrammet med examen pa
avancerad niva. Detta géller sedan 2016 och under inledningen av perioden
organiserades verksamheten utifran den nya utbildningsorganisationen vid Kl, dvs med
utbildningsnamnd som beslutande organ och utbildningsrad vid vart och ett av de tre
programmen. Utbildningsndmnden (UN) leds av grundutbildningsansvarig (2016—okt
2017 docent A-C Johnsson, nov 2017-2018 professor A. Lohmander).

CLINTEC har aven ansvar for utbildning pa lakarprogrammet med kursansvar for kursen
Klinisk medicin med inriktning kirurgi och momentansvar for Reproduktion respektive
Utveckling pa kursen Klinisk medicin inriktning medicin, delmomentansvar for ONH péa
kursen Klinisk medicin inriktning Neuro Sinnen Psyke samt ansvar for strimman
professionell utveckling. Dartill har institutionen kursansvar for ett antal studentvalda
kurser, sk SVK, pa lakarprogrammet. Det formella ansvaret for denna del av CLINTECs
utbildning samordnas med Programnamnden for [&karprogrammet. Under 2018
utokades UN med en lararledamot med ansvar for lakarprogrammets kurser. Etablerade
system for kvalitetsutvardering anvands i enlighet med institutionens mal. Fokus pa
forskningsanknytning av programkurserna har varit framgangsrik med genomgaende
héga medelomddémen avseende om kurserna bidragit till utveckling av ett vetenskapligt
forhallningssatt.

Prof Li Fellander Tsai har utsetts till ordférande i programnamnden for lakarutbildningen.
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Det totala uppdraget pa programniva var vid utgangen av 2018 300 helarsstudenter
(med beslutad planerad expansion till totalt 350) och totalt omkring 30 helarsstudenter
pa lakarprogrammet. Utover detta har CLINTEC varje ar ansvarat for tvd mindre kurser
vid tandlakarprogrammet samt 7-8 fristdende kurser och uppdragsutbildning inom
framst radiografi och hégskolepedagogik for handledare.

Antalet registrerade helarsstudenter 2018 ar lagre an vid ingdngen av perioden trots
paborjad 6kning av antalet utbildningsplatser. Detta har dock troligen inte fatt
genomslag samtidigt som genomstrémningen minskat. Sannolika orsaker kan finnas i
rapportering av otillrackliga kunskaper i basdmnen trots uppvisad behdrighet som
medfor svarigheter att klara studierna med studieuppehall och avhopp som féljd. En
satsning pa rekrytering planeras med fokus pa att attrahera och behalla ratt studenter.

| UNs regi har varje host under perioden anordnats en handledarkurs for kliniskt
verksamma handledare inom de tre hela programmen. UN har arrangerat
utbildningshalvdagar for institutionens larare vad géller studenter med
funktionsnedsattning, IKT-stdd samt etik. Samverkan med enheten for utvardering och
enheten for uppdragsutbildning har resulterat i uppdaterade system och rutiner. En
intervjustudie om aterkoppling fran och till handledare i VFU samt en enkétstudie om
likabehandling till studenter har genomforts.

Forskarutbildning vid CLINTEC bedrivs vid samtliga 13 enheter och sektionen Baxter.
2017 och 2018 fanns vid institutionen 190 respektive 200 av Kls totala cirka 2300
registrerade doktorander. Institutionens kliniska profil resulterar i att den genomsnittliga
bruttostudietiden vasentligen motsvarar att forskarutbildningen bedrivs pa halvfart med
en bruttostudietid pa 8 ar, nettostudietid 5 ar. Bruttostudietiden har 6kat nagot under
aren 2013-17, vilket till stor del har sin orsak i 6kade svarigheter for doktorander att fa
loss forskningstid relaterat till Karolinska Universitetssjukhusets och SLL's
forandringsprocess.

Under 2017 6vergick institutionens bagge studierektorer till andra uppdrag varvid 2 nya
studierektorer med stor vana av forskarutbildningsfragor rekryterades.

Under 2016-2018 har totalt 23 antagningsméten och 3 "Grént Ljus”-méten genomforts. |
takt med inférandet av "Gront ljus” pa Kl har processen pa institutionen genomgatt en
Oversyn for att harmonisera med de uppdaterade Kl dvergripande rutinerna. Ansvarig
enhetschef féredrar ansdkningar om "Gront Ljus” for studierektorer, administrativ chef
samt prefekt infor beslut innan processen gar vidare. Antalet disputerade och nyantagna
under tidsperioden fordelas enligt nedan. Institutionens hemsida har uppdaterats for att
tydliggdra den nya processen och harmonisera med Kl’s centrala
forskarutbildningswebb.

Antal 2016 2017 2018 Summa
Disputationer 23 20 26 69
Nyantagna 24 36 26 86
doktorander
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Institutionen ar (via styrgruppens ordférande B Janerot frdn CLINTEC) drivande i
utveckling av den mellan Kl och KTH delade forskarutbildningen inom medicinsk teknik.
Infér uppdatering av denna 6verenskommelse planeras en utvardering 2019.

2.2 Medarbetare

CLINTEC ska verka for att rekrytera de mest kompetenta medarbetarna inom alla
omraden samt de basta och mest motiverade studenterna. Vidare ska man arbeta for
att anpassa antalet professorer till de befintliga resurserna och darmed kunna frisatta
medel till meriteringsanstallningar pa andra nivaer med fokus pa bade undervisning,
forskning och klinisk verksamhet. CLINTEC ska implementera incitament (pa alla
nivaer) som driver mot hogre kvalitet genom att:

e Forbattra stodet for doktorander sa att genomstromningshastigheten tkas med
malsattning att tiden fran doktorand registrering till disputation ska motsvara
doktorandens situation som kliniker/doktorand eller fér heltidsdoktorander
genomfors pa stipulerade 48 manader.

e Stimulera disputerade kliniker att fortsatta forska och undervisa for att pa sa satt
uppna kriterier for erhallande av docentur. Malsattningen ar att i medel tre
forskare ska uppna docentkompetens per ar under de kommande aren samt att
tiden fran disputation till docentur kortas.

e Starka forskningsnatverken mellan de olika subspecialiteterna som tenderar att
dras isar nar sjukvarden omstruktureras.

e Utveckla nya vagar att stimulera kliniskt verksamma lékare att satsa pa en
utveckling till excellenta larare.

En process for att identifiera nuvarande och kommande behov av nyckelkompetenser
paborjades 2017. Arbetet ar vasentligen fardigt och en atgardsplan ar under
framtagande. Flera enhetschefer har under 2017 och 2018 lamnat sina uppdrag.
Enheterna for Gynekologi och Obstetrik, Radiologi, Anestesi och Intensivvard, Pediatrik
har eller kommer inom en snar framtid f& ny enhetschef. Rekrytering av professorer vid
enheten for Radiologi och enheten for Obstetrik och Gynekologi pagar, den senare i
samarbete med industrin.

Under perioden har en professor och en adjungerad lektor vid enheten for Kirurgi, en
lektor vid enheten for Anestesi och Intensivvard, en lektor vid enheten for Funktion och
Teknologi och en bitr lektor vid enheten for Logopedi tillsatts. En tidigare lektor vid
enheten for Njurmedicin utsags till professor 2016.

2.2.1 God administration och administrativ effektivitet

God administration krdver en kompetent administrativ bemanning. God administration
innebé&r att administrativt arbete betraktas som en egen profession som kréver egen
adekvat kompetens. Professionell kompetens utgor en grund for att skapa goda
administrativa processer och val fungerande rutiner som leder till hog kvalitet i
administrationen.

Arbetet inom CLINTEC:s administration ska darfor praglas av hog kompetens,
effektivitet och kvalitet samt utféras pa ett professionellt och serviceinriktat satt. Inom
administrationen efterstravas ett gott arbetsklimat. Ett sddant praglas av delaktighet,
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kreativitet, ett 6ppet diskussionsklimat och ett konstruktivt och Iésningsinriktat
forhaliningssatt i arbetet och gentemot kollegor.

Inom omradet administrativ effektivitet ligger de satsningar som framst syftar till att ta
fram och forvalta KI:s gemensamma IT-losningar inom omraden s& som t.ex.
personaladministration, ekonomi, informationshantering, lokal- och resebokning samt
arende- och dokumenthantering. Vi pd CLINTEC stravar efter att finna Iésningar som
kan ge skalfordelar och darmed sakerstélla en langsiktigt, val fungerande, samlad och
kostnads-effektiv administration och vidareutveckling.

Det administrativa stodet till karnverksamheterna har setts dver. Institutionens kansli har
forstarkts med en ny redovisningschef. En ny studievagledare for
utbildningsprogrammen tillika utbildningshandlaggare har rekryterats.

Institutionens kansli har nya, mer andamalsenliga lokaler i ANA Futura. En plan for
kompetensutveckling och teambuilding inom administratorsgruppen &r paborjad och
kansliet arbetar med processkartlaggning fér administrationen.

2.2.2 Arbetsmiljo

For att systematiskt planera, genomféra och folja upp verksamheten, sa att kraven i
arbetsmiljélagen med foreskrifter foljs, har CLINTEC slagit fast foljande:

Inom CLINTEC finns det en arbetsmiljogrupp (AMG). Arbetsmiljogruppen ar radgivande
och policyskapande, men ansvaret for arbetsmiljéfragor ligger hos
enhetscheferna/sektionscheferna. Det ar darfor prefekten har delegerat ansvaret for
arbetsmiljofragorna till respektive enhetschef/sektionschef. Det ar
enhetscheferna/sektionschefen som har personalansvaret och de ekonomiska
mojligheterna att skapa en bra arbetsmiljo.

Kontinuitet i arbetsmiljdarbetet &r viktigt med systematisk planering och revidering av
handlingsplanen. Darfor har arbetsmiljogruppen i uppgift att vid varje sammantrade, 6
ggr per ar, folja upp och vid behov revidera samt fora in nya atgarder i handlingsplanen.
Det systematiska arbetsmiljoarbetet (SAM) leds av institutionens AMG av en ny
ordférande, tillika stf prefekt. Det dagliga arbetet med SAM sker vid enheterna och for
detta har enhetschefen delegerat ansvar. Arbetet avrapporteras regelbundet vid
enhetschefsmoten dar arbetsmiljo &r en staende punkt pa agendan.

For att planera och genomféra ett systematiskt och langsiktigt férebyggande arbete
finns det ett ombud for lika villkor inom institutionen. Institutionens likabehandlings
arbete ar inriktat mot att skapa ett arbetsklimat fritt fran diskriminering och trakasserier
med lika mojligheter och rattigheter for alla oavsett kon, alder, etnisk eller social
tillhdrighet, religion, sexuell laggning eller funktionshinder. Da likabehandlingsfragorna
ar en del av det psykosociala arbetsmiljbarbetet har vi beslutat att ombudet for lika
villkor arbetar i nara samarbete med arbetsmiljogruppen. Detta ses som en mdjlighet att
fa ett storre fokus pa dessa fragor och aven utvecklingen av AMGs arbete.

En Brandsakerhetsansvarig tillsattes under 2017.

Karolinska Institutet
Verksamhetsberattelse 2016 - 2018




Verksamhetsberattelse: Institution CLINTEC 6

1 Senast sparat

2019-02-15 15:06

Version Senast uppdaterat av DNR

3.0

STYR 1-184/2019

2.3 Infrastruktur

Under tidsperiodens senare del har aktiviteten kring infrastruktur kretsat kring dels
inflyttning i Kls nya hus, dels Kls nya organisation i institutionsgrupper.

Institutionens kansli och tva forskargrupper flyttat in i mer andamalsenliga lokaler i ANA
Futura. Enheten for logopedi tvingades separera geografiskt fran kliniken och har flyttat
till andamalsenliga lokaler i F-huset pa sjukhuset. | planeringen for kommande ar
diskuteras att till kansliet aven knyta vissa funktioner som idag finns vid enheternas
administrativa stod. Detta skulle kunna 6ka nyttjandegraden och &ven minska
sarbarheten under franvaro sasom vid sjukdom och semestrar.

Institutionsgrupp Syd som omfattar institutionerna vid Karolinska Huddinge och
Institutionen SOS har etablerats. Under senare delen av 2018 har prefekterna vid dessa
institutioner traffats och det finns enighet i att ett prioriterat mal ar att verka for att
infrastruktursatsningar vid institutionsgruppen fortsatt sker i samma grad som vid 6vriga
institutionsgrupper. Likasa rader enighet i att institutionsgruppens styrka ligger i att
behalla experimentell, translationell och klinisk forskning.

Det beslutades 2018 om medel till institutionen for en core-facilitet inom
bildbehandlingsomradet. Institutionens medarbetare har medverkat i styrgrupp att ta
fram aktuellt férslag om Klis framtida IT-struktur dar bl.a. samverkan med Region
Stockholm poangterats.

2.4 Samverkan

Institutionens kliniska profil n6dvandiggor ett nara och gott samarbete med sjukvarden.
Under perioden har detta i manga delar starkts vasentligt. Malsattningen ckad kvalitet
och samverkan bade inom KI och med SLL/SLSO i den utbildningsorganisationen har
delvis uppfylits.

For vissa enheter innebéar dock den nya sjukhusorganisationen inkluderande
foérandringar i relation till SLSO stora utmaningar. Har kan nédmnas att fér logopedi har
denna forsvarat samverkan med K och att audionomer star utanfor egen organisatorisk
tillhdrighet i Ks nya verksamhetsmodell.

Likasa ar utflyttningen till andra vardgivare och saval befintliga som de nytillkomna
vardvalen inom exempelvis 6ron/nasa/hals, pediatrik, gynekologi och ortopedi
problematisk for saval verksamhetsforlagd utbildning som for forskning. Gemensamt for
programutbildningsverksamheten vid CLINTEC ar 6kade svarigheter att tillgodose
behoven av VFU/VIL. Den i SLL nyligen faststéllda USV organisationen inom Karolinska
Universitetssjukhuset med i vissa delar aggregerade enheter ar svarkommunicerad och
inte andamalsenlig for att sakerstalla forsknings- och utbildningsaspekter baserat pa
amneskompetens.

Institutionen har 2016-18 samverkat med andra universitet, hdgskolor och myndigheter
bl.a. genom kursansvar for flera grund- och masterkurser inom medicinsk teknik vid
KTH och inom medicinskteknisk sakerhet inom davarande Stockholms lans landsting
(SLL).

Samverkan med enheten for utvardering och enheten for uppdragsutbildning har
resulterat i uppdaterade system och rutiner.

Bland sjukhusets temaprefekter representeras CLINTEC av Bo-Go6ran Ericzon i TRM.
Med start 2019 ar prefekten ocksa Kls representant i Forskningskommittén Karolinska.

Karolinska Institutet
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Kl representerades 2016-2018 av CLINTEC-medarbetare i sex av de 28
specialitetsraden inom SLL/Region Stockholm Anestesi och Intensivvard, Hjart-
Karlsjukdomar, Njurmedicin, Ortopedi och Oron/Nasa/Hals.

2.5 Finansiering

Institutionens myndighetskapital har minskat under aren (se bild nedan) i enlighet med
rektorsbeslutet kring institutionernas myndighetskapital. Férdelningen mellan det lokala
kapitalet och det centrala kapitalet har dock en skev férdelning vilket syns framférallt
2017.

Det centrala myndighetskapitalet har sakta minskats da det under aren 2010-2012 lag
pa en for hog niva, men minskningen bromsades inte i tid. 2017 var CLINTEC:s centrala
myndighetskapital -7 666tkr och infér 2018 gjordes en analys av anledningen till
minuskapitalet.

Analysen visade att Institutionens INDI inte genom aren hojts i den utstrackning som
den borde och infor 2018 hojdes INDI:n for bade Grundutbildning och Forskning
markant, atstramningar gjordes aven i resursfordelningen. Tva faktorer som paverkar
CLINTEC:s centrala myndighetskapital ar dels det faktum att vi inte far tackning for var
INDI néar vi vidarefakturerar kostnader till Karolinska Universitetssjukhusets FoU-medel
samt dels for att vi efter rektorsbeslut har ansvar for att tidsbegransat finansiera bade
f.d. och nuvarande prefekts forskningsverksamhet.

Utfallet 2018 visar av vara insatser har gett resultat och under 2018 minskades
underskottet av det centrala myndighetskapitalet. Arbetet framat tar sikte pa att arbeta
bort underskottet samt att lagga det centrala myndighetskapitalet pa en accepterad niva.

Nar det galler de lokala myndighetskapitalet kommer arbetsinsatser att sattas in for att
arbeta ner myndighetskapitalet till godkéanda nivaer enligt rektorsbeslut.
Arbetsinsatserna innebar ndrmare kontakt mellan kansli och enskild forskare for att 6ka
forstaelsen for varfor kapitlet ser ut som det gor och for forstaelsen for inneborden av
rektorsbeslutet.

Karolinska Institutet
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2.5.1 Myndighetskapital

Utveckling av myndighetskapital H9 - CLINTEC
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3 Identifierade risker med tillhérande kontrollatgarder

Det nya sjukvardslandskapet med stor utlokalisering av vard till privata vardgivare ar
tilsammans med vardvalen den ojamforligast stérsta utmaningen och risken for
institutionens samtliga karnverksamheter. Svartillgangligheten av platser for
verksamhetsforlagd utbildning (VFU/VIL) ar en konstant utmaning for institutionens
grundutbildningsansvar. Utflyttningen har patagliga konsekvenser ocksa for
translationell och klinisk forskning och forskarutbildning.

Sjukvardens brist pa personal resulterar aven i svarigheter for forskare, larare och
forskarstuderande att utnyttja tilldelade forsknings- och utbildningsmedel. Aven
tillgangen till forskningssjukskoterskor drabbas, da dessa utnyttjas i den reguljara
varden.

Finansieringen &r ett annat orosmoln. Samtidigt som statsanslaget for
forskning/forskarutbildning fortsatt minskat, har ett flertal av de stora bidragsgivarna
infort tak for overhead/INDI kostnader. Detta resulterar i ett behov av samfinansiering
vilket ar svarlost. Stundtals far detta mycket svara konsekvenser i samband med
avrapportering till bidragsgivare. Olika kreativa Idsningar tillgrips, men ibland blir
slutresultatet medelsbrist med varsel som enda mojlighet.

Atertag av kapitaldverskottet inom utbildning, med risk att nédgas aterbetala stora
summor vid arets slut vid underproduktion, forsvarar for enheter med
utbildningsuppdrag att ha och fullfélja en langsiktig planering. Detta ger negativa
konsekvenser for det langsiktiga kvalitetsarbetet. Administrationen och lararkapaciteten
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ar konstant oavsett genomstréomning. Risken blir att kraven pa studenternas prestation
sanks for att mojliggora uppflyttning till hégre termin.

Institutionen har under 2017 och 2018 arbetat hart med att fa kontroll 6ver
finansieringsfragan. Vi har infort obligatorium att alla bidrag som kraver motfinansiering
skall ange en detaljerad plan fér hur motfinansieringen ska ske som godkanns av
enhetschefen innan dess institutionen atar sig att administrera bidraget.

Rekrytering av en ny redovisningschef under 2017 till institutionens kansli har givit
positiva effekter avseende Institutionens styrning och kontroll. Ett arbete har paborjats
under 2018 med mer verksamhetsnara central kontroll vilket kommer att ytterligare
forbattra styrningen.

Under 2017 och 2018 har aven arbete pabdrjats med att kartlagga alla vasentliga
administrativa processer pa institutionen. Syftet ar att identifiera och dokumentera
befintliga och nya processer i syfte att reducera ontdiga steg och darigenom uppna
hogsta mojliga effektivitet.
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4 Analys

4.1 Handelser

Institutionens fokus innan 2016-2018 var hanteringen av Macchiarini arendet. Det hade
konsekvenser ocksa under 2016 som menligt inverkade pa CLINTECs arbete och aven
institutionens ekonomi drabbades hart. Under 2017-18 har detta lugnat ner sig betydligt,
vilket har haft som resultat att institutionen nu blickar framat avseende saval
karnverksamheterna som stodfunktioner.

4.2 Framgangsfaktorer

Institutionens styrka ar att den kan beskrivas som ett Kl i miniatyr. Med det menar vi att
institutionen spanner 6ver hela faltet fran experimentell till translationell och Kklinisk
forskning, institutionen starkt bidrar till KIs utbildningsansvar pa grund- och avancerad
niva och att forskarutbildningen vid institutionens enheter ar produktiv och av mycket
god kvalitet.

Antal publikationer 2018 Medel Cf faktor 2017

CLINTEC
5%

1,87

W CLINTEC

HKI totalt

K totalt
95%

Campus Syd Campus Nord Campus Solna

Utbildningsstark institution- grund-/forskarutbildning

Antal doktorander Helarsstudenter

BCLINTEC ®CLINTEC

=K totalt =K totalt

2190; 92% 6054; 95%
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