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| intervjuserien "l samtal med" traffar ForskalSverige
politiker och aktérer som arbetar for att Sverige ska
ligga i framkant géllande forskning, utveckling och
vard. Denna gang samtalar vi med Daniel Forslund (L)
som ar ordférande i regionstyrelsens innovations-
och utvecklingsutskott samt ordférande for Sveriges
Kommuner och Landstings beredning for
digitalisering.

ForskalSverige arbetar for att medicinsk forskning och
foretag ska kunna utvecklas i eller flytta till Sverige
och att medicinska framsteg snabbt ska komma be-
folkningen till del. Hur arbetar du i din nuvarande roll
med dessa fragor?

Mitt arbete handlar mycket om att skapa nytta av forsknings-
resultaten, se till att de sprids snabbare och framférallt att vi
snabbare far tillgang till nya behandlingsmetoder, ny kunskap
och ny teknik. Men ocksa att skapa battre forutsattningar att
bedriva forskning mer kunskapsmaéssigt och fa battre
underlag for kliniska studier eller effektstudier av nya
lakemedel.

Precis fére sommaren tog ni ett initiativ till Centrum
For Halsodata. Kan du beratta om det?

Varden genererar enorma mangder data varje dag men
bara en brakdel av den kan tas tillvara for att utveckla
verksamheten, bedriva forskning eller forbattra varden.
Centrum For Halsodata ska starka varden for patientens
basta. For att varden ska bli sakrare och mer modern
behover vi kunna ge battre aterkoppling till verksamhets-
chefer och till vardpersonalen om vad som fungerar och vad
som inte fungerar. Genom Centrum For Halsodata kan de
félja en viss patientgrupp, en diagnosgrupp eller en enskild
individ p& systemniva. Oavsett om du som patient varit pa
en vardcentral, ett stort universitetssjukhus eller hos en
specialist kan personalen félja dina behandlingar och den
vard som du fatt genom vardkedjan. Det andra syftet ar att
starka forskningen och géra det enklare fér de som behover
data fér sitt arbete. Idag behdver forskaren "kuska runt" hos
hundratals vardgivare for att fysiskt ta med sig data darifran.
Nu kan denne istéllet vanda sig till ett stélle och fa allt ut-
lamnat for hela Region Stockholms verksamhet, bade de
offentliga och de privata. Det gor att vi kan korta tiden for
utlamnandet, 6ka sakerheten, forbattra kvaliteten pa datan
och skapa en storre sparbarhet s datan inte anvands till
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fel andamal. Vart tredje syfte ar att starka life science
branschen i Sverige och i Stockholmsregionen.

Stammer det att patienterna inte kommer ha tillgang till
sin hdlsodata?

Just det har centret &r for interna andamal, for forskare och
for vardgivare. P& sikt kan det bli sa att Centrum For Halso-
data far en uppgift att framférallt samla in data frén patienten
som genereras av patienten sjalv genom exempelvis
censorer och formular.

Vilken ar den starkaste drivkraften for dig i ditt arbete?

Det &r en blandad lust och ilska 6ver att det inte fungerar sé
bra som det borde. Det har &r en sektor som raddar liv och
anda har vi gammal teknik som ingen annan sektor ens har
kvar i drift. Det gor mig bade forbannad och frustrerad, men
ocksa inspirerad att se till att det som faktiskt finns i andra
sektorer aven ska finnas i varden. Vi kan radda liv genom
att tillampa ny teknik och kunskap pa ett nytt satt i sjuk-
varden. Sen &r jag en teknikentusiast. Jag tycker det ar
valdigt roligt med ny teknik och jag ser ju potentialen i bade
min egen vardag och for samhéllet i 6vrigt. Att kombinera
det tekniska med nya arbetsmetoder, med det politiska och
med systemperspektivet. Det kan verkligen l6sa manga av
vardens storsta vardagsutmaningar.

Vilka tycker du &r de viktigaste frdgorna som du
arbetar med just nu?

Centrum For Halsodata &r en valdigt stor satsning under
hosten. Ytterligare en stor process som ska gé i mal under
hdsten och vintern ar upphandlingen av ett nytt journal-
system och en helt ny teknikplattform for varden i Stock-
holms lan. Det kallas framtidens vardinformationsmiljé och
ar inte bara ett journalsystem utan en samverkansplattform.
Det gar ut pa att bygga en ny informationsmiljé som ger
intelligenta beslutsstdd. Som lakare eller sjukskoterska
kommer du kunna vassa kompetensen genom att forskning-
ens senaste ron finns tillgangliga genom en knapptryckning
vid beslutsstod. Det tredje omradet jag arbetar med handlar
om patientperspektivet, hur vi gor varden mer tillganglig for
patienten pa ett modernt satt. Region Stockholm har
beslutat att infora en digital vardgaranti. Det innebar att vi
utvidgar vardgarantin till att &ven galla digitala kanaler sa att
jag som patient ska kunna kréava att min vardcentral eller
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mitt sjukhus ska méta mig &ven pa natet och att jag ska
kunna boka en tid dar, att jag ska kunna ha ett videomdte
eller en chatt eller det som jag tycker ar tryggast eller bést
just nu. Det fjarde omradet ar informationssékerhet. Vi
jobbar med att rusta upp oss rent sdkerhetsmassigt for att
skydda patientens data fran intrdng och att har tydliga
rutiner och en hog kunskapsnivd om hur man ska handskas
med kanslig data inom varden.

Varfor ar det viktigt att Sverige ar en vérldsledande
nation néar det géaller medicinsk forskning?

Av tva skal. Det forsta ar att det ar s& vi raddar liv, det ar sa
vi forlanger liv och ser till att vi kan leva ett sjalvstandigt och
aktivt liv aven om man far en sjukdom. Det gor att en sjuk-
dom som var en dédsdom igar kan vara en kronisk sjukdom
som gar att hantera i morgon och i 6vermorgon kanske vi
kan bota den helt. Medicinsk forskning och utveckling
handlar om framtidshopp for méanniskor. Darfor ar det for
mig den viktigaste delen av samhéllet. Sen &r det &ven en
av de stdrsta arbetsgivarna i Sverige. Halso- och sjuk-
varden har enbart i Stockholms lan 45 000 anstallda i
Region Stockholm, dé tillkommer anstallda hos privata vard-
givare. | Sverige handlar det om hundra tusentals mannisk-
or som &r anstéllda inom varden. Lagger man da till life
science-sektorn, som &r en av vara storsta exportsektorer,
sa forstar man att det skapar valdigt mycket tillvaxt och
arbetstillfallen i Sverige.

De statliga investeringarna i medicinsk forskning
motsvarar idag 2 6ére per vardkrona. Vad tycker du dr
en lagom niva?

Det ar svart att saga en exakt siffra men jag ar helt bestamd
om att den har siffran &r alldeles for 1ag. Vi har underin-
vesterat i allt som ror forskning, utveckling och innovation
under en lang tid. Det &r decennier av forsummelse. Jag
tror att de statliga investeringarna behéver mangdubblas.
Jamfoér man med andra lander i varlden som verkligen har
dragit ivag i rankingar eller i framsteg sa bygger det pa
nationellt finansierade och ganska spetsiga satsningar déar
man tar nya kliv. Dar tror jag att vi ska ta efter de lander
som satsat mest for det gor att det blir effekt. Jag tror ocksé
att vi ska hitta en modell dar vi tanker bade statliga och
regionala medier, att vi kan avsatta mer pengar lokalt.
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