Utdrag

Protokoll 18
Regeringen vid regeringssammantrade 1 bilaga
2019-12-11

N2019/03157/EIN
N2018/05540/EIN

Néringsdepartementet
Naringsministern
. REGION
JAMTLAND HARJEDALEN

2019 -12- 20
Dn 8 {?’50

..........

ol

En nationell strategi for life science

Regeringens beslut

Regeringen beslutar en nationell strategi for life science enligt bilagan.

Bakgrund

Sverige ska vara en ledande life science-nation. Life science bidrar till att
forbattra hilsa och livskvalitet hos befolkningen, sikerstilla ekonomiskt
vilstind, utveckla landet vidare som en ledande kunskapsnation och
forverkliga Agenda 2030.

Sverige str infor stora hilsoutmaningar pa regional, nationell och global
niva. Hilsoklyftorna mellan socioekonomiska grupper vixer, forekomsten av
overvikt, fetma och hogt blodtryck dkar och besvit som kan indikera
psykisk ohilsa blir allt vanligare. Det finns dven skillnader i forutsittningar
for hilsa beroende pé funktionsnedsittning och kon. Effekter av
socioekonomi, funktionsnedsittning och kon forstatker varandra.
Sammansattningen i befolkningen férindras och andelen aldre personet
okar. Det medfor att behovet av hilso- och sjukvards- och omsotgsinsatser
blit storre. Vidare utmanas den modetna sjukvéarden av tilltagande
antibiotikatesistens och globala pandemier.

Parallellt med att hdlsoutmaningarna har 6kat har stora vetenskapliga och
tekniska framsteg gjorts inom life science-omradet. Nya digitala arbetssitt,
tillgéng till och kapacitet att behandla stora mingder data samt fordjupade
kunskaper om sjukdomsmekanismer pé cell- och molekylnivd mojligeor nu
individanpassad och malintiktad diagnostik och behandling, ett atbetssitt
som ofta benimns precisionsmedicin.
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Nirmare om life science-strategin

Sverige 4r ett framgangstikt forsknings- och innovationsland. Life science-
industtin utgdr en av vira basnétingar, men den internationella
konkuttensen hirdnar. Fér att tillgodogdra den potential som finns i sektorn
kerévs ett strategiskt helhetsgrepp med tydliga mélsttningar. Det behovs bred
samvetkan, med tydlighet kring ansvarsforhallanden, fr att kunna ni
samsyn kting vilka Atgitder som blir nédvindiga frin respekive aktor.

Life science-strategins dvergtipande syfte 4r att skapa goda forutsttningar
£t ate Svetige ska vara en ledande life science-nation. Strategin viinder sig till
de aktdrer som har mandat och méjlighet att forindra forutsittningarna for
svensk life science, Hit riknas framforallt universitet och hégskolor,
myndighetet, halso- och sjukvardens och omsotgens huvudmin, foretag
verksamma inom life science-omridet samt offentliga och ptivata finansiirer
av forskning och innovation. Patientet, brukate och personal inom vird och
omsotg it centrala i sammanhanget.

Life science-sektorn omfattar de fotetag, universitet och hégskolor samt
offentliga aktbrer pA kommunal, regional och statlig nivi, som genom sin
verksamhet bidrat till att frimja minniskoss hilsa. Sektorn innefattar
fotskning, hogre utbildning och innovation, utveckling av likemedel,
medicintekniska produkter och behandlingat, liksom prevention,
implementering och uppfoljning,

Den nationella life science-strategin hat formen av ett lingsiktigt ramverk till
vilket konlcreta insatser kommer att Jinkas 1opande. Strategin baseras pA
inspel fréin sektorns aktorer, ditibland lirositen, myndigheter,
intresscorganisationer och féretag, inklusive samverkansgruppen £0¢ life

science.

Regeringen hat piositerat dtta omraden, inom vilka fSréndringar bedéms
vara sirskilt angeligna. Strategin och dess mélsittningar utgdr fran gillande
ekonomiska ramar och beaktar att alla Atgarder pd omradet beh&vet
genomforas med ett etiskt forhallningssitt dir informationssikerhet och
skyddet for den personliga integiteten sikerstills. Gemensamt fér samtliga
omtiden ir behovet av bred tvirsektoriell samverkan, nya digitala 16sningat
och systeminnovation. Ditutdver fordras stillningstagande till behov av
lagindringat, regulatorisk utveckling, insatser for policyutveckling, nya
infrastrukturer och testbiaddar, samt férindrade affars- och
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betalningsmodeller. Omsesidigt ¥irande och samverkan p4 regional, nationell
och internationell niva dr en férutsitning for framging.
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Business Sweden
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En nationell strategi for life science

Sverige ska vata en ledande life science-nation. Life science bidrar till att forbittra
hilsa och livskyalitet hos befolkningen, sikerstilla ekonomiskt vilstand, utveckla ;
tandet vidare som en ledande kunskapsnation och férverkliga Agenda 2030.

Syftet med den nationella strategin dr att langsiktigt stirka Sverige som life science-nation.
Regeringens life science-strategi vandet sig till de aktdter som har mandat och méjlighet att
forandra forutsittningarna for svensk life science. Sektotns aktSrer 4t framférallt universitet
och hagskolot, myndighetet, hilso- och sjukvardens och omsotgens huvudmiin, foretag
verksamma inom life science-omridet samt offentliga och privata finansidrer av forskning
och innovation. Patientet, brukare och personal inom vird och omsotg ar centrala i
sammanhanget och deras erfarenhetes och kompetens maste tillvatratas i forandringsatbetet,
dock utan att de och liknande grupper beldggs med ansvar £t utvecklingen pl nationell niv.

For att stitka life science-sektorn i Svetige har regeringen intittat en samordningsfunktion!
f5¢ life science med uppdrag att utgdra en link mellan life science-sektorns aktérer och
regeringens arbete. Syftet med samotdningsfunktionen, som benimns Life science-kontoret,
ir att frimja kunskapsutveckling, innovation och kvalitet i hilso- och sjukvirden och
omsotgen och vid univessitet och hdgskolor, samt forbittra forutsittningarna 61 life science
foretag att etableras och verka i Sverige. Regeringen vill genom strategin stédja de insatset
och det engagemang som redan finns i samhéllet for att stirka life science. Strategin bygger
p4 den politiska inriktning som regeringen sedan tidigare har beslutat. I strategin redogds
regeringen for milsittningat inom ptioriterade omtaden dér fordndting bedms vara sdrskilt
angeligen. Strategin och dess milsdtningarna utghr frin gillande ekonomiska ramar.

Life science for att méta hilsoutmaningar och starka konkurrenskraften

Innovationstakten inom life science-omrédet ar hég. Datadtivna innovativa losningar
dllsammans med vetenskapliga framsteg kommer att genomgripande paverka utvecklingen
inom prevention, diagnostik, behandling, uppfoljning, habiliteting och rehabilitering. Sveriges
kapacitet att tillgodogdra sig de nya méjligheterna fir konselvenser £6t shvil
samhillskostnader som hilsoutfall och konkurrenskraft. Ett shdant tillgiingliggSrande bor
undetlittas. Samtidigt behover alla tgirdet pA omridet genomféras med ett etiskt
f5rhallningssitt dir informationssikethet och skyddet £t den personliga integriteten sisom
dataskydd och sektetess sakerstills.

1 N2018/00814/1FK Inr4ttande av samordningsfunktion for llfe science Inom Regeringskansliet



Life science-sektorn omfattar de foretag, universitet och hdgskolot samt offentliga aktorer
pa kommunal, regional och statlig niva, som genom sin verksamhet bidrar till att frimja
minniskors hilsa. Sektorn innefattar forskning, higre utbildning och innovation, utveckling
av likemedel, medicintekniska produkter och behandlingar, samt prevention,
implementering och uppfoljning.

Sverige stir inf6r stora hilsoutmaningar pa regional, nationell och global niva. Halsoklyftorna
mellan socioekonomiska grupper vaxer, forekomsten av vervikt, fetma och hégt blodtryck
dkatr och besvir som kan indikera psykisk ohilsa blis allt vanligare. Det finns Aven skillnader i
forutsittningar f6r hilsa betoende pi funktionsnedsittning och kon. Effekter av
socioekonomi, funktionsnedsittning och kon forsticker dven varandra. Sammansittningen
befolkningen forandras och andelen ildre personer Gkat. Det medfér att behovet av hilso-
och sjukvitds- och omsorgsinsatser blir storre. Den moderna sjukvérden utmanas vidate av
tilltagande antibiotikaresistens och globala pandemier.

For att langsiktgt kunna mota hilsoutmaningar behdver Sverige fortsitta att satsa pi
forskning och innovation, bland annat utifrin principen om universell utformning. Tekniska
och vetenskapliga landvinningar méste frimjas och nyttjas. Data frin OECD? visar att
berdtda linder under 2017 investerade 1 genomsnitt endast 2,8 procent av virdens totala
budget i férebyggande atgirder mot sjukdom och ohilsa (3,3 procent f6r Sverige). Sverige —
och testen av vitlden — behdver vinda perspektiv och satsa mer pa hilsa och prevention, for
savil livsstilstelaterade som for andra sjukdomat. Okad kunskap behévs om hui ohilsa kan
forebyggas, pd bide individ- och systemniva, f6r att kunna identifiera vilka tgirder som #r
mest effektiva. Genom féiskjutning mot tidig diagnostik for barn och vuxna okar ocksi
mojligheterna att forhindra eller mildra sjukdomar.

Det sket en omvandling av hilso- och sjukvarden genom dkade méjligheter till
individanpassad vérd, s.k. precisionsmedicin, Denna f6rindsing utmanar ridande arbetssitt,
priotitetingar och struktuter och skapar nya behov. Sverige miste nu sikerstilla att alla delar
av varden hat de forutsittningar som kréavs for att denna systemtransformation ska kunna
fortsitta. Detta miste ske i nira samverkan med nitingslivet, ber6rda myndigheter och
universitet och hdgskolor. Det ér avgdrande f6r hilsa och livskvalitet hos befolkningen att
det finns goda fSrutsittningar f61 varden att implementera ny teknik. Den
gensekvensbaserade diagnostiken anvinds redan idag f6r att identifiera optimal behandling
vid vissa cancetformer. Detta hat lett till att betydelsen av var i ktoppen tumézen sitter har
minskat. Fokus ligger i stillet pa vilken typ av cancerceller som orsakar sjukdomen. Andra
patientgrupper som sirskilt gynnas av genetisk diagnostik 4r de med sillsynta, drfiligt styrda

2 OEGD Heslth Statistics 2019



sjuldomar. Aligen identifieras orsaken till ungefdr 250 sidana sjukdomar och vatje ny
diagnos kan bli startpunkt for framtagande av milintiktad, potentiellt botande behandling.

Med precisionsmedicin avses diagnostiska metoder och terapi £6r individanpassad
utredning, prevention och behandling av sjukdom, applicerade pd individnivi eller pa delar
av befolkningen. De nya méjligheter som precisionsmedicinen erbjuder baseras p senate
ars framsteg inom bl.a. molekylita biovetenskapet ("omics”-teknologiet) och bioinformatik,
samt tillkomsten av nya hégupplosande avbildningstekniker.

Parallellt med utvecklingen mot precisionsmedicin pagér ett strukturforindtingsarbete inom
svensk hilso- och sjukvird. Intiktning ér att utveckla en modern, jimlik, tillginglig och
effektiv hilso- och sjukvird med fokus pa primérviiden och att vardinsatser inom den
hogspecialiserade vitden ftdelas till optimal niva (s.k. nivastruktureting), sivil inom
regionerna som nationellt*, Samtidigt ctablerat regionerna, med stdd av Sveriges Kommunet
och Regioner (SKR)3, ctt gemensamt system {61 kunskapsstyrning av hilso- och sjukvérden.

Ett lingsiktigt utvecklingsarbete for forbittrad hilsa omfattar sivél social och ckonomisk
som ekologisk hallbarhet. Drivksaften att snabbt n en klimatsmart omstillning dr stark
eftersom det ir en forutsittning for var hilsa och virt vilbefinnande pa sikt. Agenda 2030
behdver dirfor vara vigledande.

Sverige 4r ett framgangsrikt forsknings- och innovationsland. Life science-industrin utgdt en
av vara basniringat, men den internationella konkuttensen hirdnar. Flera av vara
jamforelselinder har gjort omfattande satsningar pa life science-omradet.

For att tillgodogtra den potential som finas i sektorn krivs ett strategiskt helhetsgrepp med
tydliga malsittningar, Det behdvs bred samverkan, med tydlighet king ansvarsforhillanden,
f5¢ att kunna ni samsyn kiing vilka dtgirder som blir nodvindiga frin respektive aktor.

3 DIr. 2017:24 Samordnad utveckling for en modern, jamilik, tillganglig och effektlv vird med fokus pd primirvarden,
4 52017/00508/F5 Uppdrag all 1a fram en arbetsprocess for atl nivastrukturera den hégspeclaliserade vérden

5 Sveriges Kommuner och Landsting (SKL} antog den 27 november 2019 nytt namn, Sveriges Kommuner och Regloner (SKR}, till
foljd av Prop. 2018/19:162 En ny beleckning tor kommuner pA reglonal nlva och vissa fragoer om regionindelning.



Life science-industrin i Sverige

Drygt 42 000 anstillda, knappt 3 000 foretag (Killa: Den svenska life science-industrins
utveckling — statistik och analys, Tillvixanalys 2018)

Sveriges utrikeshandel med likemedel och medicinteknik i miljarder SEK. Ar 2018 utgjorde

expott av likemedel 5,7 procent och medicinteknik 1 procent av den totala svenska exporten.
(Kalla: SCB)

Nettoexport av likemedel och medicinteknik Sveriges handel med lakemed och medicinteknik
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Ledande life science-kluster i Sverige (illustreras enl bild ovan baserat pa nedanstiende siffror
med antalet anstillda i life science-industrin som arbetar med FoU, kiilla: Den svenska life
science-industrins utveckling — statistik och analys, Tillvixanalys 2018=:

- Stockholm-Uppsala (15 000 anstéllda)

- Goteborg (5 700 anstillda)

- Malmé-Lund (4 500 anstillda)

- Linkdping (600 anstiillda)

- Umea (1000 anstéllda)

Fotnot: Region Skine #r en del av Medicon Valley dvs Oresundstegionen Skine-Kdpenhamn.

Strategin 4r ett langsiktigt ramverk till vilket konkreta insatser kommer att linkas I6pande.
Strategin baseras pé inspel frin sektorns aktérer, daribland lirositen, myndighetet,
intresseotganisationer och foretag, inklusive samverkansgrappen for life science, Regeringen
har prioriterat 4tta omréden inom vilka fétindringar beddms vara sirskilt angeligna:

Sttukturer f6r samverkan

Nyttiggérande av hilso- och vérddata fér forskning och innovation
Ansvarsfull, siker och etisk policyutveckling

Integrering av forskning och innovation i varden

Viilfirdsteknik for 6kad sjilvstindighet, delaktighet och hilsa
Forskning och infrastruktur

Kompetensforsérjning, talangattrakton och livslangt lirande
Internationell attraktivitet och konkurrenskraft
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Prioriterade omraden

1. Strukturer for samverkan

For att Sverige ska kunna vara en globalt konkurrenskrafiig life science-nation At det
nédvindigt med bred samverkan, Omstillningen mot precisionsmedicin inom vérd och
omsotg kommer att kriva engagemang fran sektorns samtliga aktdtet. Systeminnovation it
viktig fOr att ta tillvara nya digitala méjligheter och dataanvindning, for att dirigenom kunna
erbjuda en effektiv, tillganglig, individanpassad och ftebyggande hilso- och sjukvitd och
omsorg. Life science-sektotns aktorer hat olika uppdrag, uppdragsgivate och priotiteringat,
och arbetar mot nitliggande men delvis skilda mal. Detta forhallande ger sektorn en
inneboende komplexitet, vilket fotsvérar samverkan och samozdning. Engagemanget bland
sektotns aktorer ir starkt och det finns en tydlig uppfattning om att samvetkan ar central for
att uppnd forbittringar. Samverkan it ocksi betydelsefull fér att uppné Skad
petsonalrtlighet och kompetensutveckling i hela sektorn.

Samverkan it sirskile viktig i forhallande till det regionala ansvaret att planera och genomfora
hilso- och sjukvitd, samt samordna och facilitera regional utveckling. De regionala styrke-
och specialomréidena behover stimuleras till att fungera som motoret for att lyfta svensk life
science internationellt, Regionala strategier for life science, vilka utatbetas genom regionetnas
egna initiativ, 4t viktiga for utvecklingen av svenska stytkeomriden, samtidigt som de
behdver synkroniseras med insatser som gors inom ramen for den nationella strategin.

Flera myndigheter hat uppdtag och ansvas inom life science-omradet for t.ex. reglering,
tillsyn och tillstindsgivning. Deras ansvarsomyaden tangerar varandra frdn olika perspektiv,
varfor samvetkan myndigheter emellan dr viktig. Dessa 4t centrala aktorer for sektorns
utveckling och Svetiges attraktivitet som internationell samarbetspartner. Ett antal av
myndigheterna samlas inom Rédet for styrning med kunskap®. Radets atbete ska bidra till att
rite kunskap nat fram till huvudmiin samt profession inom hilso- och sjukvird och
socialtjinst. Kopplat till ridet finns en huvudmannagrupp, med foretridare frin regioner och
kommuner, vars uppgift it att informera ridet om omriden ddr huvudminnen har behov av
kunskap.

Regeringen har lanserat fyta samvetkansprogram for mandatpetioden 2019-2022, varav ett
inom hilsa och life science. En samverkansgrupp med foretrédare frin bla, hilso- och
sjukvard, universitet och hdgskolor, nitingsliv, patienter och professioner ar rhdgivande till
progtammet och till Life science-kontoret. Samverkansprogrammet syftar till att genom
tvirsektoriell keaftsamling méta de stota hilsoutmaningarna och stirka Sveriges globala
innovations- och konkurrenskraft, Nationella innovationsridet, som leds av statsministern,
aibetar nita samverkansprogrammen.

Utéver samverkansprogrammen har regeringen tagit en rad andta initiativ som syftar till tkad
nationell samverkan. Vinnova finansierat strategiska innovationsprogram som mojliggdr

8 Forordning 2015:155 om statlig styrning med kunskap avseende halso- och sjukvérd och socialljinst



nationell kraftsamling och gemensamma priotitetingar och insatser mellan sektotns aktorer.
Inom life science har de strategiska innovationsprogrammen Swelife och MedtechdHealth en
viktig soll. Vetenskapstidet finansierar Kliniska studier Sverige, ett regionalt nitverk som
syftar till att stérka forutsittningaima att bedriva kliniska studier i Sverige.

Genom ett nordiskt samatbete kring policyfragor skulle méjligheten att nyttja de
sammantagna befolknings- och patientunderlagen kunna 6ka. Fortsatt utveckling av det
nordiska samatbetet kting exempelvis klinisk forskning och kliniska studiet, anviindning av
biobanket och hilsodata, patientmobilitet och tillampningar av artificiell intelligens (AI) skulle
kunna forbattra hela regionens konkurrensférmdéga i relation till den globaliserade life

science-sektorn.
Malsédttningar

1.1 Starkt nationell samordning inom life science-omradet

Regetingen vill stirka svensk life science genom ett tydligt nationellt ledatskap. Life science-
kontoret ska bidra till effektivare samverkan, samarbete och samotdning.
Myndighetssamverkan 4t central for att en enhetlig nationell riktoing ska uppnis £t Sveriges
utveckling inom life science.

1.2 Partnerskap for regional och nationell kraftsamling

Regetingen anser att utvecklingen inom life science behéver diivas gemensamt och
samordnat frin nationell, regional och lokal nivd, 1 ndra samverkan med niringslivet,
universitet och hdgskolor. Ett partnerskap med regionerna kan manifestera en gemensam
ambition fot life science och skapa forutsittningar fér genomforande.

1.3 Norden som globalt ledande life science-hubb

Regetingen beddmer att bredare nordisk samverkan kan bidra till Skad konkurrenskraft.
Gemensamt atbete kring policyutveckling kan bidra till harmoniserad implementeting av nya
digitala 18sningar och precisionsmedicin.



2. Nyttiggdrande av hilso- och varddata for forskning och innovation

Systemlsningar for nyttiggorande av hilso- och vérddata dr en forutsittning for att Sverige
ska kunna leda utvecklingen inom life science. Inom savil egenvirden som hiilso- och
sjulcvirden och omsotgen genereras dagligen stora mingder data, s.k. Real World Data
(RWD). En férutsittning for att kunna nyttja dessa data fér utveckling av framtidens vard
och férebyggande insatsex dr att lagstiftningens krav pa skydd for personlig integtitet, sdsom
skydd for fysiska personer med avseende pa behandling av petsonuppgifter, offentlighet- och
sekretess, informationssikerhet och sikethetsskydd efterlevs’.

Det finns ingen enskild, allmént vedertagen definition av begreppet Real Woild Data,

RWD. T det hiir sammanhanget avses uppgifter om individers behandling och hilsa som
finns i register och joutnalet samt hilso- och livsstilsinformation som samlats in via
exempelvis appat och sensoter. Insamling av sidan data sker inte primétt for vetenskapligt
bruk men denna data kan anvindas for forskning, i enlighet med ridande regelverk. Resultat
frin observationsstudier baserade pi data frin klinisk vardag bendmns som “real wotld

evidence”.

Den tekniska utvecklingen medfor att mingden hilsodata 4r mer omfattande och potentiellt
met littillganglig 4n tidigare. Overgngen till en i huvudsak digital hantering av
personuppgifter inom sval socialtjansten som hilso-och sjukvarden har skett samtidigt som
verksamhetetnas organiseting och uppdtag har f6rindrats. Behovet av att kunna utbyta
information mellan virdgivare eller utforare i syfte att ge en god och siker vérd och omsorg,
med bibeh#llen integritet och sikerhet, har siledes Skat under senare 4r. Regeringen har mot
denna bakgrund bed6mt att det finns behov av en Gversyn av vissa frdgos inom omradet och
har dirfor tillsatt en utredning.® Fér att data ska kunna anvindas till forskning, innovation
och utvecklingsarbete krivs interoperabilitet. Det handlar t.ex. om att det ska finnas tekniska
méjligheter att dela data (teknisk interoperabilitet), att samma begrepp anvinds/samma
kontext avses av de aktdrer som fo1 in informationen i systemet (semantisk interoperabilitet)
och att det finns juridiskt st6d féx att behandla data som genesetats i en annan verksamhet
(utidisk interoperabilitet). En forutsittning ir 4ven sikea identifierings- och
behérighetslsningar. Det finns ett antal omrAden diir befintlig lagstiftning som tegletar hur
data far anvindas for forskning och innovation, tolkas pi olika sitt av olika aktérer. Hit hor
exempelvis den petsonuppgiftsbehandling som utfdts inom hilso- och sjukvirden vid s.k.
antalsberikningat (genomfor en screening av det potentiella patientunderlaget inféx en klinisk
studie) samt tegletingen av forskning som inkluderat akut medvetslosa personer. Att
lagstiftningen tolkas pa olika sitt kan bero pé att kunskapsnivin hos aktérerna varierat, men

? Nationella strategl for samhéflets Informations- och cybersakerhet Skr 2016/17:213
® Dir 2019:37 Oversyn av vissa fragor som rér personuppglftshantering | soclaljanst- och halso-och sjukvardsverksamheter



ocksa pa att det faktiskt finns oklarheter och hinder som kan behdva adresseras elles
fortydligas.

Samtidigt innebir den férindrade anvindningen av ny teknik och nya innovationer som
bygger pé datadelning och sammankopplade informationssystem att hot blir svirare att
uppticka, risker blir mer svirbedémda och beroenden blir svérare att 6verskida. Det staller
sarskilda krav pa informationshantering 1 samhillsviktiga verksamheter sisom hilso- och
sjukvarden och omsorgen. DA journaler och register innehiller mycket integtitetskinsliga
uppgificr aktualiseras frigor om offentlighet- och sekretess, dataskydd och skyddet fér den
petsonliga integgiteten. Utbyte av patientdata och tillging till olika typer av register stiller
ménga av dessa fragor pd sin spets. Det giller Aven for vélfardsteknik 61 hilsa och omsorg
samt forskning och infrastruktur.

Data som genereras 1 virden och omsosgen sparas i flera olika system, t.ex.
lakemedelsmodulet, bilddiagnostiksystem, laboratorierapposter, och joutnalsystem. En viktg
forutsittning for att tillganglippora data i att regionernas satsningar pa framtidens
virdinformationssystem forhiller sig till internationella standarder och dppna plattformar och
utvecklas med hogt stillda krav pd informationssikerhet. Tillgangliggérande handlat iven om
forutsittningar for dataanalys och att data fidn olika killor inte behéver flyttas for att
nyttiggdras inom ramen 61 forskning och innovation (exempelvis fedetering av data). I
eHilsovisionen’, bestutad av regeringen och SKR, slas fast ate Sverige till 2025 ska vara bist i
virlden pd att anvinda digitaliseringens och e-hilsans mojligheter. Det gemensamena
atagandet innebdr bland annat att tydligg6ra och vid behov forindra regelverk, skapa
enhetligare begreppsanvindning och standardiseringsfrigor. E-hilsomyndigheten har
uppdraget att samordna arbetet!0.

Ordnad tiliging till aktuell data behdvs f6r uppfoljning och kvalitetsutveckling av vrdens och
omsotgens vetksamheter. Det ér dven ett viktigt verktyg i arbetet att gota varden och
omsorgen mer effektiv, jamstalld och jamlik 6ver hela landet. Vissa myndigheter, t.ex.
Tandvirds- och likemedelsfdrmansverket, it beroende av data for ate kunna utféra sina
uppdrag. Detta forutsitter att kvalitetssikrad data Gver virdens insatset och resultat finns att
tillgh p# olika nivéer och for olika aktorer. For att bredda tillgAngen till data, sitskilt i relation
till f6¢flyttningen mot en mer god och nira vird, har Socialstyrelsen uppdragits att utveckla
den nationella uppfoljningen av primérvirden.

Vissa hilsodata éverfors till olika typer av nationella eller regionala register. De
diagnosspecifika s.k. kvalitetsregistren har vuxit fram under ling tid 1 syfte att utveckla och

? www.ehalsa2025.5e
10 $2019/01521/FS Uppdrag att tillgangfiggdra och férvalta gemensamma nationella specifikationer
11 82019/03056/FS Uppdrag att utveckla den nationella upptdljningen av primérvarden



sikra virdens kvalitet. Under senate 4r har staten och regionernal? gjort gemensamma
satsningar p dessa register. Av en dverenskommelse mellan parterna'® framghr att registeen
blLa. ska anvindas som kunskapskilla fot klinisk forskning, inklusive samatbete med life
science-sektotn. Ytterligate register it de nationella hélsodataregistren. Dessa tegistet 4t
individbaserade och ticker omridena vardinsatser 1 sluten och viss 6ppenvird, tandvird,
dodsorsaker samt likemedelsexpedietingat. Socialstyrelsen tillhandahiller registren. Utdver
detta finns Aven biobanker (samlingar av ptovet prepaterade frin humanbiologiska material,
t.ex. blodprover). Inom ramen for Biobank Svetige samarbetat regioner och lirositen for att
bygga upp en sjukvitdsintegrerad infrastruktur £or biobanker. Biobanksutredningen hat
limnat forslag for att anpassa lagstiftningen sa att den undetldttar utvecklingen och forbéttrar
forutsittingarna for anviindning av prover och uppgiftes i svenska biobanker for patientens,
hilso- och sjulvirdens och forskningens behov. Vidare foreslér utredningen inriittandet av
ett nationellt tegister dver prov (nationella biobankstegistret)™.

Vetenskapstidet tillhandahaller metadataverktyget RUT (Register Utlliser Tool), vilket kan
anvindas for att snabbt fi en kvalitetssikrad 6vetblick dver vilken information som finns
tillginglig och kan kopplas ihop frén olika register. | RUT finns nationella myndighetstegister,
kvalitetsregistet, forskargenererade data och biobanker. Anshatningen av nya register pigis
f5¢ att optimera anvindningen av data 1 forskning. Pé sa satt kan RUT fungeta som nationell
inging for registerdatakillor.

Hilsodata lagras iven privat av enskilda individet, 1 hilsoappat for att kunna f6lja den
personliga utvecklingen, och i appar som ér medicintekniska produkter och som hjélper
patienter med kroniska sjukdomat i egenvirden. UndersSkningar visar att den svenska
befolkningen generellt 4t positiv till att deras anonymiserade data anvinds f6r forskning och
utveckling av hilso- och sjukvitden!® men att man vill f information om man finns med i
register samt att man ska kunna vilja om man vill limna det'S. Spetspatienter som lever med
ktoniska sjukdomar bidrar redan med kunskap och data genererad i egenvard
Egenrappottesade data hat stor potential att anvéndas i savil virden som fdr forskning och
innovation. Om sidan data ska kunna delas kravs dock utveckling av 16sningar fér hut
delning kan ske samtidigt som informationssdkeshet och skydd fér den personliga integriteten
sikerstills.

Stravandena vitlden Gver mot tillganglig- och nyttiggbsande av hilso- och virddata £61
forskning och innovation attrahetar nu globala tech-foretag. Drivkraften dr potentiella
synergier i samatbeten med life science-aktSrer kring nyitjande av hélsodata. Foretagens
intresse av att ta del av den offentliga data som producerats i Sverige miste dock balanseras

12 prop. 2018/19:162 En ny heteckning for kommuner pa regional niva och vissa fragor om regionindelning. Regeringen har beslutat
om en proposition som foreslar atl beteckningen region ersatter beteckningen landsting. Det iéreslds &ven #ndringar
indelningsiagen. Andringarna irader, | huvudsak, i kraft 1 Jjanuari 2020

13 §2010/02385/FS Bemyndigande alt underleckna en Sverenskommelse om stod Lill nationeita kvalitetsregister under 2019
4 50U 2018:4 Framtidens biobanker

15 Forskal Sveriges oplntonsundersdkning 2019

1 pMyndigheten for vard- och omsergsanalys, For sakerhets skull {Rapport 2017:10).
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mot skyddet fér enskildas grundliggande fri- och rittigheter, sisom skyddet for den
pessonliga integtiteten inklusive skydd for fysiska personer med avseende p# behandling av
petsonuppgiftes, och beakta vikten av att bibehilla ett hogt fortroende fran befolkningen {61
det offentliga samhillet.

Malséttningar

2.1 Effektivt och sdkert utbyte av patientdata

Regetingen anser att regionet och kommuner behéver bittre forutsittningar att dela
patientdata mellan olika vardgivare. Utgangspunkten 4r att stirka den databaserade
utvecklingen under fortsatt leverans av god och siker vatd, samtidigt som den personliga
integtiteten respekteras och krav p informationssiakerhet tillgodoses.

2.2 Okat nyttjande av halsodata f6r forskning och innovation

Regeringen vill att anvindningen av hilsodata fét forskning och innovation, med bibehallet
skydd £61 den personliga integtiteten, ska dka 6r att bidra till forbattrad vird for patientet
och utveckling av nitingslivet. Oklatheter och hinder kting hanteting av hilsodata och
dirmed sammanhingande etiska 6verviganden beh6ver adresseras. Detta &t en forutsittning
£6r ate stiitka Sveriges position som framstiende inom digitalisering och anvindande av data.
Samtidigt behdver sektorns kunskap king gillande lagstiftning héjas.

2.3 Effektiv, sdker och etisk anvéindning av registerdata

Regeringen anser att life science-sektorns anvindning av registerdata o1 forskning och
innovation bor dka. Det dt av stor vikt att infrastruktut, lagstiftning, viigledning och annat
stod bidrar till ett effektivt sikert och etiskt nyttjande av exempelvis kvalitetsregister och
hilsodataregister, samt att patienters méjlighet att bidra ted egenrapporterade data ses Gvet.

2.4 Battre nyttjande av biobanker

Utredningen om regleringen av biobanker har limnat ett férslag till ny biobankslag.
Regetingen har f61 avsikt att ta stéllning till forslaget under mandatperioden. En utveckling av
anvandandet av biobanksprov bor mojliggéras under forutsittning att den enskilde
provgivarens integritet respektetas. Vidate behévs sikra och stabila strukturer f5r att lagra,
s6ka och ta ut information och prover ur biohankerna.

2.5 Uppfdlining med hjélp av Real World Data

Regetingen bed6mer att méjligheten till uppféljning och anvindning av RWD behéver
fotbittras. Detta inkluderar goda férutsittningar 61 insamling och analys av sidan data,
inklusive egenrappotterad data.

10
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3. Ansvarsfull, siiker och etisk policyutveckling

I takt med att precisionsmedicin och Al infors i varden 8kar behoven av policyutveckling.
Det handlar om att anpassa regelvetk, fothallningssitt och arbetssatt fo1 att kunna dra nytta
av teknisk utveckling och nya innovationer. Samtidigt méste implementetingen ta hinsyn till
en fortsatt snabb teknikutveckling med kontinuerliga behov av uppdateting samt krav pd
robusthet och redundans. Regetingen hat tillsatt en kommitté f6r samordnad och acceleterad
policyutveckling, Kommittén f5¢ teknologisk innovation och etik, KOMETY, som
kontinuetligt ska leverera undetlag inom bla. precisionsmedicin. Policyutveckling for att
méiliggdra dkat fokus ph savil prevention som implementering krévet aktiv
myndighetssamverkan.

Svetige ska vata ledande i att ta tillvata méjligheterna som Al kan ge, med syftet att stitka
bade den svenska vilfirden och den svenska konkurtenskraften'. Detta forutsitter
langsiktiga insatser for kunskapsuppbyggnad, kompetensforsétjning, tiliging till stora
datamingdet av hog kvalitet och betikningskapacitet, samt indamalsenliga nationella och
internationella ramverk for att garantera transparens, tillit, sikerhet, skydd £t den personliga
integtiteten och ett etiskt forhillningssitt. Ambitionen ligger vil i linje med regeringens
digitalisetingsstrategi med mélsittningen att Sverige ska vara bést i vitlden pd att anvanda
digitalisetings mojligheter®. Anvindningen av Al i hillso- och sjulcvirden i Svetige dr
emellertid fortfarande begransad?. Nationella satsningar for tvisektoriellt samatbete gors
inom AT Innovation of Sweden?!. Parallellt hat privata finansidter gjort stora investeringar 1
Al-forskning. Parallellt har privata finansidres gjott stora investeringar i Al-forskning
diribland en miljardsatsning av Knut och Alice Wallenbergs stiftelse.

Vissa fiya terapiet, sisom gen- och cellterapiet (s.k. avancerade terapilikemedel, ATMP), éir
potentiellt botande och kan komma att anvindas ot patientgrupper som idag stir pi
behandling fivet ut eller som helt saknar behandling, Dessa nya likemedel stiller
finansietings- och prissitiningssystemen infét stora utmaningar eftetsom de har en hog
behandlingskostnad per patient vid behandlingstill fillet. For traditionella likemedel kan
denna kostnad vata utspridd Gver en lang behandlingspetiod och om behandlingseffekten
uteblit kan behandlingen avbrytas. I fallet med ATMP finns det i nuliiget betydande osékerhet
kopplad till langtidseffekterna. Eftersom behandlingen ges vid ett tillfille behévet denna
osikerhet beaktas i samband med ptissittning och stillningstagande till anvindning, Dock
skulle dessa nya terapier kunna komma att ge en ligre samhillskostnad totalt sett, men f6r
detta krévs nya atbetssitt. Aven nir det giller utvirdering, godkinnande och introduktion
utmanat avancetade terapilikemedel nuvatande arbetssitt. De kliniska studierna som ligget
till grand for godkinnande inkluderar ofta endast ett fatal patiente, vatfor introduktion
varden basetas pa begrinsade dataméngder. Det stills d4 storre krav pa uppfdljning, dvs.

17 Pir. 2018:85 Samordnad och accelererad policyutveckling kopplad tifl den fjirde industriella revolutionens teknologier
18 \y2018.14 Natlonel inriktning for artificiell intelligens

1 N2017/03643/D Fér ett hallbart digitaliserat Sverige - en digitaliseringsstrategl

20 Digitala vardijinster och artificlell intelligens | halso- och sjukvéirden, Soclalstyrelsen 2019

2 hitps:iveww.al.selen
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16pande tillgéng till relevant data (se dven omréde 2), liksom utveckling av regelverk basetade
pé kunskapsuppbyggnad fréin internationellt samarbete inom s.k. ”regulatory science” som
Likemedelsverket bedsiver.

Med en allt mer datadriven forskning och utveckling som i stor. utsttickning baseras pa
kiinsliga personuppgifter stills hoga krav pa siikerhet bade vad giller teknik och personlig
integritet. Dataskyddsforordningen (The General Data Protection Regulation, GDPR)
reglerar pa en generell niva hur personuppgifter far behandlas. Personuppgiftsbehandlingen
pa detta omride triffas sévil av den allminna som den sektorsspecifika
dataskyddstegletingen.

Nyttjande av kinsliga personuppgifter £+ forskningsandamdl miste etikprovas.
Organisationen 61 svensk etikprovning har nyligen forindrats genom inrittandet av
Etikprovningsmyndigheten. Vidare kommer en oberoende namnd att frén och med 2020
ansvara for utredning och beslut rérande oredlighet i forskning i form av fabricering,
forfalskning eller plagiering av data. Mojligheten att {61 forskningsindamdl ta del av uppgifter
ut offentliga register regleras i offentlighets- och sekretesslagen (2009:400).

Ett etiskt forhallningssitt kring klinisk forskning inkluderar dock fler aspekter dn
indamilsenliga strukturer och lagstiftning. En grundférutsittning dr att de kliniska studier
som bedtivs haller hog kvalitet, s att resultaten kan komma till anvindning och
implementeras. NAgot annat vore oetiskt gentemot de patienter som samtycker till att bidra
med sin tid och data till studierna (se vidare omride 4). En annan aspekt ér att det bor finnas
lilevirdiga forutsitningar for patienter att kunna delta i kliniska studier obetoende vat i
Sverige man bor.

Eor att biittre ta vara pd drvkraften och kompetensen hos patienterna behovs en flexibilitee
avseende var och nir hilso- och sjukvérdsinsatser gdts. En del av de atgirder som i dag sker
p4 sjukhus och vardcentraler bor i framtiden i stérre utstréickning kunna ske 1 hemmet. Detta
giller kanske frimst, men inte uteslutande, patientetr med kroniska sjukdomar som #r vil
insatta i sina sjukdomstillstind. Genom att patienter till exempel kan ta vissa prover pa egen
hand i hemmet kan resurser sparas och patienterna slipper ligga tid pA transporter. Att 6ka
patienternas majligheter till egenvird kan pi sa sitt vara till nytta f6r bide hiilso- och
sjukvardssystemet och den enskilde individen. Det férutsitter att tjinster och produkter
utvecklas med tanke pA de som ska anvinda dem, Okat patient- och brukarinflytande ir
darfor en central policyfriga for life science-omridet.

Samvetkan mellan tandvird och hilso- och sjukvird dr viktig eftersom en stor del av
befolkningen regelbundet besoker tandvirden. Undersékningat inom tandvitden kan
potentiellt anvindas for detektion av sjukdomstillstind som inte ditekt har med tandhilsan
att gora. Hilsoscreening inom tandvérden skulle kunna ge bittre férutsitiningar f6r tidig
diagnos och méjlighet till férebyggande insatser inom exempelvis primirvarden.

12
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Nya regelverk fér medicintekniska produkter® och medicintekniska produkter f61 in vitro-
diagnostik? ska botja tillimpas i maj 2020 respektive maj 2022. I de nya regelvetken gors
genomgripande férindtingar vilket tydliggdr betydelsen av utvecklade arbetssitt och
policyutveckling. I fleca fall innebir segelverken att yttetligare utvirdering av befintliga
produkter ktavs, till f6ljd av skiitpta krav. I'os de medicintekniska foretagen bedéms
anpassningarna kunna Dli en stor utmaning, sirskilt da bristen pd anmilda organ idag fr stot.
Om utvitdeting och certifiering av nya medicintckniska produkter tar lang tid pa grund av
brist p4 anmilda organ® finns risk for att svenska fotetag och fotskare viljer att ska sig
utomlands £t utveckling av medicintekniska innovationer.

Malsattningar

3.1 En effektiv process fér implementering av nya terapier

Regetingen anser att tiden mellan godkinnande och implementering av nya terapier behover
optimeras. Det behdvs Skade kunskapet om hur kostnaderna och osikerheterna kopplade till
ATMP kan hantetas av virdens huvudmin och hur behovet av nya affits- och
investetingsmodeller ser ut. Dessutom behdvs biittre forutsitningar for hur utvirderingat,
s.k. "health technology assessments”, kan genomforas f6r medicintekniska produkter inom
precisionsmedicin.

3.2 Accelererad, siker och etisk policyutveckiing

Regetingen anser att den offentliga sektorns f6rmaga att identifiera och foresld forfindringar 1
regelverk, tillimpningar och arbetssiitt behover utvecklas. Behovet av accelererad, siker och
etisk policyutveckling, exempelvis genom policylabb, ar sirskilt stort i de regulatoriska
delatna. Sverige ska vata ctt forstahandsval £6t introduktion av ny diagnostik och terapi
utifrdn excellens i tegulatoriska frigor.

3.3 Implementering av nya medicintekniska férordningar

Regeringen anset att tillgingen till anmilda organ i Sverige ska motsvara behovet 1 sektorn.
Det ir avgdtande att anmiilda organ finns pé plats for att de nya medicintekniska
forordningatna ska kunna tillimpas.

3.4 Okat fokus pa forebyggande insatser och egenvard

Regetingen anser att Sverige bor 8ka fokus pa hilsa och prevention, sivil férebyggande
insatser for att fothindra uppkomst av ohdlsa och fullt utvecklad sjukdom som insatser for att

22 pyropaparlamentets och radets férordning (EU) 2017/745 av den 5 april 2047 om medicntekniska produkter, om #ndring av direktiv
2001183/EG, fBrordning (EG) nr 1782002 och férerdning {EG)nr 1223/2009 och om upphévande av radets direktly 90/385/EEG

och93/42/EEG

= pyropaparlamentets och radets fdrordning (EU) 2017/746 av den 5 aprl 2017 om medlcintekniska produkier f&r in vitro-diagnostik
och om upphavande av direktiv 98/79/EG och kemmissionens besiut 2010/227/EU

2 ppmalda organ — Notified Bodies - & oberoende organlsationer som blstdr och dvervakar tillverkarnas arbete med att verifiera att
produkterna uppfyller EUis regelverk, hitps:fiwww.swedac.se/
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fothindra dtetfall (ptimér- och sekundirprevention). Genom att utveckla f6tmagan till tidig
diagnostik skapas bittre forutsittningar for tidig behandling, prevention och egenvérd.
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4. Integrering av forskning och innovation i varden

Ny kunskap i form av hilsofrdmjande metoder, ptodukter och behandlingar utvecklas och
utvitderas bist dit patienterna och brukarna finns och med deras kompetens och medverkan
i utvecklingsatbetet. Forskning och innovation behéver vara grundliggande delar i hilso- och
sjukvatden, tandvirden och verksamheter inom social omsotg. Samverkan med niringsliv
och akademi r nddvindig, For detta kivs praktiska forutsittningar och tydliga incitament.
Det méaste vara organisatoriskt och ekonomiskt m&jligt f6r personal att delta, samtidigt som
deltagandet behdver skapa ett mervirde for de medverkande patienterna, personalen och
verksamhetetna. Den pagiende struktusforindringen av hilso- och sjukvardssystemet med
dkat fokus pa primitvatden och en storre omfattning av nivstrukturering av den
hogspecialiserade virden férindrar forutsattningarna 61 forskning och innovation i varden.

Den nationella cancerstrategin och strukturen med sex samverkande regionala cancercentrum
kan ses som en modell f6¢ samordnad klinisk utveckling och implementering av ny kunskap.
Vidate botgat regionernas system for kunskapsstyrning inom hiilso- och sjukvitd, dir aven
tandvarden omfattas, for forskning och innovation som naturliga delar av vetksamhetetnas
uppdrag och 6kad méjlighet till relevant implementering

Kostnader f6r hilso-och sjukvird som andel av BNP

Kostnader for hilso- och sjukvard som andel av BNP, 2015 och prognosticerad
forandring mellan 2015 - 2030
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Samatbetet mellan staten och tegionerna kring klinisk forskning, likaratbildning och
utveckling av hilso- och sjukvarden tegleras av det s.k. ALF-avtalet?, Nir avtalet fornyades
2015 infStdes ett system med Aterkommande utvirderingar av universitetssjukvirden och den
kliniska forskningen. Den senaste ALF-utvirderingen visar att svensk klinisk torskning hiller
hég kvalitet?. Tillgingen till kvalitetstegister och biobanker ger goda forutsittningar att
bedtiva klinisk forskning i Sverige. En storre samordning som utgar frin nationella strategier
skulle kunna héja kvaliteten yttetligare. Vidate visat utvirderingen att det foreligger behov av
6kad internationaliseting av hilso- och sjukvérden, t.ex. genom program £61 kliniskt och
vetenskapligt arbete utomlands.

[ALF-avtalets omfatining]

ALF-avtalet omfattar nira 2 miljarder ktonor pet 4t i ersittning for klinisk forskning frin
staten till regionerna (1,89 miljarder kronor 2020).

{Kélla: ALE-avtalet, Avtal mellan svenska staten och vissa landsting om uthildning av likare, klinisk
Jorskning och utveckling av hiilso- och ginkirden (samma som fotnot 25)]

Samarbete med regionerna sker dven inom ramen 6t Kliniska studier Sverige, ett samarbete
mellan Svetiges sex samverkansregioner” som finansieras och stédjs av Vetenskapstédet.
Syftet 4r att genom regionala nodet stdja och utveckla forutsittningarna for kliniska studier i
Sverige. Under 2000-talet har antalet kliniska likemedelsprévningar minskat, nigot som ofta
tolkas som att den kliniska forskningen minskat generellt. SA ir inte fallet om man ser till
finansietingen av klinisk forskning eller till antalet ansékningar om etikprovning?. Andj
uppfattar sektorns aktSrer att forutsittningarna for att bedtiva klinisk forskning has
férsimrats undet senare Ar, i takt med att tid och resurser blivit allt stdrre bristvaror i hilso-
och sjukvarden.

Stoga utmaningar i form av behov av tillginglighet till digjtala hilsodata, kompetens och
infrastruktus véntar alla nivier inom hélso- och sjukvarden nir precisionsmedicinens nya
typer av avancerad diagnostik och behandling utvecklas och infors. Varken den
hégspecialiserade sjukvirden eller de likemedelsproducerande foretagen kan p# egen hand
utveckla och tillhandahélla dessa behandlingar.

Inom ramen fér Genomic Medicine Sweden (GMS) samatbetat stat och regioner for att
bygga upp en nationell infrastruktur f6r implementeringen av precisionsmedicin i svensk

# Avtal mellan svenska staten och vissa landsting om utbildning av lakare, klinisk forskning och utveckling av hélso- och sjukvarden
2 Utviirdering av den kiinlska forskningens kvalllet vid de landsting som omfattas av AlLF-avtalel, Velenskapsridet 2018

¥ Som en féljdandring till betecknings#ndringen frin landsting till region andras beteckningen p4 de sjukvardsregioner landet delais :
in | fr hdlso- och sjukvérd il samverkansregioner. Prop. 2018/19:162 En ny beteckning for kommuner pA regional niva och vissa !
fragor om regionindeining ;

2 Antalel ansskningar har 6kat frAn 2077 ar 2010 till 2461 &r 2018 (&ndringsanstkningar undantagna), siffror framtagna av
Vetenskapsradel baserade pd elikprévningsnidmndernas &rsredovisningar.

16



17

hillso- och sjukvard. Projektet har sitt ursprung i Science for Life Laboratoty (ScilifeLab) och
bygget till stor del pa den infrastruktur som erbjuds datr. Milet dr att tillgangliggdra nya
genomsckvensesingstekniker kostnadseffektivt och likvitdigt Sver hela landet och etablera
regionala medicinska genomikcentra vid universitetssjukhusen.

Malsittningar

4.1 Incitament och goda majiigheter att kombinera kliniskt arbete och forskning

Regeringen bedomer att det & viktigt att det finns goda méjligheter att kombinera kliniskt
arbete och forskning i alla delar av virden. Kombinationen av hég Klinisk kompetens och hog
forskningskompetens Ar viktig for den fortsatta utvecklingen av svensk hilso- och sjukvérd.
Det it aven viktigt att skapa motsvarande forutsittningar inom verksamheter inom social

OfMSOLg.

4.2 Fler féretagsinitierade kliniska studier i svensk halso- och sjukvard

Regeringen vill att fler kliniska studiet, som bedrivs i samarbete med niringslivet, ska
forlaggas i Sverige. For att Sverige ska kunna konkuttera om framtida studier krivs
infrastruktur som medger snabb introduktion i kliniskt bruk och effektiv urvirdering av
diagnostik och behandlingsresultat, samt att halso- och sjukvarden har de resutser och de
kompetenser som krdys £6r att kunna delta i nitingslivssamarbeten.

4.3 Hog kvalitet i kliniska studier

Regeringen anser att det 4t angeldget att kliniska studier som bedrivs inom svensk hilso- och
sjukvitd hiller hog kvalitet. Hog kvalitet 4t en grundliggande forutsittning for att resultaten
av forskningen ska kunna bidra till innovation, implementeras och komma till nytta fér
varden och patientetna.

4.4 Sverige ska vara ett foregangsland for inférande av precisionsmedicin i varden.
Regetingen vill att Sverige ska vara ett foreghngsland nir det galler att implementera
precisionsmedicin i virden. Fér detta krivs langsiktiga, stodjande strukturer kring diagnostk,
bioinformatik och intelligenta digitala beslutsstod for prevention och behandling, samt
ersittningssystem som uppmuntrat innovation och implementeting av ny teknik.
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5. Valfardsteknik for Skad sjélvstindighet, delaktighet och hiilsa

Nya hilso- och villfitdstekniklosningar och digitala tjinster har stor potential for bittre hilsa
och f6r att utveckla hilso- och sjukvarden och den sociala omsorgen genom prevention,
habilitering och rehabilitering. Tillimpning av exempelvis sensorer och distansmonitorering
oppnat nya méjligheter £for stod for den enskilda och for uppféljning pi systemnivi.
Samtidigt méste perspektiv som skydd f5t den petsonliga integriteten, informationssikethet,
robusthet och tedundans genomsyra implementeringen. Det skapar forutsittningar for en
mer jimlik hilsa och 6kad kvalitet och effektivitet i vetksamheterna, samtdigt som nya
affirsmailigheter uppstir. For att astadkomma detta pa systemniva kedvs effektivare
samvetkan mellan offentlig verksamhet och niringsliv, med tydlig anvindarinvolvering,

Digital teknik kan 6ka trygghet, delaktighet och sjalvstindighet £6r alla. Det kan bidra till
Okad livskvalitet f6r framfér alle dldte och personer med funktionsnedsittning. Det kan
exempelvis handla om sensorer eller applikationer pa mobiler och surfplattor, som pAminner
eller ger si6d. De flesta kommuner arbetar idag med att implementera vilfirdstekniska
16sningar i sina verksamheter, men utvecklingen gar sakta.?? Bla. saknas kunskap om hur
valfitdstekniken pa bidsta siitt kan integtetas i omsorgen. Det handlar om dels hur
ptodukterna bot vara utformade fér att sikerstilla krav pi kvalitet och anviindbarhet dels om
niya atbetssitt. For att 6ka kunskapen behdver de som arbetar inom offentlig sektor:
involvetas i forskningsatbetet. Vinnova har medfinansierat flera program med syfte att den
kunskap och de idéer som finns inom offentlig sektor bittre ska kunna fangas upp och tas
tillvara,

Digitala hiilso- och vardtjinster kan t.ex. 6ka tillgingligheten till en forsta vardkontakt och
méjlighet till kontinuerlig uppfoljning. Under 2020 planeras lansering av 5G-niitet i Sverige.
Genom att etbjuda hogre hastighet och minimal latenstid, samt garanteta stabil uppkoppling
medger 5G att nya och mer avancerade tjinster for monitoreting och vitd pa distans kan
introducetas. Sakernas internet (Intetnet of Things) méijliggot att apparatur med inbyggd
elektronik och internetuppkoppling kan styras och utbyta data dver nitet. Med allt fler
funktioner som bygger pd sakernas internet skirps behovet av informationssikerhet
yttetligare.

Tekniska 18sningar fGrvintas skapa nya atbetssitt som kan 8ka attraktiviteten £6r att atbeta
inom vilfirdsscktorn. Det get ocksA en bredare arhetsmarknad for ytkesgrupper inom teknik
och data. Det behovs dock dven etiska dverviganden och yttetligare utredning av tittsliga
férutsittningar att anvinda den digitala tekniken, liksom kompetensutvecklingsinsatser f5r
petsonalen, sirskilt inom etik. En viktig friga ér i vilken utstrickning vilfirdsteknik kan
utnyttjas 1 vird och omsotg f61 personer med nedsatt beslutsformaga.

# E-halsa och valtardsteknik | kornmunerna 2019 Upptdlining av utvecklingen Inom e-hélsa och valfardsteknlk | kommunerna.
Soclalstyrelsen
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Hilso- och sjulevard inom kommunal tegi utgor en stor del av den sammantagna hilso- och
sjukvirden. Kostnaderna uppgick 2016 till citka 127 miljarder kronor, vilket motsvaras 26
procent av de totala kostnaderna for hilso- och sjukvard.3® D minga kommunet ir smé och
har begrinsade resurser har samverkan mellan kommuner, en tydligate nationell samordning
och styrning, samt ett nationellt stdd efterfragats. Regeringen har ditf6r gett Socialstyrelsen i
uppdtag att stirka stodet till den kommunalt finansierade hilso- och sjukvérden. Uppdtaget
utgar frin den atgirdsplan som redovisas i Socialstyrelsens rappott Kommunalt finansierad
hilso- och sjukvard — forstudie. Stoden omfattat bide kunskap som behovs for att utveckla
varden p systemniva och kunskap som behovs for att sikerstilla en god kvalitet i moten

med patienten.

Aldersfordelning av Sveriges befolkning

Antal i befolkningen uppdelat pa kon och élder 2018 och prognos 2070
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Killa: SCB 2019

I

I framtiden vintas medellivslingden oka i de flesta av viitldens lander. I SCB:s
befolkningsprognos fidn 2016 beraknas medellivslingden i Sverige 2060 vara nistan 90 &r for
lvinnot och nistan 87 At for min. Det innebir att andelen dldre Okat. At 2017 var nistan var
femte petson ver 65 4r. I takt med aldrandet kat tisken for sjukdom och multisjuklighet.
Idag ir andelen personer 80 &t och dldre citka 5 procent av befolkningen men berdknas 2050

30 Tillstandet och utvecklingen inom hélso- och sjukvard och tandvard Lagesrapport 2019, Soclalstyrelsen.
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utgdra cirka 9 procent av befolkningen. For att mota det vixande behovet av vird och
omsotg behdver bide varden och omsorgen utvecklas.

Att de dldre idag 4t aktiva Aven hogre upp i dldrarna och i intetnationella jimforelser hat en
stor teknikmognad® medfor att de har andra férvintningar pd virden och omsorgen in
tidigare generationer. En allt stotre andel av de dldre med omfattande och komplexa behov
av vard och omsorg fir idag denna i ordinért boende. Den digitala omstillningen inom
omsortgen behdver stddjas av forvaltningsgemensamma tekniska 16sningar for att ge bista
forutsittningar till bra verksamhetsstod for bide profession och brukare.

Det finns betydande kunskapsluckor nir det giller det vetenskapliga undetlaget f6r ménga
omtiden inom socialtjinstens uppdrag, Det statliga forskningsrddet Fotte ansvarat for det
nationella forskningsprogrammet inom tillimpad vilfard, som ska verka f6r att fosbittea
kunskapsliget inom socialtjdnsten. 1 forskningsprogrammet ingir en satsning pi en
forskasskola £6r att lingsiktigt bidra till kunskapsuppbyggnad inom socialtjinsten. Vidare has
Forte tillsammans med Statens beredning for medicinsk och social utvirdering (SBU) gjort en
genomlysning av kunskapsbehoven3?, De omtiden som i denna beddms vara mest angeligna
f6r utdkad forskning omfattar hur socialtjinsten kan arbeta med implementeting,
utmdnstring och inférande av evidensbaserad kunskap, vilka metoder som kan anvindas fot
uppfoljning av insatser, samt hur brukares och anhérigas delaktighet kan utvecklas inom
socialtjansten £5¢ att forbitira situationen f6r brukare/klienter och socialtjinstens atbetssitt.

Malséttningar

5.1 Nyttiggbrande av valfardsteknik

For att dka kvaliteten och ge effektivare arbetssitt ser regeringen behov av att snabba pa den
digitala omstillningen genom bittre nyttjande av vilfirdsteknik i omsotgen och f6r
forebyggande insatser samtidigt som skydd for den personliga integyiteten,
informationssikerhet, robusthet och redundans maste genomsyra implementeringen.
Viilfirdstekniska Iosningar behover integreras i vestksamheterna och i vissa fall kopplas dll
befintliga verksamhetssystem i omsorgsverksamheterna for att uppnd mesta méiliga nytta.

5.2 Utveckiing och samverkan for implementering

Regeringen set behov av 6kad samverkan mellan tegulatoriska myndigheter och foretag.
Samverkan syftar till att stddja den snabbt vixande sektorn av halso- och
vilfirdsteknikforetag i Sverige med kunskap om regelverk som mojliggor for foretagen att
utveckla produkter och tjinster i enlighet med géllande lagstiftning pd omtadet. Det tkar
forutsittningarna for foretagen att vixa p en global marknad, med lokal forankring i Svetige.

31 Syenskarna och internel 2019, Internetstiftelsen.
3 prinriteringar fér forskning om socialtjdnsten, SBU och Forte 2019,
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6. Forskning och infrastruktur

Forskning av intetnationellt ledande kvalitet 4r betydelsefull f6r Sveriges utveckling och
valstind i en globaliserad vitld. Niringslivets investetingar i forskning i Sverige hat, till
skillnad frén statens, minskat under ett aatal 4, framforallt som £6ljd av att de globala
storforetagen valt att fotligga en storre andel av sin forskning till internationella
kunskapsmiljéer beligna utanfor Sverige. Detta undetstryker behovet av excellent och
internationellt ledande forskning vid svenska universitet och hégskolor med starka incitament
for samverkan med det omgivande samhillet.

Internationella samatbeten och sammanhang beh6vs £6t att svensk forskning ska kunna
utveclklas och 6t att kvaliteten i forskningen ska éka. Det it ocksd nédvindigt f6r att tackla
gransoverskridande samhillsutmaningar och adresseta Agenda 2030. Bland intetnationella
finansidrer it BU den mest betydande for svenska forskningsutdvare. Sverige har till och med
mats 2019 beviljats 1,4 miljarder euro frin ramprogrammet Horisont 2020, pa attonde plats
efter linder som alla har stdrre befolkning 4n Sverige. Nista ramprogram, Horisont Enropa,
kommer att vara virldens storsta satsning pi forskning och innovation. For life science-
forskning kommet samarbeten inom mission cancet och partnerskapsprogrammen,
exempelvis Innovative Medicines Initiative, vara centrala. Aven det féreslagna Programmet
for ett digitalt Europa 2021-2027 som bl.a. omfattat satsningar kopplade till Al och data
inom hilso-omridet ar relevant i sammanhanget.
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Sverige som forsknings- och innovationsnation

Sverige dr ett av de lindet som satsar mest pd forskning mitt som andel av BNP, Ar 2018
uppgick de totala utgifterna for utférd forskning och utveckling i Sverige till cirka 157
miljarder kr, motsvarande 3,3 procent av BNP, varav den offentliga finansieringen
motsvatrar 0,9% av BNP.

Sverige toppar EU:s lista som Europas mest innovativa land 2019.

Svetige var det land som dr 2015 hade hogst andel fosskate i relation till befolkningen och
uppvisar hog vetenskaplig produktivitet mitt som antal publikationer per tusen invanare.

Svensk forskning héller hég vetenskaplig kvalitet. Sveriges andel hégcitesade publikationer
at sttax Over 11 procent. Sverige rankas med detta matt dll plats tretton bland virldens
linder.

Times Highet Education fér 2020 placerar fem svenska universitet bland de 200 hogst
tankade — Karolinska Institutet (41), Lunds universitet (96), Uppsala universitet (102),
Stockholms universitet (175) och Gotebotgs universitet (186).

Killos: Budgetpropositionen £6r 2020 Prop. 2019/20:1, European innovation scozeboatd,
VR: Forskningsbarometer 2019, Forskningsbarometetn 2019, Times Higher Education
Wotld University Rankings, 2019

Regeringen har under senare ar i samverkan med nitingslivet och andra aktorer investerat i
s.k. innovationshubbar. Tv exempel dr BioVentureHub vid AstraZeneca i Mélndal och
Testa Center 1 Uppsala. Vid AstraZeneca BioVentureHub stir fétetagets kompetenser och
infrastruktur till frfogande f6r forskargrupper frin universitet och hégskolor och mindre
foretag inom likemedel och medicinteknik. AstraZeneca BioVentureHub hat dven initierat
ett mentorprogram som riktar sig till universitetens inkubatorer och science parks. Testa
Center etbjuder miljé och infrastruktur f6r forskning, utveckling och produktion av
biofarmaceutiska produlster riktad mot sivil féretag som fotskargrupper vid universitet och
hogskolor. Testa Center #r en del av en storre miljardsatsning pa biologiska likemedel som
regetingen genomf{dtt 1 samverkan med privata aktorer. Satsningen omfattar ett nationellt
program 61 proteinforskning, metodutveckling och produktion av biologiska likemedel, och
Wallenberg center for protein research med huvudsaklig finansiering frin Knut och Alice
Wallenbergs stiftelse.

Forskning och innovation inom life science-omridet 4t helt beroende av tillgang till
avancerad forskningsinfrastruktur. Svenska anldggningar av stor vikt fér omsadet inkluderar
ScilifeLab, MAX TV och Swedish Infrastructure for Computing (SNIC). SciLifeLab ir en
nationell centrumbildning med infrastruktur av hogsta internationella kvalitet intiktad pd
molekylita biovetenskaper med fokus pi forskning kring hilsa och miljé. Centrumbildningen
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ar placerad i Stockholm och Uppsala, men involveratr samatbeten med flera universitet runt
om i landet. MAX IV-labotatoriet utanfér Lund har viitldens starkaste synkrotronljuskilla for
material- och livsvetenskaplig forskning. T anslutning till MAX IV pagar uppforandet av
Eugopean Spallation Soutce, ett av de stdrsta och mest hdgprioriterade
forskningsinfrastrukturprojekten i Buropa idag med Sverige och Danmark som virdnationet.
European Spallation Source kommer att vara i full drift 2025 och blir di vitldens mest
keaftfulla killa £t neutronstrilning med tillimpningar inom t.ex. likemedelsutveckling.
Samtliga dessa infrastrukturer genereraf stora mingder data, vilken méste omhandertas pa ctt
andamalsenligt sitt. Fosskningen inom life science-omridet blir allt mer datadriven vilket
staller krav p utvecklade infrastrukturer for datahantering,

De larositen som it virdat for forskningsinfrastrukturer tillhandahéller i tegel inte bara sjilva
utrustningen utan dven den pessonal, den kompetens och det kringmatetial som beh&vs for
att praktiskt nyttja den. Avancerad infrastruktur utgdr en viktig plattform for tvirsektoriella
samatbeten. Affirsmodellen for nyttjande av forskningsinfrasttuktur behdver dirfor ses dver
for att mojliggdea att dessa kostnader fordelas till anvandarna. Aven den statliga
finansieringen for uppbyggoad och drift av nationella och internationella
forskningsinfrastrukturerna behdver ses dver for att effekdvt anvanda tillgangliga medel {61
att bekosta savil befintliga som nya satsningat.

Malséttningar

6.1 Starkt tvarsektoriell forskning inom life science-omradet

Regetingen anser att tvirsektoriell forskning och innovation som bidrar till en hillbar
utveckling av hilsa och valbefinnande i linje med Agenda 2030 har hog priotitet. Den fria
grundforskningen utgds basen for att langsiktigt kunna adressera hilsoutmaningen.

6.2 Excellent forskningsinfrastruktur inom life science-omradet

Regetingen vill att svenska life science-forskate ska ha tillgang till forskningsinfrastruktur av
hég kvalitet och att Svetiges position som big science-nation stitks.

6.3 Okat och breddat nyttjande av forskningsinfrastruktur

Regeringen vill att nyttjandegraden av svensk forskningsinfrastruktur ska 6ka och att
anvindatna ska representera en bredd av aktorer £0r att stimulera till tvirsektosiella

samatbeten.

6.4 Starkta infrastrukturer for datadriven forskning och innovation

Regetingen anser att det finns behov av stitkt digital infrastruktur, shsom datotresurser f61
berikning och analys, kostnadseffektiv lagting av data, avancerat anviindarstod och héjd
kapacitet i natverk for digital kommunikation fox att méjliggéra hanteting av allt storre och

met komplexa datamingdet.
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6.5 Okat svenskt deltagande i EU-program

Regeringen vill att aktdrer i Sverige ska arbeta aktivt for att pAverka implementetingen av
kommande ramprogram (Hosisont Europa), s att det moter svenska behov, prioriteringar
och styrkeomriden.
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7. Kompetensforsdrjning, talangattraktion och livslangt larande

Kompetensférsdrjningen for life science-foretag och offentlig sektor miste sékerstillas for att
Sverige ska kunna hiivda sig som en ledande life science-nation, I en globaliserad virld med
kad mobilitet av individer blir arbetsmarknaden och utbildningsinstitutionetna alltmes
internationella och konkutrensen om bade studenter och personer med spetskompetens allt
hardate. Okande digitalisering, automatisering och globalisering av verksamheterna medfor
snabb forandring av kompetenskraven. Tilltagande behov av livslingt lirande i form av
fortbildning och vidareutbildning av redan yrkesverksamma, samt utbildning infor
karriitvixling stiller krav pi flexibla I3sningat.

Life science-sektotn 4t kunskapsintensiv och det finns ofta behov av specialkompetenser.
Insatser behdvs for savil effektiv intesnationell rekrytering som 61 att forbittea
forutsittningatna att producera efterfrigad kompetens nationelit.

Attraktiviteten £or Svetige som studiedestination 4t beroende av ménga faktorer, exempelvis
att kvaliteten i utbildningen ir hdg, att utbildningar och kurser ges pA engelska, att
katsidrvigar it jimstillda och att studenternas studiesociala situation &t god. Utredningen om
tkad internationaliseting av hogskolans verksamhet® har belyst faktoser for
internationalisering av bide utbildning och forskning vid universitet och hogskolot samt
Limnat fosslag p4 Atgarder £6r att Ska Svetiges attraktivitet som studiedestination. Ett sirskilt
visum fér hogkvalificerade som vill soka jobb eller statta foretag ska inforas fran den 1
januati 2021, Syftet 4t att undetlitta samatbeten med internationellt ledande forsknings- och
innovationsmiljder samt att attraheta och behalla internationell spetskompetens.

Kompetensforsétjning ar idag en sirskild utmaning for den del av life science-industrin som
har produktion i Sverige.* Denna del av sektorn genererar fortldpande behov av
specialistkompetens inom omtaden sisom automation, arbetsmetoden lean, analys,
processteknik, kemiteknik och god tillverkningssed (Good Manufactuting Practices, GMP).
De stora likemedelsfdretagen hat traditionellt fungerat som bas f6x vidareutbildning inom
Jikemedelsutveckling, men efter att dessa blivit fisre har kompetensforsotjningen inom
omridet blivit ett problem. Ett sitt att hantera den uppkomna problematiken dr att aktivt
tillgingliggéra kompetensen i stota foretag f61 smé bolag.

Aven vilfirdssektorn stit infot stora utmaningar nir det giller framtida
kompetensforsdrjning, Socialstyrelsens kartiigening® av tillging och efterfrigan pa
Jegitimerad petsonal i hilso- och sjukvitden visar att repionerna beddmer att det rider brist
pA petsonal inom flesa legitimationsytken trots en generellt dkande tillging till legitimerad
petsonal dver tid. En av orsakerna till detta bedéms vara dkad eftetfragan pd virdens tjdnster.
Universitetssjukvirden hat en nyckelroll nér det galler att fullgbra hilso- och sjukvirdens

1 goU 2018:3 En strategisk agenda for internationalisering
M N2016/08694/F Uppdrag om elt nationellt program for proteinforskning, metodutveckilng och produktion av blologiska iBkemedel.
3% Bedémning av tillgng och efterfrigan pa legltimerad personal | halso- och sjukvard samt tandvérd, Socialstyreisen 2019
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uppdrag att medverka i klinisk forskning, Hér finns sirskilda behov i form av personal med
forskarutbildning,

Det ar ocksé angeléget att bittre ta tillvara den kunskap och de idéer som finns inom hilso-
och sjukvirden och socialtjinsten. Genom att involvera dem som arbetar inom vird- och
omsorgssektotn 1 produkt- och tjinstentvecklingen kar forutsittningarna for att resultatet
blir funktionellt. Samtidigt hdjs kompetensen inom bide vard- och omsotgssektorn och i de
foretag som utvecklar hilso- och vilfardsteknik.

Malséattningar

7.1 Goda mdjligheter till livslangt larande

Regeringen anser att det ska finnas goda méjligheter till livslangt litande. Detta 4r
betydelsefullt fé1 life science-branschen dir kunskapsutvecklingen gér fort och
kompetenskraven snabbt kan dndras, samtidigt som sektorsévetsktidande personaltérlighet

uppmuntras.

7.2 Effektiv samverkan fér kompetensférsorjning

Regeringen beddmer att det behévs effektiv samverkan och en tvirsektoriell ansats, for att
sikerstilla lingsiktig kompetensférsorining i life science-sektorn. Det ir angeliget att framtida
utmaningar hanteras 1 samverkan mellan utbildningssektorn och arbetsgivare inom life

science.

7.3 Sverige ska erbjuda konkurrensmaéssiga férutséttningar for internationell rekrytering

Regeringen vill att svenska arbetsgivare ska ha goda fSrutsittningar att rekrytera internationell
expettis inom life science-sektorn.
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8. Internationell attraktivitet och konkurrenskraft

Investetings- och expottfrimjande ér de tvé grundliggande komponenterna 1
internationaliseringen av svensk life science. For att Sverige ska vara attraktivt som
investeringsland i ctt globalt och digitalt kunskapssamhille it det avgdrande att kunna etbjuda
en miljé som inkludetar virldsledande universitet och hégskolor, en innovationsbenigen
hilso- och sjukvird med hog kvalitet, samt myndigheter med tydliga uppdrag att medverka
till policyutveckling och innovation pa systemniva. En nira samverkan med vira nordiska
grannldnder 4, inom vissa omtiden, en forutsittning fOr att uppnd attraktiva miljbet.
Samatbeten med Stotbritannien it ocksa helt centralt for svenska aktorer. Inom EU:s
Hotisont 2020, Samhillsutmaning 1, Hilsa och vilbefinnande, it Storbritannien det viktigaste
samatbetslandet for Sverige. Med sin framstiende life science-sektor ar Storbritannien ocksi
fortsattningsvis en viktig samatbetspartner. Aven innovationspartnerskapen med Franksike,
Tyskland och Indien skapar mdjlighet till férdjupade samverkansprojekt och gemensam
policypaverkan.

Forskningsinfrastrukturer, testbiddar och inkubatorer med koppling till universitet och
hégskolot ellet globala life science-foretag hat tillsammans med larositenas
innovationskontot och holdingbolag viktiga rollet i det innovationsstédsystem som 4x inriktat
mot life science. Bn struktur £or Jangsiktig samverkan mellan landets fésetagsinkubatorer med
spetskompetens inom life science ar nédvindig £or att sikerstilla hog internationell kvalitet i
foretagsinkubationsprocessen.

Aktiv omvirldsbevakning och analys av utvecklingen av life science i Sverige pa bide
nationell och tegional niva 4r viktig for att kunna matknadsfora Sveriges erbjudanden.
Innovations- och forskningsriden vid Sveriges ambassadet i Tokyo, Seoul, Brasilia,
Washington DC, New Delbi och Peking hat uppdragits att i sina respektive bevakningslinder
gota analyses. av strategiska satsningat av relevans for samtliga samverkansprogram, diribland
det f6r hilsa och life science. Centrala aktdrer for investetings- och exportfrimjande dr aven
Business Sweden och Swecate. Under benamningen Team Sweden atbetar de gemensamt
med Gvriga aktdrer inom sektotn for exportfrimjande inom life science.

Sverige har idag ett fothillandevis stort och vixande antal life science-fotetag 1 tidig
utvecklingsfas. Antalet bérsnoteringar, sirskilt pa aktiva sméabolagsbérser, nir internationellt
sett unikt héga nivier. Samtidigt har antalet riskkapitalaktdres minskat frin ett drygt tiotal
strax efter millenmieskiftet 61l i nuliget tvA med specialisering pA life science, déribland
Industrifonden. D4 borsnotetingsklimat och boérsmarknader kan skifta snabbt och
refinansieringscyklerna for life science-bolag blir allt kortare 4t privat och offentligt riskkapital
av stot betydelse som finansieringskiélla.

Tidiga investeingar med hog ellet svarbeddmd 1isk och/eller 1anga ledtider till avkastning
(vilket karakteriserar life science-sektorn) hat generellt sett svitt att attrahera privat
finansieting. Aven de statliga life science-investetingatna har under senate &t sokt sig till
senare faser, Saminvest AB ar ett statligt heligt riskkapitalbolag som investerat indirekt
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genom privat forvaltade fonder enligt s.k. fond-i-fond-steuktur. Tillsammans med en ptivat
aktdr hat Saminvest etablerat en ny riskkapitalfond med fokus pé nordiska life science-
foretag.

Konkutrenskraftiga ramvillkot for foretag som investerar i forskning har betydelse f6r globala
foretags lokaliseting. Vidare har regulatoriska myndigheters forutsittningar och arbetssitt stor
betydelse. Immaterialtitten 4r ocksd en del av det ramverk som utgdr basen f6r innovation,
foretagsbildning, produktutveckling, samarbete och handel.

Malsattningar

8.1 Battre féretagsvillkor fér forskning och utveckling

Regetingen avser att forstirka det s.k. FoU-avdraget 3¢ att underkitta for det svenska
nitingslivet att fostsitta investera i ny teknik och hégt kunskapsinnehll.

8.2 Okat framjande fér export och investeringar

I enlighet med regeringens export- och investetingsstrategi ska Sverige positioneras och
marknads{Gras som ett f6rstahandsval fr globala aktdrer vad giller etableringar, investeringar
och fotsknings- och innovationssamarbeten inom life science-sektorn inklusive omradet
precisionsmedicin.

8.3 Foretagsinkubatorer i virldsklass

Regetingen anser att det dr viktigt att Svetige kan erbjuda konkurrenskraftiga
féretagsinkubatorer, Tillvixtbolag inom life science-sektorn behéver ha tillghng till expertstdd
P4 hog internationell nivi, oberoende av var i landet foretaget ir lokaliserat.

8.4 Kontinuerlig omvaridsbevakning, analys och uppfélining

Regetingen anser att det behévs kontinuerlig analys och uppfélining av life science-omridet,
bide nationellt och internationellt. Om Sverige ska kunna matknadsforas som ett
férstahandsval f61 life science-investeringar keiivs kunskap om hut vi presterar 1 férhéllande
till jimfSrelselinder.
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