VINNOVA ANALYS
VA 2009:19

INVESTERING | HALSA

Halsoekonomiska effekter
av forskning inom medicinsk teknik
och innovativa livsmedel

KERSTIN ROBACK, MIKAEL RAHMQVIST & PER CARLSSON
LINKOPINGS UNIVERSITET



Titel: Investering i halsa - Halsoekonomiska effekter av forskning inom medicinsk teknik och innovativa livsmedel
Forfattare: Kerstin Roback, Mikael Rahmqvist & Per Carlsson - CMT, Inst f medicin & hélsa, Linkdpings Universitet
Serie: VINNOVA Analys VA 2009:19

ISBN: 978-91-85959-78-5

ISSN: 1651-355X

Utgiven: Oktober 2009

Utgivare: VINNOVA - Verket for Innovationssystem/Swedish Governmental Agency for Innovation Systems

Diarienr: 2008-03804

Om VINNOVA
VINNOVAs uppgift ir att frdamja hillbar tillvixt

genom finansiering av bebovsmotiverad forskning
och utveckling av effektiva innovationssystem.
Genom sitt arbete ska VINNOVA tydligt bidra till
att Sverige utvecklas till ett ledande tillvixtland.Strategin for
VINNOVAS arbete med effektanalyser ér att:
*  successivt bygga upp den metodologiska kompetensen
*  genomf6ra effektstudier utifrin olika effektperspektiv
*  genomféra effektstudier f6r VINNOVAs samtliga
verksamheter
*  formulera nédvindiga krav pA VINNOVAs
uppfoljningsrutiner
I serien VINNOVA Analys publiceras studier, analyser, utredningar
och utvirderingar som tagits fram inom eller pi uppdrag av

VINNOVAS avdelning for Strategiutveckling.

Forskning och innovation f6r hallbar tillvixt

I VINNOVAs publikationsserier redovisar bland andra forskare, utredare och analytiker sina projekt. Publiceringen innebér inte att VINNOVA tar
stallning till framférda asikter, slutsatser och resultat. Undantag &r publikationsserien VINNOVA Policy som aterger VINNOVAs synpunkter och
stallningstaganden.

VINNOVAs publikationer finns att bestélla, lasa och ladda ner via www.vinnova.se. Tryckta utgavor av VINNOVA Analys, Forum och Rapport séljs via
Fritzes, www.fritzes.se, tel 08-690 91 90, fax 08-690 91 91 eller order.fritzes@nj.se.



Investering | halsa

Halsoekonomiska effekter av forskning
iInom medicinsk teknik och innovativa
livsmedel

av
Kerstin Roback, Mikael Rahmqvist & Per Carlsson

Institutionen fér medicin och hélsa, Linkdpings Universitet

F I" J’i Centrum for utviardering av medicinsk teknologi
) J~ & Center for medical technology assessment
5, &



Denna rapport har sammanstallts pa uppdrag av VINNOVA och ar en del i en 6vergripande
effektanalys av Life Science-forskningens samhéllseffekter. Uppdraget har omfattat
medicinteknisk och livsmedelsanknuten forskning som fétt finansiering fran VINNOVA,
Nutek eller STU négon gang fran slutet av 1980-talet till 2006.
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Forord

| foreliggande rapport redovisas en del i den effektanalys som avser det stdd
som fordelats av VINNOVA och dess féregangare STU och Nutek till
medicinteknisk och livsmedelsanknuten forskning. Utgangspunkten har
varit program fran slutet av 1980-talet fram till 2006. Materialet spanner
Over ett brett spektrum av medicinska och hélsorelaterade tillampnings-
omraden, inklusive olika livsmedelstillampningar.

Rapporten ar den forsta i sitt slag med avsikt att ge en bred samhélls-
ekonomisk bild av effekterna av forskningsfinansiering inom ett brett
omrade inom livsvetenskaperna. Syftet ar att ge ett underlag for
beslutsfattare inom det forskningspolitiska omradet och metoden som
tillampas i studien kan tjana som underlag for utvarderingar inom
halsoekonomi.

Med hjalp av intervjuer och litteraturstudier har projekt foljts upp med
fallbeskrivningar 6ver hur de olika finansieringsformerna for forskning och
utveckling har medverkat till att en produkt, metod eller procedur vuxit fram
och fatt en tillampning i sjukvarden. Genom att identifiera fall dar
forskningen lett till produkter som anvands i sjukvarden har det gatt att med
halsoekonomiska metoder gdra en vardering av effekterna i ekonomiska
termer. Skattningar visar att narmare en tredjedel av projekten har en
potential att leda till produkter inom hélso- och sjukvarden, medan drygt var
tionde projekt redan har resulterat i produkter med dokumenterade
halsoeffekter.

Analysen har genomforts pa uppdrag av VINNOVA, av Kerstin Roback,
Mikael Rahmqvist och Per Carlsson vid Centrum for utvérdering av
medicinsk teknologi, CMT, Institutionen for medicin och halsa, Linkdpings
universitet. Kontaktpersoner vid VINNOVA har varit Joakim Appelqvist
och Kenth Hermansson. Viktiga bidrag har kommit fran de handlaggare vid
VINNOVA och Nutek som var involverade i arbetet med de program och
projekt som studerats. Ett varmt tack riktas harmed till samtliga som
bidragit till att denna effektanalys har kunnat genomforas.

VINNOVA i oktober 2009

Lena Gustafsson Gunnel Dreborg
Vice generaldirektor Vice avdelningschef
Avdelningen for Strategiutveckling
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Sammanfattning

Svensk forskning har i ett flertal olika former fatt finansiering fran
VINNOVA och dess foregangare STU och Nutek. | foreliggande rapport
redovisas en effektanalys av det stod som férdelats till medicinteknisk och
livsmedelsanknuten forskning. Rapporten avser de halsoekonomiska
effekterna i ett samhaéllsperspektiv och beskriver hdndelsekedjan mellan
forskningsfinansiering och effekter inom halsoomradet och till detta
kopplade samhallsekonomiska effekter. Ovriga effekter, vilka kan relateras
till naringsliv och till forskningen sjalv, har inte primart studerats, men i
vissa fall finns inga klara granser mellan de olika effekterna och
Overlappning kan forekomma i analyserna.

Arbetet omfattar &ven en kartlaggning av forskningsaktiviteten inom de
studerade omradena samt en metodutveckling for att studera hur projekten
samverkat med annan forskning och med det omgivande samhallet.
Utgangspunkt for kartlaggningen har varit ett antal program for
forskningsfinansiering fran slutet av 1980-talet fram till 2006. Detta
material omfattar ett stort antal forskningsanslag och spanner over ett brett
spektra av medicinska och halsorelaterade tillampningsomraden inklusive
functional foods." Genomgéng av materialet och redovisning av resultat har
gjorts separat for omradena medicinsk teknik och livsmedel.

| var analys har vi efter en initial sallning valt att narmare granska ett antal
specifika tillampningsomraden. Studien omfattar 20 slumpmassigt utvalda
fall och ett av oss valt medicinteknikfall pga. sarskild lamplighet som
studieobjekt samt ett typfall inom livsmedelsomradet. De effekter som
identifierats redovisas i fallbeskrivningar. For livsmedelsomradet har vi inte
lyckats finna nagon etablerad tillampning som &r en f6ljd av den forskning
som bedrivits. Endast en fallbeskrivning géller darfor ett livsmedelsprojekt,

Syftet med fallstudierna &r att undersoka vad forskningen resulterat i och
hur resultaten anvants vidare. Arbetet har omfattat att spara forsknings-
resultaten fram till en tillampning i samhéllet, inom sjukvards- respektive
livsmedelssektorn, samt att relatera utvecklingen till det forskningsstod som
erhallits i de enskilda fallen. Detta har skett via dokumentanalys och
intervjuer med foretradare for forskningsprojekt, utvecklingsforetag och
leverantorer.

! Livsmedel som &r utvecklade for att ge en specifik fysiologisk hélsoeffekt.



Det material som anvants for analys av den medicintekniska forskningens
effekter omfattar uppskattningsvis cirka 300 projekt eller tillampnings-
omraden. Pa basis av en filtreringsprocess har 97 av dessa bedémts som fall
med en potential att ha lett fram till en produkt med effekter pa hélsa och
sjukvard. Det &r ur den gruppen som vi har gjort det slumpmassiga urvalet
pa 20 fall. Dessa representerar saledes en femtedel av fallen med storst
potential och runt sju procent av samtliga projekt under perioden 1991-
2003.

De 20 slumpvis utvalda medicinteknikfallen visade foljande resultat:

« |tioav fallen har forskningen lett till etablerade produkter,? varav sju
genererar nagon sorts halsoeffekt. Dokumentation i halsoekonomiska
termer saknas dock i de flesta fall. I tre av fallen har man fatt fram
produkter som anvands, men dar det ar svart att gora nagra direkta
kopplingar till halsoeffekter.

» Fem fall har lett till produkter/prototyper som sedan inte introducerats pa
sjukvardsmarknaden. Anledningen uppges ofta vara brist pa riskkapital
och innovationstid. Tron pa produkternas spridningspotential ar 6verlag
hdg.

» Tre fall har resulterat i kunskap som med stor sannolikhet kan
vidareforadlas till en produkt.

* Inget av de studerade fallen har klassats som forskning som inte bidragit
till en produkt eller kunskaper som kommer att leda till en produkt.

» For resterande tva fall, dar information saknas, ar det troligt att
forskningen inte har gjort nagra djupare avtryck i samhallet.

Baserat pa fallstudierna kan antalet fall som lett till en produkt med
avléasbara hélsoeffekter uppskattas att vara en tredjedel av de prioriterade 97
fallen och detta motsvarar 12 procent beréknat pa hela datamaterialet om
cirka 300 projekt. Uppskattat antal fall dar en produkt finns &r 73 av 97,
vilket innebér att ca vart fjarde projekt totalt sett har lett till en medicin-
teknisk produkt. Siffran kan vara hogre da det inte ar sakert att vi lyckats
fanga in alla framgangsrika projekt bland de 97 fall som utgjort en bas for
vart slumpmassiga urval.

Den tidsram som statt till forfogande for studien har inte tillatit oss att
analysera mer &n ett stickprov av projekt. Detta gor skattningen av den
sammantagna effekten av VINNOVAs (STUs/Nuteks) finansiering ganska
osaker. Den anvanda metoden visar dock att det gar att fa fram vardefull
information om den relativa andelen framgangsrik forskning och utveckling.
En utdkad analys med fler fall skulle 6ka sdkerheten i skattningen.

2 Med produkt avses en medicinsk metod eller dari ingdende delar samt &ven signifikanta
forbéattringar av medicinska metoder.



| flera av de studerade fallen inom medicinsk teknik har forskningen alltsa
lett fram till produkter med avlasbara hélsoeffekter och i tva av dessa har vi
utfort halsoekonomiska analyser for att kunna estimera vardet av effekterna
i Sverige i ett samhalls- och halsoperspektiv. Man maste dock vara
medveten om att osakerheten i de angivna vérdena ar hog, da flera
ingangsvariabler har skattats grovt.

« Malgruppen for teknologin “6gonstyrning av datorer” dr personer med
svara rorelsehinder. Det estimerade vardet for malgruppen vid full
implementering av teknologin uppskattas till 30 miljoner kronor per ar.

» Omradet ”ST-analys for évervakning av forlossningar” beraknas ge 1,4
miljarder kr i hélso- och samhallsvinster, i form av minskat antal
instrumentella forlossningar, farre skadade barn och minskat
produktionsbortfall, berdknat pa teknologins hela livstid.

Rapporten redovisar dven betydelsen av forskningsstod pa projektniva samt
olika erfarenheter av FoU-finansiering. Anslagen fran VINNOVA och
foregangarna STU och Nutek har i de flesta fallen utgjort en liten del totalt
sett i FoU-processen men stddet upplevs som mycket betydelsefullt och
anslagen ger en kvalitetsstampel at projekten, vilket gor det lattare att
attrahera andra finansidarer. Stodet har ocksa varit betydelsefullt for
etablering av forskning och sarskilt i en tidig fas, t ex i doktorandprojekt,
har en stor del av finansieringen kommit fran VINNOVA, STU eller Nutek.

| intervjuerna visades en mycket positiv installning till VINNOVAs initiativ
att utfora en analys som tacker olika effekter i samhallet. For att fa en
uppfattning om den totala nyttan av forskningen kravs att man kopplar ihop
olika effekter till en helhetsbild. Det ar viktigt att studera effekter av
slutprodukten, dvs. vad en tillampning av kunskapen betyder ute i samhéllet,
men man far heller inte glomma bort de effekter som uppstar under
projekttiden. Utan stod fran VINNOVA eller foregangarna STU och Nutek
hade man pa flera omraden inte natt "halvvégsresultat”, sasom etablerade
forskarnétverk, fruktsamt kliniksamarbete och kunskaper som okat
mojligheterna att lyckas i kommande FoU-satsningar.

Generellt galler att det &r svart att skilja ut enbart halso- och sjukvards-
effekter i en analys med ett samhéllsperspektiv och man maste vara
medveten om att andra effekter &n dem vi redovisat kan ha ett minst lika
stort varde. Det &r darfor viktigt att syntetisera effekterna med 6vriga
omraden for att 6ka forstaelsen.

Sammanfattningsvis kan ségas att VINNOVA-, STU-, och Nutek-anslag, i
den totala finansieringen fran idé till fardig produkt, oftast utgér en mindre
del, men att denna andel &r betydelsefull i sitt sammanhang och har bidragit
till att nya och forbattrade metoder kommit sjukvarden och samhallet till
del.



1 Bakgrund

For att kunna utforma en bérkraftig innovations- och forskningsstrategi
maste resultaten av tidigare forskningsfinansiering och andra stodatgérder
analyseras. VINNOVA (Verket for innovationssystem) initierar darfor
effektanalyser inom omraden dar VINNOVA och dess foregangare STU och
Nutek finansierat forskning. Avsikten ar att studera effekter av statlig
forskningsfinansiering inom omradena forskning, naringsliv och samhalle.
Sadana effekter kommer oftast en lang tid efter att de program som
projekten finansierats genom har avslutats.

Svensk halsorelaterad forskning har i ett flertal olika stodformer fatt
finansiering via VINNOVA, STU och Nutek. | foreliggande rapport
redovisas en effektanalys av det stod som delats ut inom medicinsk teknik
och livsmedelsanknuten forskning, vilken Centrum for utvardering av
medicinsk teknologi (CMT) genomfort pa uppdrag av VINNOVA.
Rapporten avser de halsoekonomiska effekterna i ett samhéllsperspektiv och
beskriver handelsekedjan mellan forskningsfinansiering och effekter inom
halsoomradet och till detta kopplade samhéllsekonomiska effekter.

Syftet med studien har varit att undersoka vad forskningen resulterat i och
hur resultaten anvénts vidare. Utgangspunkten har varit ett antal
finansierade program fran slutet av 1980-talet fram till 2006. Detta material
omfattar ett stort antal forskningsanslag och spénner over ett brett spektra av
medicinska och halsorelaterade tillampningsomraden inklusive olika
livsmedelstillampningar. Efter den inledande pilotstudien, gjordes
bedémningen att fallstudier av slumpvis utvalda fall var en lamplig metod
for bearbetning av materialet. | pilotstudien utarbetades ocksa en teoretisk
modell for analysen samt en plan for det praktiska arbetet.

De effekter som studien syftat till att analysera, och vilka varit vagledande
for arbetet, kan indelas i tva grupper:

 Effekter pa befolkningens halsa och livskvalitet. Detta innebar att
forskningen ska ha bidragit till utvecklingen av en produkt® eller
procedur med dokumenterad effekt pa halsa eller livskvalitet och att
produkten/proceduren ska ha natt en viss spridningsgrad i
sjukvarden/samhallet.

¥ Med "produkt” avses dven en komponent/del som ingér i en annan metod eller produkt
och signifikanta forbattringar av tidigare implementerade teknologier.
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» Effekter pa vard- och omsorgsarbetet. Forskningen ska ha bidragit till en
effektivare sjukvard eller en upplevd forbattring av sjukvardens
arbetsprocess och/eller miljo.

1.1 Tidigare samhallsekonomisk effektanalys av
forskning stodd av VINNOVA

Det komplexa i att utvérdera samhéllsekonomiska effekter av forskning kan
illustreras med hjalp av en tidigare studie om nackskadeforskningen av Knut
Sandberg Eriksen et al.* Utvarderingen avgransades till ett forskningsprojekt
pa Chalmers och i utfallet har inte medréaknats effekter av andra projekt
inom samma omrade. Analysen delades upp i tre olika berakningar:

1 1 den forsta ansatsen forséker man besvara vilken nyttovinst i kronor
"bade for svensken i allmanhet, for industrin och utlandet” som har
genererats av projektet.

2 Det andra angreppsséattet som presenteras ar en klassisk utvardering av
en forskargrupp eller ett FoU-institut dar ett matt &r “antalet
vetenskapliga publikationer, antal doktorsexamina, kvaliteten pa
forskningen, uppbyggandet av natverk” mm.

3 Den tredje ansatsen &r relevant ur ett samhallsekonomiskt perspektiv dar
forskningen forvéntas generera framtida halsoeffekter i form av férre
skador (6kad hélsa) baserat pa att dagens kompetens kan leda till
framtida vinster.

Rapporten visar att skadereducering genom inforandet av nackskydd haft ett
betydande samhéllsekonomiskt varde enligt deras forsta ansats. Det finns
paralleller mellan angreppsséatten i studien och de som kan anvéndas for att
utvérdera hélso- och samhallsvinster av medicinteknisk och livsmedels-
anknuten forskning, men ocksa avgérande skillnader som gjort att vi i var
studie fatt valja en annan strategi.

Var utvardering av investeringar inom Life Science omradet skiljer sig fran
ovanstaende studie pa framfor allt tre punkter: (1) Effekter av Life Science
pa befolkningens halsa och pa sjukvardssystemet ar av manga olika slag och
de uppstar som en foljd av en mangd forskningsaktiviteter av varierande
slag. En fullstandig genomgang ar inte méjlig och vi har darfor valt att gora
fallstudier av olika forsknings-/tillampningsomraden. Utvarderingen av
nackskadeforskningen behandlar ett enda forskningsomrade och kan liknas
vid en fallbeskrivning i var studie. (2) Vardet av akademiska examina och
kunskapsuppbyggnad, eller det latenta vardet av forskning, ar inte en hélso-
eller sjukvardseffekt och belyses bara undantagsvis som en forskningseffekt,

* Sandberg Eriksen et al. Effektanalys av nackskadeforskningen vid Chalmers. VINNOVA
Analys, VA 2004:07.
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da detta inte ingdr i vart uppdrag. (3) Perspektivet i var studie &r samhéllet
Sverige. Vi har darfor avgransat studien till nyttan for den svenska
befolkningen och det svenska sjukvardsystemet.

1.2 Analysmetoder som tidigare anvants for
estimering av forskningens effekter pa halsan

Det finns ett behov av att kunna vardera utfallet av forskningsinsatser, dels
for att kunna motivera de insatser som gors, men ocksa for att kunna ge rad
om hur insatserna skulle kunna ge hégre avkastning.” Forskningsfinansiarer
vill utvardera vad som astadkommits som en foljd av de anslag man delat ut
och i en 6kad utstrdckning onskas nu aven en analys av de halsoekonomiska
effekterna. | en dversikt® dver olika strategier for att vardera effekter av
investeringar i hélso- och sjukvardsforskning har tre huvudtyper av studier
identifierats.

» Sjukdoms- och teknologispecifika fallstudier
» Fallstudier av specifik forskningsfinansiering
« Overgripande, samhallsekonomisk ansats

| flera studier analyseras och diskuteras vérdet av investeringar i sjukvard i
stort, medan andra valt att fokusera pa de investeringar som gjorts i nya
medicinska metoder. Men det finns ocksa exempel pa mer specifika studier
av forskningens hélsoekonomiska betydelse. Ofta har man inte kunnat
kvantifiera effekterna utan ger kvalitativa eller semikvantitativa beskriv-
ningar, men det finns aven studier med monetéra resultatmatt.

Exempel pa analyser av halsoeffekter

Ett exempel pa en sjukdomsspecifik analys ar Bunker et al. (1994). | studien
har man berdaknat hur mycket den férvantade livslangden 6kat i USA p.g.a.
minskad dodlighet i ett antal fallstudier av olika tillstand/sjukdomar. Man
kom fram till att dessa sjukdomar hade gett en 6kning i livslangd pa cirka 5
ar mellan 1950 och 1989 pga. minskad ohélsa, vilket utgér 70 procent av
den totala 6kningen i livslangd under samma tid.

Ett exempel pa en teknologispecifik studie ar Cutler & McClellan (2001)
som berdknade nettokostnader och nettointékter for fem olika halsoproblem,
for vilka anvandning av nya metoder ar en vésentlig del av behandlingen.
Den uppmatta nyttan med de nya metoderna Oversteg kostnaderna med god
marginal for behandling av hjartinfarkt, for tidigt fodda barn, depression och

> Se t ex Bunker et al., 1994; Cutler & McClellan, 2001; Murphy & Topel, 2003; Wooding
et al., 2005; Lichtenberg, 2005; Luce et al., 2006; Johnston et al., 2006; Weiss, 2007 och
UK Evaluation Forum, 2008.

® Roback & Carlsson, 2008.
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gra starr. Daremot visades inget klart 6verskott for diagnos (inklusive
screening) och behandling av bréstcancer.

Nar det géller fallstudier av specifik forskningsfinansiering forsoker man
finna samband mellan de finansierade projekten och hélsovinster i
samhallet. | Wooding et al. (2005) har man anvant sig av "The Payback
Model", en metod for att utvardera medicinsk forskning som fatt stort
genomslag. Studien &r inriktad pa en specifik sjukdomsgrupp och
dokumenterar produktion och resultat fran 16 forskningsprojekt i "The
Arthritis Research Campaign" som startades pa 1990-talet i England.
Metoden bygger pa bibliometriska data, arkiverade projektdokument och
information fran nyckelpersoner. De olika effekterna beskrivs kvalitativt
och kostnaderna ar endast delvis beskrivna. Viktiga slutsatser av analysen
var att avkastning genereras i manga olika former och att kortare fokuserade
forskningsprojekt (cirka 3 ar) gav lika god avkastning som finansiering av
langre projekt.

Johnston et al. (2006) har gjort en ekonomisk konsekvensanalys av atta fas
I11-fors6k inom neurologiska sjukdomar och stroke. Alla forsoken hade fatt
anslag fran samma forskningsfinansiar. Bland 28 fall gjordes ett urval av
atta, for vilka det fanns tillrackligt med data for analysen. Halsoeffekten
skattades i kvalitetsjusterade levnadsar (QALYS)’ for de studier som lett till
inforande av nya behandlingsmetoder i varden. Den beraknade nettoeffekten
av varje ny metod multiplicerades sedan med anvandningen av respektive
metod. Véardet av en QALY hade satts till USA:s BNP per capita. Berak-
ningarna visade att studierna genererat en nettovinst efter 10 ar pa 6ver 15
miljarder USD. Relaterat till forskningsanslagens storlek gav detta en
avkastning pa 46 ganger.

Om de Gvergripande samhallsekonomiska effekterna ska studeras &r det
viktigt att komma ihag att halsovinster i samhéllet kan ha méanga orsaker
utdver de medicinska forskningsframgangarna, sasom battre kost och
bostader, tryggare arbetsmiljo och sundare livsstil. Vidare galler ocksa det
omvanda; hélsorelaterad forskning genererar ocksa icke-medicinska
samhallseffekter sasom 6kad produktivitet, konkurrenskraft och ekonomisk
tillvaxt och bidrar darmed till ett lands BNP. Dessa komplicerade samband
gor det problematiskt att berdkna nettovérdet av samtliga samhallseffekter
och att relatera dem till den bakomliggande forskningen. Det saknas ocksa
ofta vital information for att ta fram ingangsvarden i en berdakningsmodell.
Den mest kanda studien i den hér kategorin & Murphy och Topel (2003).
Baserat pa betalningsviljan for en 6kad livslangd har man gjort en

7 Kvalitetsjusterade levnadsér. En QALY motsvarar ett r vid full hilsa, medan ett &r med
samre halsa kvalitetsjusteras nedat enligt en preferensvikt.
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ekonometrisk vardering av den arliga 6kningen i livslangd i USA.
Berdakningarna &r komplicerade och det resultat som redovisats har varit
ifrdgasatt. Trots att 6kad livslangd bara utgér en del av de samlade
halsoeffekterna har man vérderat dessa till 1,6 biljoner USD, vilket &r 46
ganger mer an kostnaderna for all medicinsk forskning i USA under ett ar.

Luce et al. (2006) har arbetat med en kombination av tre ansatser.
Forfattarna har beraknat det ekonomiska vérdet av investeringar i halso- och
sjukvard i USA. Den forsta ansatsen, visar att halsovinsterna under 20 ar i
slutet av 1900-talet motsvarade 1,55 till 1,94 ganger utgiftsokningarna for
den amerikanska sjukvarden under samma tid. Detta grundades pa
antaganden om vérdet av ett statistiskt liv pa 4 miljoner USD och att 67
procent av halsoforbéattringarna kan tillgodoréknas utgiftsokningarna, i det
har fallet lika med investeringarna i nya medicinska metoder. | den andra
ansatsen analyserades specifika behandlingar av definierade sjukdomar
sasom hjartinfarkt, stroke, diabetes typ 2 och brostcancer. Vardet av
halsovinsterna inom de undersdkta sjukdomarna var mellan 1,10 till 4,80
USD per investerad dollar. I den tredje ansatsen beraknades vardet av
specifika innovationer som introducerats i USA mellan 1975 och ar 2000.
Har utgick man fran publicerade kostnads-effektanalyser och raknade fram
en avkastning pa 1,12 till 38,44 USD per investerad dollar.

I en nyutkommen rapport fran en sjukdomsspecifik studie har man forsokt
att tackla nagra av de svarigheter som uppstar nar forskningseffekter ska
varderas. Rapporten redovisar resultatet av ett ars studier i "the UK
Evaluation Forum"®, ett samarbete mellan flera organisationer i
Storbritannien. | rapporten foreslas en forbattrad metodologi och kunskapen
har praktiserats for att studera vardet av forskning inom hjart-kérlsjukdomar
och mental ohélsa. Studien kom fram till att forskningen inom de tva
sjukdomsomradena ger en genomsnittlig &rlig avkastning (IRR)? i
hélsoeffekt (varderat i QALYS) pa nio respektive sju procent. Dessutom fick
man IRR i form av generella samhallseffekter, vilket ger en 6kning av BNP
i intervallet 20-67 procent, som en f6ljd av forskningen inom de tva
sjukdomsomradena. Sammantaget ger detta en total IRR pa cirka 39
respektive 37 procent procent for forskning inom hjért-karlsjukdomar och
mental ohélsa.

Begransningar i de anvanda metoderna
De flesta analyserna innehaller brister som gor att tolkningen av de

redovisade resultaten maste ske med en viss skepsis. Nedan féljer nagra
sadana brister som patraffats i analyserna.

8 UK Evaluation foum, 2008.
°IRR = internal rate ocf return
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» Flera av forfattarna gor inget forsok att skatta hur stor del av
hélsovinsterna som inte &r en effekt av medicinska framsteg, utan bor
tillskrivas helt andra faktorer som t ex béttre kost, bostéder, arbetsmiljo
och livsstil.

« Vardet av liknande forskning som utforts i projekt pa annat hall i varlden
inkluderas sallan i modellerna. Samtliga effekter antas uppsta helt och
hallet som en foljd av det egna landets forskning.

« Kostnader for bidragande grundforskning ingar sallan i analyserna.

| de flesta analyserna har man ett icke-representativt urval, da man
endast valt att studera sjukdomar déar tydliga forbattringar uppnatts eller
studier som redovisat resultat som gar att vardera. Forfattarna medger
oftast att urvalet inte ar representativt men att de framréknade resultaten
visar ett sa stort 6verskott att det aven tacker in kostnader for mindre
lyckosam forskning.

» Negativa effekter ingdr sallan, varken behandlingsrelaterade effekter
eller de som uppstar sekundart i samhallet.

De olika ansatserna som studerats hjalper dock till att belysa de komplexa
samband som finns mellan halsorelaterad forskning och samhélls-
ekonomiska effekter och detta har legat till grund for den teoretiska modell
som foreslas i avsnitt 2.1.

1.3 Vagledande principer for var analys av effekter pa
halsa och sjukvard

Generellt kan effekter av forskning inom medicinteknik och livsmedel delas
in i sfarer inom vilka effekterna uppstar: (1) forskningssfaren, (2) tillvaxt-
/innovationssfaren och (3) hélso- och sjukvardssfaren. Forsknings- och
tillvaxtsfarerna ingar inte i denna studie, aven om vissa halso- och
sjukvardseffekter har implikationer ocksa i dessa sfarer. Om ett land har en
framstaende sjukvard dkar mojligheten att attrahera hogkvalificerade
forskare att bedriva sin verksamhet inom landet. Vidare 6kar chansen till en
god ekonomisk utveckling genom forstarkta mojligheter till egen-
producerade varor och tjanster. En friskare befolkning kan ocksa ge en
produktions6kning genom att sjukfranvaron minskar och antalet ar i
arbetslivet okar.

Vid utvérdering av effekter inom halso- och sjukvard &r det traditionellt en
Okad hélsa och livslangd som man intresserat sig for samt minskade
kostnader som en foljd av effektivare behandlingar, diagnostisering och
forebyggande sjukvard. Andra effekter som kan inga &r tillgang och
distribution av vard. Positiva varden utgdrs har av en hogre tillganglighet
och en rattvisare fordelning av vardinsatser. Vidare har en 6kad sakerhet
och patienttillfredsstallelse ett positivt varde. Innovationer kan ocksa leda
till en forbattrad vardprocess, vilket innebar okad effektivitet och
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produktivitet samt eventuellt ett sakrare sjukvardssystem. Andra tankbara
positiva varden &r en béttre arbetsmiljo, arbetsvillkor och tillfredsstéllelse i
arbetet. Slutligen kan forskning ocksa leda till en okad sakerhet vid
inforande- och utmonstringsbeslut pga att kunskap framstélls om saval nya
som tidigare spridda metoder for halso- och sjukvard. Detta ar effekter som
borde vara véagledande vid allt medicintekniskt forsknings- och
utvecklingsarbete, men det &r ofta mer specifika delmal som initierar
forskningsprojekten och inte den slutliga effekten i samhallet.

Det &r ocksa viktigt att kunna framstalla evidens for den medicinska
betydelsen. For detta kravs vetenskapliga studier, vilka kan utgdra ett
beslutsunderlag vid inférande i sjukvarden av nya metoder. Man kan darfor
ocksa fa god effekt inom halso- och sjukvardssfaren av forskning som leder
till att minska osakerheten vid inférandebeslut, t ex utveckling av metoder
for klinisk prévning och utvardering.

Effekter pa hélsa och livskvalitet ar relevant for bada omradena medicinsk
teknik och livsmedel. Malet har darfor varit att finna produkter som framjar
hélsa eller lindrar ohélsa och dar effekter har dokumenterats samt kan sparas
bakat till den forskning som fatt stod av VINNOVA, STU eller Nutek. Att
mata halsoeffekter i reella tal i en befolkning kan dock vara vanskligt.
Positiva effekter av halsofrdmjande metoder motverkas av negativa effekter
av ohalsofaktorer i var omvarld. Detta gor att det totala halsolaget i
befolkningen eller i en grupp ar svarbedomt, vilket ar sarskilt tydligt nar det
géller halsoframjande livsmedel. Forsaljningen av halsolivsmedel 6kar, men
med en 6kad forekomst av t ex ”junk food” &r det inte mojligt att spara en
generell 6vergang till en sundare livsstil. Trenden pekar inte heller mot att
befolkningen totalt sett blir friskare™ eller att man upplever en férbattring i
hélsorelaterad livskvalitet. Detta gor det svart att avlasa effekter pa
befolkningsniva och en modell for bedomning av halsoeffekter far darfor
inriktas pa att identifiera effekter av enskilda produkter, metoder eller
procedurer som &r en foljd av den utvarderade forskningsaktiviteten.

En utgangspunkt inom halsoekonomin &r att nyttor kan jamforas mellan
olika individer och adderas. | en vardering av den totala halsoeffekten
(nyttan) bor individuella preferenser vara véagledande, vilket innebdr att den
upplevda livskvalitetsforandringen utgor det direkta vardet som ska matas. |
realiteten maste dock oftast en indirekt vardering tillampas.

Effekter pa sjukvarden kan endast forvantas inom omradet medicinsk
teknik. Denna nytta kan t ex avlasas som 6kad produktivitet eller forbéttrad
arbetsmiljo. En dokumenterad produktionsdkning kan varderas i monetara

19 Socialstyrelsen. Folkhélsorapport 2005.
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termer, men dven har ingar nyttor dar individuella preferenser maste skattas
indirekt. Det har visat sig svart att pa ett rattvisande satt vardera effekter
inom halso- och sjukvarden i monetéra termer for att gora dessa jamforbara.
Inom hélsoekonomin anvands darfor nastan uteslutande kostnadseffekt-
analyser, i vilka kostnader stéalls mot halsoeffekter uttryckta i annat an

monetédra termer, t ex vunna levnadsar eller kvalitetsjusterade levnadsar
(QALYs™).

11 Kvalitetsjusterade levnadsar. En QALY motsvarar ett ar vid full halsa, medan ett & med
samre halsa kvalitetsjusteras nedat enligt en preferensvikt.
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2 Metod och material

Vart uppdrag har varit att bedéma vardet av forskning i termer av halsa och
effekter for halso- och sjukvarden. For att detta ska vara mojligt kravs en
produkt med val dokumenterad effekt. En utgangspunkt har darfor varit att
forsoka identifiera omraden dar produkter utvecklats, fatt spridning och
anvands, och for vilka den bakomliggande forskningen kan kopplas till
projekt med VINNOVA-, STU-, eller Nutek-stdd.

| var analys har vi valt att narmare granska ett antal specifika tillampnings-
omraden och studien omfattar 20 slumpmassigt utvalda fall och ytterligare
tva som har valts ut pga. sarskild lamplighet som studieobjekt. Av dessa ar
flertalet fall medicinteknisk forskning. Endast ett fall galler livsmedelsan-
knuten forskning. (Tillvagagangssattet vid val av fallstudier av medicint-
eknisk forskning finns beskrivet i avsnitt 2.4 Strukturering och filtrering av
medicinteknikprojekten.)

Vi har ocksa forsokt att spara forskningsresultat fram till en tillampning
inom halso- och sjukvards- respektive livsmedelssektorn samt att relatera
utvecklingen till det forskningsstod som erhallits. Detta har skett via
sokningar i databaser och pa Internet samt via kontakter/intervjuer med
foretradare for forskningsprojekt, utvecklingsféretag och leverantérer. For
de studerade fallen har beskrivningar utarbetats 6ver handelsekedjorna fran
forskning till en tilldmpning i samhéllet, i vilka forskningsfinansieringen har
satts in i sitt sammanhang. | tva fall har dven det halsoekonomiska vardet
analyserats, vilket redovisas som det estimerade vardet av de effekter som
uppstatt.

2.1 Teoretisk modell for effektanalysen

En modell for att uppskatta den summerade effekten av ett forsknings-
projekt som syftar till att ge en béattre halsa maste med nodvandighet
innehalla varden som inte pa ett tillfredsstallande satt kan anges i monetéra
termer. Den modell som foreslas ar darfor en semikvalitativ modell enligt
forebild i ett tidigare arbete inom effektanalys av halsorelaterad forskning.*?
Analysmodellen innebadr att relevanta insatser och effekter identifieras och
nar sa ar mojligt véarderas i pengar. | 6vriga fall ges en kvalitativ
beskrivning.

12 Roback K och Carlsson P. Evaluation of economic effects of health research — a novel
approach applied to Sweden. 2008 (manuskript).
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Den totala forskningsinsatsen utgdrs inte bara av Sveriges sammanlagda
forskning pa omradet utan aven influenser utifran, vilket innebar att
forskning som finansierats pa annat sett och som bedrivits utomlands
medverkar till de effekter som uppstar (se figur 1). Man maste darfor
uppskatta hur stor del av en effekt som kan tillskrivas den utvarderade
insatsen, i detta fall den VINNOVA-, STU-, eller Nutek-stdédda forskningen.

Avsikten med forskningsinvesteringar ar produktion av kunskap och i
forlangningen innovationer med nagon specifik samhéllsnytta. Effekterna av
en investering kan estimeras som de effekter vilka infaller under ett antal ar
framat i tiden da innovationen spridits och anvénds. Forskningens effekter
kan utfalla som t ex en battre behandling av ett visst sjukdomstillstand eller,
nar det galler halsolivsmedel, en dkad halsa och livslangd. Vi har ocksa ett
flode av effekter ut till omvarlden, men om analysperspektivet &r samhéllet
Sverige kan bara de effekter som hamnar inom landets granser medraknas.

Insatser och effekter — medicinteknisk forskning

I modellen betraktar vi insatser och effekter som antingen kostnader eller
intakter. Effekter kan vara ekonomiska, fysiska, sociala och/eller
emotionella, och dessa kan i realiteten uppsta bade pa kostnads- och
intaktssidan. Har har vi dock valt att enbart se forskningsfinansieringen som
en kostnad och forsokt att identifiera och vardera de positiva effekter som
eventuellt uppstar som en foljd av den finansierade forskningen (tabell 1).

Historiskt sett har forskning lett till en dyrare halso- och sjukvard och
effekter av nya behandlingar kan darfor behdva justeras for de 6kade
kostnaderna. Vidare uppstar det ofta kostnader nar nya metoder ska
integreras i sjukvarden men vi antar i modellen att dessa ar av underordnad
betydelse.

Det kan ocksa vara problematiskt att avgora vilka grundforskningskostnader
som ska inga i modellen. De innovationer som sprids skulle inte ha kunnat
utvecklas utan tillgang till den stora kunskapsbas som grundforskningen
forser oss med och som dérmed bidrar till de effekter som faller ut. Men
aven tillampad forskning producerar ett ”kunskapskapital” som bidrar till att
bygga upp den gemensamma akademiska kunskapen. Detta har férmodligen
ett stort véarde — inte minst som en ingéang i det globala forskarsamhallet,
vilket ger tillgang till en vidare kunskapshas. Man kan alltsa se detta som en
transferering inom forskningssfaren, varfor vi inte ndrmare behandlar
grundforskningskostnader hér.
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Figur 1 Forskningens varde. Forskningsfinansiering genererar varden sasom kunskap
och sysselsattning, oavsett vad projekten leder fram till. De uppmétta halsoeffekterna
behover darfor inte uppvaga hela investeringen for att forskningen ska anses I6nsam.
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OBS att cirkeldiagrammet inte anger ett exakt forhallande mellan insatserna.

Tabell 1 Tankbara effekter inom halso- och sjukvardssfaren

Effekter

Kommentarer

Forbattrade behandlingar,
diagnostisering och
forebyggande sjukvard

Effektivare vardprocesser

Battre tillganglighet och
fordelning

Hogre sékerhet
Forbattrad arbetsmiljé
Battre innovationsbeslut

(Produktionsékning i
naringslivet)

Béattre livskvalitet hos patienter och anhériga. Kan métas

i vunna QALYs.

Minskade kostnader och/eller hégre
patienttillfredsstéllelse.

Nya behandlingsmetoder kan leda till en rattvisare
fordelning av vardinsatserna och att medborgarna lattare

far tillgang till en hogkvalitativ vard.

Risken for olyckor och felbehandlingar kan minskas,
vilket innebar bade battre halsa, minskade kostnader

och battre patienttillfredsstallelse.

Okad tillfredsstéllelse i arbetet for personalen.
Okad sakerhet vid inforandebeslut pga. battre

information.

Effekten uppstar genom att sjukfranvaron minskar och
att manniskor far fler aktiva ar i arbetslivet. Denna intakt
ska endast ing& om den inte tas upp under effekter pa

naringslivet.

Justering for bidragande faktorer
Manga faktorer, utéver den enskilda forskningsinsatsen, samverkar till de

effekter som uppstar. Nedan beskrivs en modell for justering som kan
anvandas for utvardering av medicinteknisk forskning.

En stor del av de summerade effekter som uppstar inom hélso- och
sjukvardssfaren i Sverige bygger pa forskning som utforts utanfor landets
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granser. Sveriges bidrag till de uppkomna effekterna har tidigare uppskattats
till 3 procent avseende den totala hélsorelaterade forskningen,*® men vad
géller effekter av avgransade och riktade forskningssatsningar kan andelen
vara betydligt hogre. Detta maste skattas individuellt om relationen mellan
ett forskningsanslag och en viss effekt ska kunna analyseras. Bidragande
forskning har i de flesta fall utférts bade utomlands och via annan

finansiering inom landet.

Figur 2 Justering av den uppmétta effekten/nyttan pga. samverkande faktorer. Hur
stor andel som ska tillskrivas de olika justeringsfaktorerna maste bedémas fran fall
till fall. 1 realiteten kan det vara svart att hitta bra skattningar av vardena.

INSATS

FORSKNING
Forskningsinsats X fi %

HALSOTILLSTAND

Sjukvardsinsatsens

Industriforskning fz % betydelse h; %
Annan inhemsk forskning 3 % Betydelsen av hajd
Forskning utomlands fa% levnadsstandard h, %

100 %

100 %

BEHANDLINGSKOMPLEX

Teknologin
(dér innovationen ingdr)

TEKNOLOGI

"Innovationen” t % by %

Andra medicinska metoder
som samverkar by %

100 %

Andra komponenter
i teknologin t; %

100 %

(Forskningsinsats X = VINNOVA, STU, Nutek)

EFFEKT

Effekten/nyttan Y som kan tillskrivas
forskningsinsatsen X bergknas
enligt formeln:

Y=N*fi*t;*by* hy

dér N &r den totala uppmatta nyttan

Den innovation som blir resultatet av forskningen ingar sedan ofta i ett
komplex som samverkar till de effekter som faller ut. Innovationen kan vara
en komponent i en annan teknologi och den kan samverka med ett batteri av
olika teknologier for diagnos och behandling. Aven hir méste en individuell
skattning goras av innovationens bidrag till effekterna.

Vidare har halsovinster till stor del uppstatt som en féljd av en allmant
béattre levnadsstandard och dessa effekter kan darmed inte heller tillskrivas
enskilda innovationer. Forandringar i levnadsstandard kan dock inte
forvantas ha sa stor relativ effekt i Sverige idag som de haft historiskt sett,
eftersom vi har en hog standard som avseende naringstillgang, bostader och

yttre miljo inte langre forbattras namnvart.

Figur 2 visar hur man i teorin kan berékna hur stor del av de uppmatta
effekterna som kan tillskrivas den utvarderade forskningsinsatsen. |
praktiken blir det dock svart att uppskatta hur stor andel olika insatser ska
tillskrivas. Det ar emellertid intressant att forsoka skatta de storheter som

13 Roback K och Carlsson P. Evaluation of economic effects of health research — a novel

approach applied to Sweden. 2008 (manuskript).
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gdr att berakna pd ett rimligt satt i den komplexa vav av samverkande
faktorer som foreligger. Men en férutsattning ar ocksa att de effekter som
uppstar gar att mata.

2.2 Arbetsmodell — konkreta steg i genomférandet

Som framgar av ovanstaende beskrivning av en input-output-modell sa &r
det inte realistiskt att forvanta sig att en sadan kan tillampas pa de kartlagda
forskningsprojekten mer &n i nagot enstaka exempel. Orsaken ar framst brist
pa sakra ingangsvarden samt stora gransdragningsproblem. Det ar ofta
ocksa problematiskt att hitta relevant information och att selektera fram det
som behdvs for analysen.

Den arbetsmodell som anvants till huvudstudien baseras pa en klassning av
ett urval av forskningsprojekt och fallbeskrivningar av handelsekedjan fran
forskning till en eventuell anvandning i sjukvarden/samhéllet. Pga
metodologiska svarigheter har vi avstatt fran att analysera relationen mellan
halsoeffekter och den bakomliggande forskningsfinansieringen monetart. Vi
har dock fort ett resonemang 6ver sambanden och har illustrerat dessa i
figur 3, samt tillampat sambandsmodellen i ett medicinteknikprojekt (Se
case 21).

Figur 3 Schematisk illustration av sambanden mellan halsoeffekter, den
bakomliggande forskningen samt andra bidragande faktorer.
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tex

Den valda arbetsmodellen beskrivs nedan:

1 Strukturering av datamaterialet: Ett omfattande datamaterial har gatts
igenom, innehallande projekt-/id-nummer fran ett flertal VINNOVA.-,
STU-, eller Nutek-finansierade forskningsprogram.
Medicinteknikmaterialet filtrerades ner till 97 projekt som med ganska
stor sannolikhet har lett till fardiga produkter eller prototyper (se avsnitt
2.3). Livsmedelsprojekten har studerats utan filtrering och ett av dessa
prioriterades for vidare studier.
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2 Urval av projekt: Slumpvis urval av 20 medicinteknikprojekt for vidare
studier. Ett medicinteknik- och ett livsmedelsprojekt valdes dven ut som
arbetsexempel pga. att anvandbar information/data fanns att tillga och
darmed beddmdes exemplen kunna ge bra material till studien.

3 Telefonintervjuer: Personer med god inblick i de olika
forskningsprojekten har intervjuats for att fa material till
fallbeskrivningarna och klassificeringen. Informationen har
kompletterats med databassokningar/litteraturstudier.

4 Klassningen av forskningsprojekten: Projekten har sorterats in i olika
fack med avseende pa hur langt de har medverkat i en eventuell
innovations- och spridningsprocess. Se separata klassificeringar for
livsmedel och medicinteknik i kapitel 3 och 4.

5 Fallbeskrivningar: Beskrivningar har gjorts av handelsekedjor och
uppkomna hdlso- och samhéllseffekter for de utvalda forsknings-
ftillampningsomradena.

6 Halsoekonomiska analyser: Effekter/nytta har skattats i tva
fallbeskrivningar. Halsoekonomiska metoder har anvants for att vardera
nyttan av de produkter som kommit ut av forskningen. I ett fall har &ven
en schematisk illustration utarbetats enligt sambandsmodellen i figur 3.

7 Overgripande diskussion: Slutligen férs en diskussion om vardet av
VINNOVAS (eller STUs/Nuteks) forskningsstod och vilka hélso- och
samhallseffekter som kan relateras till detta.

Vetenskapliga publikationer, rapporter och andra dokument har anvants for
att identifiera viktiga resultat i projekten. Arbetet har ocksa i hog grad byggt
pa upplysningar fran personer som &r/har varit verksamma inom de olika
forsknings-/tillampningsomradena och pa deras expertkunskaper.

2.3 Inventering och strukturering av datamaterialet

Utgangsmaterialet till studien har varit en sammanstallning av
forskningsprogram finansierade av VINNOVA (samt foregangarna, STU
och Nutek), vilken genomforts infor effektanalysen. Detta material har
kompletterats med data ur en katalog 6ver Nuteks finansierade projekt
1991-1997 och en internationell utvardering av svensk medicinteknisk
forskning 2006."

Ovrig information har inhamtats pé foljande satt:

« Mote med handlaggare pa VINNOVA, under vilket en lista pa tankbara
studieobjekt och kontaktpersoner sammanstélldes.

» Telefonintervjuer

¥ NUTEK (1997) "Medicinsk teknik och lakemedel, Projektkatalog” Stockholm: NUTEK,
rapport 433-1997; VR (2006) "International evaluation of Swedish research in biomedical
engineering,” Stockholm, Vetenskapsradet, Vetenskapsradets rapportserie 8:2006.
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* Inléasning av projektdokumentation, huvudsakligen via vetenskapliga
publikationer och verksamhetsrapporter.

« Information pa forskningshuvudméannens och foretagens webbsidor

En strukturering av datamaterialet har genomforts var for sig for de tva
omradena medicinsk teknik och livsmedel.

Omradet medicinsk teknik omfattar 802 dataposter. Ett omfattande
struktureringsarbete har utforts for att kunna filtrera ut intressanta projekt
och samtidigt minimera risken for att viktig information ska ga forlorad (se
nedan samt bilaga 1).

Livsmedelsomradet omfattar 92 dataposter. Samtliga poster kan hanforas till
eller harror fran diarienummer i VINNOVAs sammanstéllning, 2007. Hela
materialet har behandlats utan filtrering och en genomgang har gjorts for att
forsoka identifiera produkter som introducerats pa marknaden (bilaga 2).

2.4 Strukturering och filtrering av
medicinteknikprojekten

Undersokningen har utgatt fran en sammanstallning som tillhandahallits av
VINNOVA och registrering har skett i en databas av samtliga projekt i det
material. En komplettering har gjorts med namn pa projektledare samt
ytterligare projekt som endast aterfinns i Nuteks projektkatalog fran 1997.
Bland projekten i Nutek-katalogen har en forsta gallring gjorts genom att
sortera bort lakemedelsprojekt och utpraglade grundforskningsprojekt.

Den databas som lagts upp for medicinteknikomradet omfattar, efter en
forsta filtrering, 802 dataposter (se tabell 2 och bilaga 1). Av dessa kan 689
kopplas till ett specifikt diarienummer i VINNOVAs sammanstélining eller
Nuteks projektkatalog. Ytterligare poster kommer fran VR:s internationella
utvardering, 2006, och omfattar 86 forskningsaktiviteter med namngivna
projektledare. Resterande 25 poster ar fran VINNOVASs projektkatalog pa
webben®® samt uppslag frén méten och intervjuer. Dessa tillagg har gjorts
for att hitta forskargrupper och nyckelpersoner som ar verksamma inom den
svenska medicintekniska forskningen idag och darfér bedomts kunna bidra
till kartlaggningen.

I materialet finns allt fran grundforskning till tillampad forskning och
utvecklingsprojekt, samt projekt for att stodja affarsutveckling och
kommersialisering. En filtrering har utforts i flera steg for att komma fram
till ett hanterbart antal projekt att félja upp med intervjuer och for en
genomgang av projektdokumentation. En filtreringsindikator har infogats i

1> [http://www.vinnova.se/]
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respektive post, vilken visar dels vilket filtreringssteg som fangat upp
projektet och dels en rangordning for att ange hur relevant projektet &r for
undersokningen (tabell 3).

| filtreringssteg 1 har ett projekt utanfor intervallet (1991 — 2003) sorterats
bort. Nasta steg ar en bortsortering av projekt med tydlig generisk eller
grundforskningskaraktar. | steg 3 och 4 har anslag till t ex entreprendrsverk-
samhet, kurser och resor valts bort. Féljande steg (5 och 6) utfordes
samtidigt och &r en genomgang av resterande dataposter. Projekt med alltfor
knapphéndiga uppgifter har sorterats bort och projekt som med god
sannolikhet, enligt var bedomning, har lett till en tillampning i halso- och
sjukvarden har markerats som aktuella for en uppféljning. For resterande
387 poster har internetsokningar gjorts (steg 7) pa forskningsledare, foretag
och/eller forskningsomrade/tillampning for att forsoka hitta information som
kan anvandas i en uppfdljning. De soktermer som anvants har av naturliga
skal varit ett subjektivt urval. Projekt som sorterats bort har dock inte varit
definitivt uteslutna ur den efterféljande undersdkningen utan har kunnat
laggas till om de visat sig ha anknytning till de omraden som valts ut som
fallstudier.

Filtreringen resulterade i 223 kvarvarande dataposter (97 projekt), vilka har
fatt utgora en bas for studien. Ytterligare 218 dataposter beddmdes ha en
lagre prioritet och 361 poster filtrerades bort (tabell 3). Se vidare
”Kartlaggning av den medicintekniska forskningen”, i kapitel 3.

Tabell 2 Databas 6ver medicinteknikprojekten — dataposternas struktur

Falt Exempel 1 Exempel 2

Projekt-id P9204295 P9305123

Diarienr 92-04295 95-05565

Projekttitel Laserbaserad medicinsk Tredimensionella ytanalyser av
diagnostik och terapi metallimplantat

Program/kélla 1 Minimalinvasiv medicinteknik —  Biokompatibla material
MIM

Nytto- Terapi, vard Habilitering, rehabilitering

/anvandningsomrade

Huvudgrupp Medicinsk optik Odontologi

Forskning/tillampning Laser; diagnos och terapi Implantat, metall-, 3D

ytanalyser, odontologi

Filtreringsindikator 6+++ T+++

Projektledare/ Svanberg, Sune Albrektsson, Tomas

gruppledare

Grupp/ foretag /sjukhus  Spectracure

Universitet/ hogskola LU GU

Anslag/ kr 200 000

! De projekt som &terfinns i bAde VINNOVAs och Nuteks sammanstallningar har
registrerats under respektive forskningsprogram, medan de som endast finns i
Nutekkatalogen har registrerats som Nutekprojekt.
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Tabell 3 Filtrering av databasen. For dataposter med indikator 6+++ eller 7+++ har

det bedomts vara god sannolikhet att forskningen har lett till effekter i hélso- och

sjukvardssfaren.
Filtrering Atgard Indikator Antal
Steg 1 Projekt med sista anslag 1990 (eller tidigare) eller 1- 23
forsta anslag 2003 (eller senare).
Steg 2 Grundforskning och generiska projekt 2- 165
Steg 3 Projekt i kategorin spridning/kommersialisering samt 3- 24
utvarderingar/utredningar
Steg 4 Kurser, konferenser och resor 4- 4
Steg 5 Inga eller alltfér knapphéandiga uppgifter i 5- 36
projektsammanstéllningen om forskningsledare,
foretag och/eller forskningsomradet/tillampning
Steg 6 Information finns som gor det troligt att forskningen 6+++ 163
kommit till anvandning
Steg 7 Sokning pa Google
Inga relevanta traffar p& forskningsledare, foretag 7- 109
och/eller forskningsomradettillampning eller enstaka
traffar av lagre relevans
Ett fatal relevanta traffar 7+ 82
Intressant information finns T++ 136
Bor foljas upp T+++ 60
Antal bortfiltrerade (ett minustecken) 361
Antal med lagre prioritet (ett eller tva plus) 218
Antal hogprioriterade (tre plus) 223
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3 Medicinteknisk forskning

| det foljande redovisas resultat av kartlaggning, intervjuer, och fallstudier
géllande medicinteknisk forskning. Efter den inledande filtreringen av
datamaterialet, som redovisas i tabell 3, kvarstod 223 dataposter som kunde
hanforas till 97 projekt eller tillampningsomraden. Totalt 21 av dessa har
valts ut for fallbeskrivningar, av vilka 20 &r ett slumpmaéssigt urval. De 20
fallen har undersokts och klassificerats med avseende pa hur langt man
kommit i en innovations- och spridningsprocess. Resultatet fran
klassificeringen har sedan anvénts for att analysera utfallet av VINNOVA:s,
STUs och Nuteks investeringar i medicinteknisk forskning. Detta redovisas
nedan i avsnitt 3.3 och 3.4.

Beskrivningar av vad som kommit ut av projekten ges for samtliga
fallstudier dar relevant information gatt att fa fram. De flesta beskriv-
ningarna ar korta redogorelser for handelsekedjan fran initiering av
forskningsprojekt till produktutveckling och eventuell integrering i halso-
och sjukvarden. Vi foljer ocksa hur olika finansieringsformer paverkat
forloppen. | tva exempel ges dven en utforligare redogorelse for
halsoekonomiska effekter och hur de kan relateras till den bakomliggande
forskningen samt andra betydelsefulla faktorer. Flera tdnkbara kandidater
har funnits for en sadan analys men pga. projektets snava tidsplan har vi
varit tvungna att begransa antalet.

Avslutningsvis ger kapitel 3 en redovisning av betydelsen av VINNOVAs,
STUs och Nuteks forskningsstod pa projektniva samt olika erfarenheter av
FoU-finansiering som framkommit i intervjuerna.

3.1 Kartlaggning av den medicintekniska
forskningens finansiering

Forskningsmedel har férdelats mellan svenska universitet, hdgskolor,
industriforskningsinstitut samt foretag. Nedan foljer en kort beskrivning av
vad som finansierats samt en sammanstallning av vilka forsknings-
/tillampningsomraden inom hélso- och sjukvardsomradet som valts ut for
den fortsatta analysen.

Avsikten med kartlaggningen har varit att skapa en bild av den medicin-
tekniska forskningsverksamheten i Sverige som har beviljats medel av
VINNOVA (eller dess foregangare STU och Nutek). Varje projekt har i
detta syfte grupperats inom en huvudgrupp samt ett mer specifikt
forsknings- eller tillampningsomrade. Manga av dessa omraden har
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overlappande verksamheter, men av praktiska skal har indelningen inte
gjorts mer specifik da detta oftast ger en samre dverblick.

Filtreringen av datamaterialet resulterade i 15 hogprioriterade huvudgrupper
(tabell 4), omfattande 97 projekt/forskningsomraden som hérror fran
foljande k&llor: VINNOVA (56), Nutek (30), VR (11). Vissa projekt har
forekommit i alla tre kéllorna och har da klassificerats i forsta hand som
kommande fran VINNOVA och i andra hand fran Nutek. Elva forsknings-
omraden har enbart kunnat identifierats i VRs utvardering (2006) men detta
innebdr inte att forskningen inte har haft anslag fran VINNOVA-, STU-,
eller Nutek. Bland de elva omradena finns t ex forskning som bedrivits inom
kompetenscentra som finansierats av VINNOVA och Nutek.

| antal anslag raknat har det satsats mycket pa biomaterial, optik och
forskning om mikrostrukturer (se bilaga 1). Andra omraden med stor
aktivitet ar t ex medicinsk elektronik, visualisering och diverse forskning
inom matteknik och fysiologisk matteknik. Datorisering och medicinsk
informatik ar ocksa stora omraden och om dessa grupperas tillsamman med
bild- och signalbehandlingsprojekt, sa bildas det enskilt stérsta omradet.

For att inkluderas som fallstudie skulle forskningen, direkt eller indirekt, ha
syftat till att utveckla produkter for halso- och sjukvard. Tabell 4 visar de
forsknings-/tillampningsomraden som aterfinns bland de 223 dataposter som
blev kandidater for en ndrmare granskning.

Varje omrade ar intressant ur forskningssynpunkt, men for att forskningen
ska komma samhaéllet till nytta s& kravs ocksa att resultat och idéer sprids
och vidareutvecklas till innovationer redo att marknadsforas i sjukvarden
och att sjukvarden ar beredd att integrera det nya i sin verksamhet. Ett
betydande antal projekt med VINNOVA-, STU-, eller Nutek-stdd (20
dataposter) har syftat generellt till att kommersialisera och sprida
forskningsresultat. Det kan galla affarsutveckling, innovatorsbidrag samt
stod till etablering och drift av forskningsbaserade teknikparker sasom ldeon
(Lund), Teknikhojden (Stockholm) och Uminova (Umea). Teknikparkerna
har ofta ett brett intressefélt dar medicinteknisk forskning och utveckling
ingar som en del. Vi har valt att inte primart folja upp dessa projekt i
undersdkningen, men utan att forringa betydelsen av insatserna. Att stodja
spridningen av nya metoder &r ofta nédvandigt i ett sjukvardsystem som
alltmer pressas av budgetbegransningar och krav pa evidens vid inforande
av innovationer. I flera av vara fallstudier har den hér typen av finansiering
ocksa kommit in i ett senare skede fran idé till produkt.
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Tabell 4 Forsknings-/tillampningsomraden i de projekt som har valts ut som
kandidater for en uppféljning, efter genomgang och filtrering av datamaterialet.
Bokstavsordning enligt huvudgrupp.

Huvudgrupp

Forsknings-/tillampningsomrade

Biokemi/biosensorer

Biomaterial

Datorisering av
varden

Diagnostik

Hjélpmedel

Kirurgi och
mikroverktyg

Medicinsk informatik

Medicinsk optik

Minimalinvasiv teknik
Matteknik
Odontologi

Radiologi

Terapi/vard

Visualisering

Overvakning

Kemiska barriarer for allergiprofylax; mikrodialyssystem;
anvandning av enzym/redox-reaktioner; Lab-on-a-chip

Interaktioner i grénssnittet mellan celler och artificiella material;
interaktioner pa ytor; heparinytor; utveckling av funktionella
polymerer; resorberbara material; stentar

Utveckling av arbetsstationer; bildarbetsplatser; datoriserad
receptskrivning; elektroniska journaler (EPR); tolknings- och
beslutsstdd; distanskonsultation; telematik; system och natverk

Diagnos av neurodegenerativa sjukdomar och tumérer; PCR-
diagnostik; 6gonunderstkning (ERG); Icke-invasiv
blodflédesmétning; métning i koronarkarl; piezoresistiva
servoreglerade trycksensorer; mikroteknik; fiberoptik

Horselhjalpmedel (benférankrad hudgenomforing, digital
sighalbehandling, algoritm for digitala hérapparater); cochlea-
implantat; printer for blindskrift; datahjalpmedel fér synskadade;
intelligenta granssnitt for rehabilitering; dgonstyrning

Bildassisterad kirurgi; optisk guidning; intra-abdominell styrning;
stereotaktisk kirurgi; aktiva katetrar; mikromanipulatorer;
mikromuskler; operationsrobotar och VR-simulatorer

Bildbehandling; signalbehandling (férlossningsdvervakning mm);
neurala natverk; distanskonsultation/samverkan
(ambulanssjukvard, neonatalvard); informationssystem;
telemedicin; PACS; bildarkiv; dverforing av patientdata och bilder;
lagerhantering och intern transport

Diagnos av malignt melanom; hemoglobinmétning; métning av
hudens viabilitet, vatteninnehall och struktur; terapeutisk
stralning/laserterapi (cancerbehandling); lasertermisystem
(prostatabehandling); forbattring av medicinska lasrars termiska
egenskaper; Laser-Doppler (mikrocirkulation, méatsystem,
bildgenerering)

Njurstenskross (lithotripsi); minimalinvasiva teknologier;
noninvasiva sensorer; ultraljud

Kontinuerlig glukosméatning; optimering av respiratorbehandling;
mikrosensorsystem for matning i blodkarl

Dental komposit; metallimplantat (3-dimensionella ytanalyser)

Digital rontgen; fickmultimeter for diagnostik i bilder;
stereofotogrammetrisk analys; réntgenangiografi; 3D
kontrastrontgen; terapeutisk stralning

Andningsassistans vid somnapne; blodrening (hemdfilter,
partikelseparering med ultraljud); stimulerad smértlindring;
syrgasbhehandling; kontroll av fldde och blandning i ventilatorer;
iontofores

Angiografi (adaptiv, morfologisk hjartangiografi); helkroppsscanner;
PET; CT

Andningsovervakning; automatisk tolkning av EEG hos nyfédda;
NO-monitorering; mikromekaniska, tradlésa sensorsystem
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3.2 Telefonintervjuer

Studien bygger till stor del pa intervjuer som utforts per telefon. Ett stort
antal kontakter har tagits med personer som har anknytning till de olika
projekten, antingen pa forskningsniva eller for vidareutveckling och/eller
kommersialisering av en produkt. Nagra kontakter har direkt lett till en
intervju, medan andra hanvisat vidare och ytterligare nagra har valt att inte
svara (tabell 5). En person har avb6jt medverkan.

Fragor i intervjuerna har stéllts via ett semistrukturerat formuléar, dar
respondenterna tillatits beratta fritt om sina erfarenheter, men samtidigt letts
in pa vissa fragestallningar med relevans for studien. De fragor som stallts
kan delas in i fyra omraden:

(1) Hur langt har man kommit inom forsknings-/tillampningsomradet? Har
har vi fragat efter viktiga resultat, bade sadana som lett till tillampningar och
resultat som kan betecknas som ny kunskap.

(2) Vilken forskning ligger bakom det som uppnatts? Har har
forskningssamarbeten inom akademi, industri och sjukvard varit
huvudfragan.

(3) Hur har resultaten anvants vidare? | den har fragan inryms
produktutveckling, foretagsbildningar och anvandning i sjukvarden, men
aven resultat som forts over till annan forskning har tagits upp. Vi har ocksa
forsokt att fa en uppfattning om spridningsgrad for produkter som kommit
ut pa marknaden.

(4) Vilken betydelse har finansiarerna haft? Har har vi fragat om anslag fran
VINNOVA, STU och Nutek. Fragan géller dels anslagens storlek i
forhallande till den totala forskningen och utvecklingen och dels vilken vikt
anslagen haft i det skede da de delades ut. Vi har ocksa gatt igenom vilken
annan finansiering som haft betydelse for utvecklingen, sasom riskkapital,
stipendier, priser och eget kapital. Aven olika foretagskonstellationer samt
foretagskop och forsaljningar har kommit upp under den hér punkten.
Mycket av detta aterges i fallbeskrivningarna (Avsnitt 3.5 och 3.6).
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Tabell 5 Antal kontakter och uppgiftslamnare i de utvalda fallen/projekten

case beskrivning kontakter intervjuer mailsvar
1 Diagnos av neurodegenerativa 4 1 1
sjukdomar/hjarnskador
2 Medicinska tillampningar av hogeffektslaser 3 2 1
3 Medicinsk sensorteknik 2 0
4 Flodes- och trycksensorer, mikromekanik i 4 2
kisel
5 Kontroll av fléde och blandning i ventilatorer 2 2
6 IT-system, medicinsk informatik 2 1
7 Optisk teknik for blodflodesregistrering 1
8 Fiberoptisk trycksensor 3 2
9 SACS-baserad distanskonsultation 2 2
10 Digital rontgen och bildhanteringssystem 1 1
11 Stereotaktisk kirurgi och intracerebral guidning 2
12 Biologisk funktion hos ytor pa implantat 4 1
13 Radiostereometrisk analys 1
14 Ytanalyser av metallimplantat 3 1
15 Lab-on-a-chip och mikrosystem 1 1
16 Lasertermisystem och terapeutisk stralning 3 2
17 Bildrontgen - angiokardiografi 2 2
18 Benfoérankrad hoérapparat, BAHA 2
19 Mikromuskler 3 1
20 Ogonstyrning 4 2 1
21* ST-analys for 6vervakning av férlossningar 3 3
* ] slumpmassigt valt projekt 52 25 4

3.3 Klassificering av 20 slumpvis valda

medicinteknikprojekt

Urvalet av studieobjekt inom omradet medicinsk teknik har gjorts bland
projekt som filtrerats fram ur det ursprungliga materialet. Rena
grundforskningsprojekt och projekt med knapphandig dokumentation har
inte inkluderats i urvalspopulationen, vilket bor beaktas vid tolkningen av de
resultat som framkommit. Man kan alltsa forvanta sig att forskningen i de

utvalda fallstudierna har lett till fler etablerade produkter &n vad som

generellt skulle ha varit fallet.

De 20 slumpmassigt valda fallen har undersokts och klassificerats med
avseende pa hur langt man kommit i en innovations- och spridningsprocess
(tabell 6). Utfallet beskrivs nedan:
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« 1tio fall har forskningen lett till etablerade produkter® i sjukvarden,
varav sju genererar nagon sorts halsoeffekt. Dokumentation i
halsoekonomiska termer saknas dock i de flesta fall. I tre av fallen har
man fatt fram produkter som anvands, men dar det ar svart att gora nagra
direkta kopplingar till hélsoeffekter.

« Fem fall har lett till produkter som sedan inte introducerats pa
sjukvardsmarknaden. Anledningen uppges ofta vara brist pa riskkapital
och innovationstid. Tron pa produkternas spridningspotential ar 6verlag
hdg.

» Tre fall har resulterat i kunskap som med stor sannolikhet kan
vidareforédlas till en produkt.

* Inget av de studerade fallen har klassats i kategori f, dvs. forskning som
inte bidragit till en produkt eller kunskaper som kommer att leda till en
produkt. I ett av fallen, dér tva intervjuer gjorts, tyckte den ena
respondenten dock att forskningen inte lett till nagot.

» For resterande tva fall, dar information saknas, ar det troligt att
forskningen inte har gjort nagra djupare avtryck i samhallet.

Tabell 6 Klassning av 20 slumpvis valda forsknings-/tillampningsomraden med
avseende pa vad som producerats och effekter i ett samhallsperspektiv.

Klass Kriterier Antal

a Forskningen har resulterat i en etablerad produkt med avlasbara 7
hélsoeffekter

b Forskningen har resulterat i en etablerad produkt som anvénds, 3
men utan avlasbara héalsoeffekter

c Forskningen har resulterat i en produkt i tidig spridningsfas

d Forskningen har resulterat i en produkt som hittills endast anvants 5
i forskningssyfte

e Forskningen har resulterat i kunskaper som med stor sannolikhet i 3
fortsattningen kommer att leda till en produkt

f Forskningen har med stor sannolikhet inte bidragit till en produkt 0
eller kunskaper som kommer att leda till en produkt

- Vet ej/ information saknas 2

Forskningsanslagens betydelse har aven bedémts, dels som en skattning av
VINNOVAs (och foregangarnas) andel av den totala finansieringen och dels
som respondenternas uppfattning om huruvida finansieringen varit av-
gorande, endera for forskningens eller produktens utveckling. Har framkom
att anslagen oftast utgor en mindre del av den totala finansieringen, men att
finansieringen varit av stort varde i de olika faser man har befunnit sig i. En
majoritet har svarat att anslagen haft avgdrande betydelse for utvecklingen
av projektet/produkten - ett resultat som i och for sig var vantat, sa som

18 Med produkt avses en medicinsk metod eller dari ingdende delar samt &ven signifikanta
forbéattringar av medicinska metoder.
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fragan stalldes. Det tillkom dock ofta kommentarer som forstarkte svaret
och i ett par fall betonades att varken produkt eller féretag skulle ha funnits
utan det stod som delats ut.

I tolv fall har vi fatt skattningar av VINNOVA/STU/Nutek-anslagens
storlek i forhallande till den totala finansieringen. I resterande atta fall
saknas information, beroende pa att informanten inte kunnat uttala sig i
fragan eller att en intervju ej kunnat genomforas. Vi har klassat denna andel
av finansieringen i kategorier fran "liten del” till "hela finansieringen”.
Fordelningen av fallen ser ut som foljer:

o Litendel (5)

* En ganska betydande del men mindre an hélften (1)
» Ungefar hélften (4)

e En klart betydande del men inte allt (3)

» Hela finansieringen (0)

» Vet ej/information saknas (7)

VINNOVAESs, STUs- och Nuteks finansiering har ocksa varit avgorande for
etablering av forskning. Sarskilt tidigt i forskningsprocessen har stodet varit
betydelsefullt och i dessa fall utgjort den stérsta delen av finansieringen.
Vidare har finansiering av doktorander varit en viktig del och detta har skett
t ex inom Nuteks och VINNOVAs olika kompetenscentra. Flera av de
studerade omradena har haft viktiga forskningsgenombrott och minst tva
kan s&gas vara vérldsledande inom sina respektive specialiteter.

3.4 Utfallet av VINNOVAS, STUs, och Nuteks
finansiella stod till medicinteknikomradet

Det material som anvants for analys av den medicintekniska forskningens
effekter omfattar uppskattningsvis 300 projekt eller tillampningsomraden
som erhallit finansiering fran VINNOVA, STU eller Nutek. Antalet har
berdknats utifran de 802 ursprungliga dataposterna minskat med ett bortfall
av 87 poster. Givet att varje projekt tilldelats anslag i genomsnitt 2,5 ganger
kan de aterstaende 715 posterna fordelas pa 286 projekt.

Pa basis av filtreringen, som beskrivs i avsnitt 2.4, har 97 projekt/
tillampningsomraden beddmts att med hog sannolikhet ha resulterat i en
produkt med effekter pa hélsa och/eller sjukvard. Bland dessa har ett
slumpmassigt urval pa 20 fall gjorts for en fordjupad analys i fallstudier.
Fallstudierna representerar en femtedel av urvalsgruppen och sju procent av
samtliga projekt/tillampningsomraden.

Baserat pa en klassificering av fallstudierna kan andelen fall som lett till en
produkt med avlésbara effekter uppskattas till 35 procent (+/- 10) av de
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prioriterade 97 fallen, vilket motsvarar 34 fall. Dessa utgor i sin tur 12
procent (+/- 4) berdknat pa hela datamaterialet om ca 300 projekt/
tillampningsomraden (tabell 7 och 8). Uppskattat antal fall dar man fatt fram
en produkt i sjukvarden eller prototyp som testats kliniskt ar 73 av 97.
Siffran kan vara hogre da det inte ar sakert att vi lyckats fanga in alla
framgangsrika projekt bland de 97 fall som utgjort basen for vart
slumpmassiga urval.

En ganska grov gissning blir darmed att vart fjarde projekt under perioden
1991-2003 har resulterat i en produkt men att bara varannan av dessa
genererat halsoeffekter for befolkningen och olika patientgrupper i
befolkningen. En viss framtida potential & dock identifierad och eventuellt
kan ytterligare 5 procent av projekten komma att resultera i en produkt.

Den tidsram som statt till forfogande for studien har inte tillatit oss att
analysera mer &n ett stickprov av projekt. Detta gor skattningen av den
sammantagna effekten av finansiering fran VINNOVA (samt foregangarna
STU och Nutek) ganska oséker. Den anvanda metoden visar dock att det gar
att fa fram vardefull information om den relativa andelen framgangsrik
forskning och utveckling. En utokad analys med fler fallstudier skulle 6ka
sékerheten i skattningen.

Tabell 7 Antal projekt av de slumpvis valda fallen (n=20) som lett till en produkt eller
inte samt uppskattad andel i procent av basen for urvalet (N=97)

Har resulterat i Har resulterati Summa
en produkt en produkt
med halsoeffekter utan
halsoeffekter
Antal fynd 7 8 15
Uppskattat i % av 97 (95% CI) 25-45% 30-50% 67-83%
Kan i framtiden leda Kommer
till en produkt troligen inte att
leda till en
produkt*
Antal fynd 3 2 5
Uppskattat i % av 97 (95% CI) 8-22% 4-16% 16-33%
Summa antal 10 10 20

! Antagande som gjorts pga. att uppgifter om hur resultaten anvénts vidare inte har kunnat
sparas
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Tabell 8 Uppskattad andel produkter inom medicinteknik relaterat till det totala
antalet finansierade projekt 1991-2003?

Har resulterat i en produkt ~ Har resulterat i en

med halsoeffekter produkt utan
hélsoeffekter Summa
Uppskattat antal® 34 39 73
Uppskattad andel av alla 286 8-16 % 10-18 % 20-31%

(95% ClI)

? Antalet projekt uppskattas till totalt 286 stycken givet att varje projekt tilldelats anslag i
genomsnitt 2,5 ganger och dar antalet relevanta anslag under perioden befanns vara 715
stycken.

? Antalet fynd extrapolerat till basen fér urvalet (N= 97). Vi har gjort antagandet att de
projekt som lett till produkter har filtrerats ut och finns i denna bas. Detta innebé&r
férmodligen en viss underskattning.

3.5 Fallbeskrivningar — case 1-19

| detta avsnitt ges korta beskrivningar av nr 1-19 av de fall som studerats.
Flera exempel finns dar forskningen lett till produkter med avlasbara
halsoeffekter, men det saknas oftast utvarderingsstudier for att faststélla
effekterna. I manga fall har man dock inte natt fram till en produkt med en
anvandning inom héalso- och sjukvardssfaren. Slutresultatet kan istallet vara
en prototyp eller kunskaper som kan komma att leva vidare i kommande
projekt, vilket ocksa redovisas nedan.

Case 1: Diagnos av neurodegenerativa sjukdomar och hjarnskador

I case 1 har en intervju genomforts med den tidigare projektledaren, Jan
Brundell.

En annan respondent, Torgny Stigbrant fran Umea universitet, har valt att
svara via e-post.

Forskning inom omradet "Diagnos av neurodegenerativa sjukdomar och
hjarnskador” bedrevs i féretaget Sangtec Medical AB i borjan av 90-talet
med anslag fran Nutek. Den teknologi som arbetats fram bygger pa
detektion av proteinet S100B som lacker ut fran degenererande nervceller.
Samarbete har funnits med immunologisk forskning i bdde Umea och Lund.
Forskningen har resulterat i en etablerad produkt som anvénds men utan
avlasbara hélsoeffekter, huvudsakligen pga. att den hittills anvéants mest i
olika forskningssammanhang.

Sangtec Medical AB specialiserade sig pa immunodiagnostiska tester inom
cancer- och hjarnskadeomradena. Under en period i borjan av 2000-talet
omsatte Sangtec Medical ca 70 miljoner arligen och hade dver 40 anstéllda.
Da var foretaget en del av kemi- och lakemedelsforetaget Byk-Gulden som
ingick i Altana-gruppen (www.altana.de). Senare delades verksamheten i
tva delar och Sangtec Molecular Diagnostics AB saldes 2007 till Cepheid
Inc. i USA men en del av verksamheten finns kvar i Sverige. Forvarvet
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grundade sig dels pa de produkter som utvecklats, men i lika hdg grad pa
den forskningskapacitet som byggts upp inom omradet (www.cepheid.com).

Metoden att detektera S100B, for att hitta hjarnskador och folja ett
sjukdomsforlopp, anvénds enligt Brundell troligtvis mer i USA &n i Sverige.
En konkurrerande och kompletterande teknologi med samma syfte som
anvands mycket ar datortomografi. Fordelen med S100B-metoden, enligt
Brundell, &r att den &r snabb och relativt billig. Atgarder kan didrmed séttas
in i ett tidigt stadium. | vissa patientkategorier kan diagnos stallas med god
sakerhet med enbart S100B (se nedan: Stalnacke & Sojka, 2008) och
teknologin har en Kklar spridningspotential. Sangtec's produkter, t ex LIA-
mat Sangtec 100; LIA-mat NSE; och Sangtec 100 IRMA, har anvants flitigt
i forskningssammanhang. Ett urval referenser fran 2007 och 2008 ges
nedan.

Klassificering: b. Forskningen har resulterat i en etablerad produkt som
anvands, men utan avlasbara halsoeffekter.

Stalnacke B-M, Sojka P. S100B for diagnostik och prediktion av sequelae
efter latt skallskada. Lakartidningen 2008; 105(24—-25):1840-45.

Einav S, Itshayek E, Kark JD, Ovadia H, Weiniger CF, Shoshan Y. Serum
S100B levels after meningioma surgery: A comparison of two laboratory
assays. BMC Clin Pathol. 2008 Sep 19;8:9.

Hallén M, Carlhed R, Karlsson M, Hallgren T, Bergenheim M. A comparison
of two different assays for determining S-100B in serum and urine. Clin
Chem Lab Med. 2008;46(7):1025-9.

Aleksic M, Heckenkamp J, Reichert V, Gawenda M, Brunkwall J. S-100B
release during carotid endarterectomy under local anesthesia. Ann Vasc Surg.
2007 Sep;21(5):571-5. Epub 2007 May 23.

Missotten GS, Korse CM, van Dehn C, Linders TC, Keunen JE, Jager MJ,
Bonfrer JM. S-100B protein and melanoma inhibitory activity protein in
uveal melanoma screening. A comparison with liver function tests. Tumour
Biol. 2007;28(2):63-9. Epub 2007 Jan 29.

Case 2: Medicinska tillampningar av hogeffektslaser

Fran 1997-2001 erholl forskningsbolaget Acreo AB omfattande finansiering
for att utveckla en hogeffektslaser i mikroformat. Projektet var ett samarbete
mellan Acreo och KTH och resultatet blev en ”diode pumped solid-state
laser” (DPSSL) som kan byggas in i olika medicinska och biologiska
analyssystem. En klart betydande del av utvecklingen har finansierats av
Nutek/VINNOVA i KOFUMA-programmet, men det har ocksa tillforts
medel fran Acreo internt och KK-stiftelsen. VINNOVA har dven varit en
finansiar i foretaget Cobolt AB, som arbetat vidare med teknologin, t ex i
programmet Forska &Vax.
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Acreo’s teknologi kdptes upp av Cobolt AB, som har tagit fram och
marknadsfor ett antal ”continuous-wave diode-pumped solid-state” lasrar.
Dessa saljs vidare for forskningsandamal till bland annat universitet, varav
nagra med medicinsk inriktning. De anvénds t ex i konfokalmikroskop som
har tillampningar inom cellbiologin och for studier av cellférandringar vid
olika sjukdomar.

| case 2 har vi uppgifter fran tre respondenter, Ralf Koch och Fredrik
Laurell, samt utvecklingschef Jonas Hellstrom pa Cobolt AB. Omradet
diodpumpade fastatillstandslasrar har gett Sverige en internationellt ledande
forskningsposition och har lett till flera foretagsbildningar. VINNOVA-
finansieringen uppges ha varit av avgorande betydelse for forsknings-
omradet och for grundandet av Cobolt AB. De medicinska tillampningarna
utgor dock en liten del i sammanhanget och det gar inte idag att utlasa nagra
hélsoeffekter med direkt anknytning till omradet. Narmast anknytning har
den forskning inom biomedicin och cellbiologi som utférs med konfokal-
mikroskop, men DPSS-lasrar har stor potential for kommersiella tillamp-
ningar i sjukvarden pga. att de kan goras i mikroformat.

Klassificering: d. Forskningen har resulterat i en produkt som hittills endast
anvants i forskningssyfte.

Case 3: Medicinsk sensorteknik

Ett EU-projekt kallat MONICARE fick anslag fran Nutek 1996. Sékanden
var Hok Instrument AB och projektet ingick eller var tankt att inga i Fjarde
ramprogrammets Biomedicine and Health (BIOMED 2) 1994-1998. Vid
sokning i Cordis-databasen (http://cordis.europa.eu/en/nome.html) gar det
dock inte att hitta akronymen MONICARE eller partnern Hok Instrument.
Inte heller finns nagra spar av MONICARE kopplat till sensorteknik i
traditionella databaser. Man kan darfor formoda att projektet lades ner.

Klassificering: Information saknas.

Case 4: Flodes- och trycksensor baserad pa mikromekanik i kisel

Case 4 har haft sin utgangspunkt i den forskning inom mikrosystem som
bedrivits pA KTH. Déar hade professor Géran Stemme Nutek-anslag under
mitten av 90-talet inom programmet Minimalinvasiv medicinteknik. | en
intervju med Stemme framkom att bakgrunden till den forskningen kunde
sparas till Uppsalaforskaren Lars Tenerz och foretaget Radi Medical
Systems AB som bildades redan 1988. Pa Radi hade man utvecklat en
teknologi for att mata blodtrycket i hjartats kranskérl, men det var forst efter
samarbetet med KTH som man fick fram en kommersiellt gangbar produkt.
Tekniken forfinades sedan i Radi's egen regi och har marknadsforts under
namnet PressureWire. Radi tillverkar och séljer flera produkter men
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PressureWire kan sagas vara grunden till foretaget. Produkten blev
kommersiellt tillganglig 1997 och saljs i storre delen av vérlden.

Forskningen har med stor sannolikhet resulterat i halsoekonomiska effekter
och en utvardering av PressureWire ar pa gang enligt Lars Tenerz, som
numera ar forskningschef pa Radi. Foretaget har vuxit med 20 procent per ar
sedan starten och &r 2006 var omsattningen 437 miljoner kronor.’

Radi hade i borjan finansiering fran STU och Nutek. Man hade redan pa ett
tidigt stadium flera anstéllda och finansieringen kom i ett kritiskt skede,
innan man borjat dra in egna pengar. Stodet beskrivs som litet men
betydelsefullt av bade Tenerz och Stemme. Efterféljande forskare inom
omradet pa KTH har senare ocksa haft stod fran VINNOVA och
forskningsomradet har varit framgangsrikt. Ett par viktiga referenser i den
tidiga utvecklingen ges nedan.

Klassificering: a. Forskningen har resulterat i en etablerad produkt med
avlasbara hélsoeffekter.

Tenerz L, Smith L and Hok B. A fiberoptic silicon pressure microsensor for
measurements in coronary arteries. Transducers '91, 1991.

Kalvesten E, Smith L, Tenerz L, Stemme G. The first surface
micromachined pressure sensor for cardiovascular pressure measurements.
Micro Electro Mechanical Systems, 1998. MEMS 98. Proceedings of The
Eleventh Annual International Workshop. 25-29 Jan 1998.

Case 5: Kontroll av fléde och blandning i ventilatorer

Forskningen i case 5 har finansierats till ungefar hélften i programmet
Halso- och sjukvardsteknik. Tva intervjuer har genomforts med forskare
som deltagit i projektet, Laszlo Fuchs och Goran Stemme. Dessa ar
verksamma vid LTH och KTH. Projektet pagick 1996-2001 och syftet var
att fa fram en respiratorsensor at Gambro Engstrém i Bromma. Minnes-
bilden av vad som kom ut av projektet skiljer sig ndgot mellan responden-
terna. Det ar dock troligt att man kommit ganska langt med en teknologi for
administration av kvaveoxid och befuktning av respiratorluften. Resultat
overfordes till industrin och teknologin forfinades i Engstrom Medical.

Engstrom Medical tillnérde Gambro fram till 1994 da Instrumentarium AB
kopte upp foretaget efter en tid med lag avkastning. Engstrom blev Datex-
Engstrom Division och senare Datex-Ohmeda. Instrumentarium koptes
sedan av General Electric 2003*® och Datex-Ohmeda integrerades i GE
Healthcare.

7 Teknikforetagen direkt, #2 mars 2008.
18 \www.answers.com/topic/general-electric-company, sidan besdkt 2008-11-27.
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Eventuellt har delar av kunskapen byggts in i GE Healthcare’s
Overvaknings- och respiratorsystem Engstrom Carestation, men kunnande
och personer flyttades aven till Siemens Elema som ocksa kan ha nyttiggjort
resultat fran projektet. Eftersom det ar oklart hur forskningsresultaten
anvants, men anda troligt att kunskaper nyttiggjorts, har vi valt att placera
case 51 klass e.

Klassificering: e. Forskningen har resulterat i kunskaper som med stor
sannolikhet i fortsattningen kommer att leda till en produkt.

Case 6: IT-system, medicinsk informatik

Ar 1993 utgick medel till Klinisk fysiologi, Akademiska sjukhuset i
Uppsala, for att gora en forstudie om informationssystem. Projektet
finansierades inom programmet MEDIBILD. Vi har inte lyckats hitta nagon
dokumentation om studien, trots stort engagemang fran bl. a Urban Wallin
pa Medicinsk informatik och teknik vid Akademiska sjukhuset. Ett uppslag
var att Ewert Bengtsson pa Centrum for bildanalys, Uppsala universitet,
kunde ha anknytning till projektet. Bengtsson &r professor i datoriserad
bildanalys och har under den aktuella tiden haft finansiering fran
MEDIBILD, dock inte, visade det sig, i samverkan med Klinisk fysiologi.

Ett annat uppslag var att projektet kunde vara en forstudie till det sa kallade
Atlas-projektet med start 1995, vilket syftade till att implementera ett
datoriserat vard-/patientadministrativt system pa Akademiska sjukhuset.
Leverantor i projektet blev Tietoenator och det system som valdes
marknadsfordes som InfoMedix (IMx). Systemet driftsattes 2000 dock inte
utan problem. Men trots initiala svarigheter ser Atlas-projektet ut att ha
baddat for digitaliseringen pd Akademiska sjukhuset.*® Huruvida Atlas-
projektet har koppling till MEDiBILD-projektet har dock inte gatt att
verifiera.

Vidare uppslag saknas och vi betraktar darfor case 6 som ett bortfall i
studien.

Klassificering: Information saknas.

Case 7: Optisk teknik for blodflodesregistrering

De mest anvanda optiska metoderna for icke-invasiv métning av
blodgenomstromning ar Photoplethysmography (PPG) och Laser Doppler
Flowmetry (LDF). Bada teknikerna har varit kdnda lange och anvands pa
liknande satt for att mata variationer i syreséttning, blodvolym och
blodflode. Men PPG har en nagot battre formaga att penetrera vavnader och

9 International Data Group AB, http://idgmedia.idg.se/2.3276/1.17844, sidan besokt 2009-
01-08.
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méta pa ett storre djup. PPG- och LDF-signalerna &r ocksa relaterade till
puls och andning och metoderna har darfor aven applicerats till dessa
matomraden.

Case 7 galler forskningsomradet "Biooptical Sensors" vid Institutionen for
medicinsk teknik, Linkodpings universitet. Forskningsfaltet &r stort och
denna beskrivning begransas till nagra olika applikationer av PPG och den
forskning som leds av docent Lars-Goéran Lindberg. Forskargruppen har haft
samarbete med bl.a. Arbetslivsinstitutet och Sahlgrenska sjukhuset i
Goteborg.

Omradet fick stod av Nutek och VINNOVA 1998-2001 for ett projekt med
namnet "Metodutveckling och utvardering av optisk teknik for icke-invasiv
blodflddesregistrering i muskelvavnad vid sensorisk stimulering och vid
kroniska kompartmentsyndrom". Under samma tid erholls ocksa medel fran
FORSS? for néra relaterad forskning.

Arbetet har framst haft betydelse for forstaelsen av blodflédets fysiologi och
t ex hur blodgenomstromningen paverkas av yttre stimulering. Men i
forlangningen har forskningen ocksa lett till att en ny PPG-baserad metod
for matning av ankelblodtrycket kunnat tas fram av Lars-Gdéran Lindberg
och lakaren Bjorn Jonsson pa Linkdpings universitetssjukhus. En
patentansdkan lamnades in 2005 och ett foretag, LB Index AB, bildades
2006. Foretagsbildningen ar ett resultat av den VINNOVA-stddda
forskningen i kompetenscentret NIMED och samarbetet med Siemens
Elema AB (1996-2001) samt senare stod fran VINNOVA och
Universitetsholding i Linképing.”* Produkten har dock &nnu ej
kommersialiserats.

Matningen av ankelblodtryck gors idag regelmassigt med ultraljuds-
Doppler. Métning av systoliskt ankelblodtryck och berdkning av ankel-
brachialindex &r rutinmetod vid utredning av t ex misstankt benartéarsjuk-
dom. Men metoden &r operatdrsberoende och inte sa smidig att anvéanda och
mycket tyder pa att det foreligger en betydande underdiagnostik och
underbehandling av patienter med benartarsjukdom. | en enkéatundersdékning
bland primarvardslakare i Ostergotland uppgav ménga att de skulle méata
ankeltrycket oftare om metoden var enklare (Jonsson och Ebrelius, 2007).
Detta star i motsats till SBUs litteraturdversikt 6ver benartarsjukdom
(2007), i vilken man beskriver ankeltrycksméatningar som enkla, billiga och
robusta. Cirka 160 000 personer i Sverige har benartarsjukdom (SBU, 2007)
och stora halsovinster skulle formodligen gdras om fler fall kunde upptéckas

0 Forskningsradet i Sydostra Sverige
! NIMED - 10 Year Final Report 1996-2006.
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tidigt och allvarliga symtom darmed forebyggas, vilket talar for att en
enklare diagnosmetod skulle vara av vérde.

Klassificering: d. Forskningen har resulterat i en produkt som hittills endast
anvants i forskningssyfte.

Lindberg LG, Ugnell H, Oberg PA. Monitoring of respiratory and heart rates
using a fibre-optic sensor. Med Biol Eng Comput. 1992 Sep;30(5):533-7.

Fridolin I, Hansson K, Lindberg LG. Optical non-invasive technique for
vessel imaging: I1. A simplified photon diffusion analysis. Phys Med Biol.
2000 Dec;45(12):3779-92.

Fridolin I, Lindberg LG. Optical non-invasive technique for vessel imaging:
I. Experimental results. Phys Med Biol. 2000 Dec;45(12):3765-78.

Sandberg M, Lindberg LG, Gerdle B. Peripheral effects of needle stimulation
(acupuncture) on skin and muscle blood flow in fibromyalgia. Eur J Pain.
2004 Apr;8(2):163-71.

Jonsson B, Laurent C, Skau T, Lindberg LG. A new probe for ankle systolic
pressure measurement using photoplethysmography (PPG). Ann Biomed
Eng. 2005 Feb;33(2):232-9.

Jonsson B, Laurent C, Eneling M, Skau T, Lindberg LG. Automatic ankle
pressure measurements using PPG in ankle-brachial pressure index
determination. Eur J Vasc Endovasc Surg. 2005 Oct;30(4):395-401.

Jonsson B,Laurent C, Vegfors M, Lindberg LG. Non-invasive monitoring of
systolic ankle blood pressure utilizing Photoplethysmography (PPG) -
method description. Annals of Biomedical Engineering, 2005; 33:232-239.

Sandberg M, Zhang Q, Styf J, Gerdle B, Lindberg LG. Non-invasive
monitoring of muscle blood perfusion by photoplethysmography: evaluation
of a new application. Acta Physiol Scand. 2005 Apr;183(4):335-43.

Zhang Q, Andersson G, Lindberg LG, Styf J. Muscle blood flow in response
to concentric muscular activity vs passive venous compression. Acta Physiol
Scand. 2004 Jan;180(1):57-62.

Zhang Q, Lindberg LG, Kadefors R, Styf J. A non-invasive measure of
changes in blood flow in the human anterior tibial muscle. Eur. Journal of
Applied Physiology. 2001; 84: 448-452.

Case 8: Fiberoptisk trycksensor

Case 8 behandlar forskning som fran borjan var tankt att appliceras i
bilindustrin men som sedan fatt en medicinsk tillampning. Intervjuer har
genomforts med Olof Engstrom pa Chalmers tekniska hogskola och Lennart
Nilsson vd i Samba Sensors AB.

Det hela borjade med att man pa ”Volvo teknisk utveckling” ville kunna
mata trycket i cylindern pa forbranningsmotorer, detta for att kunna
optimera forbranningen och minska utslappen. Volvo finansierade den
tidiga utvecklingen till halften, medan STU och Nutek stod for resten. Olof
Engstrom och medarbetare pa Chalmers tog fram en fiberoptisk sensor som
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fungerade under de extrema forhallanden som rader i en férbranningsmotor.
Teknologin patentsoktes och 1992 grundades Samba Sensors AB av
forskargruppen for att kommersialisera den nya trycksensorn. Chalmers
industriteknik samt Affarsstrategerna bistod med saddfinansiering och
sensorn efterfragades snart av flera biltillverkare. Men sé svalnade intresset
ca 1997. Bilindustrin hittade andra I6sningar pa sina optimeringsproblem
och darmed forsvann marknaden.

Nasta fas i utvecklingen paborjades da andra forskare kom in for att
vidareutveckla sensorn mot en medicinsk tillampning och 1997-2001 fick
Samba Sensors AB finansiering fran Nutek i programmet Halso- och
sjukvardsteknik. Projektet borjade tillsammans med Olof Engstrém och den
tankta tillampningen var framst invasiva disktryckmétningar. Arbetet ledde
aldrig till en produkt, men ett ndra samarbete inleddes med en ortopedisk
klinik pa Sahlgrenska universitetssjukhuset, vilket haft betydelse for senare
projekt.

Samba Sensors AB ar idag specialiserad pa katetrar i mikroformat for
Klinisk och preklinisk forskning, t ex fiberoptiska instrument fér méatning av
trycket i urinvégarna respektive matsméaltningssystemet. Dessa produkter &r,
enligt var uppgiftslamnare, ett resultat av annan forskning an den ovan
beskrivna.??

Klassificering: e. Forskningen har resulterat i kunskaper som med stor
sannolikhet i fortsattningen kommer att leda till en produkt.

Case 9: SACS-baserad distanskonsultation

Distanskonsultation inom neonatal intensivvard fick 1998 ett anslag inom
Nutek-programmet “Halso- och sjukvardsteknik”. Syftet var att ta fram ett
SACS?-baserat system for signalbehandling och analys av EEG. Systemet
skulle kunna anvandas i olika tillampningar, bade for rutin-EEG,
tillsammans med videodvervakning och for neurologisk intensivvard. Det
skulle ocksa kunna anvéandas for samradan med lakare och annan personal
pa distans, for att fa en sakrare tolkning av data. Ar 1999 ombildades SACS
fran forskningsprojekt till SACS Medical AB** och en produkt utvecklades.
Produkten anvands men har fatt begransad spridning, troligtvis pga. att
konkurrerande produkter snabbt kom in och tog marknadsandelar. Bolaget
likviderades 2008, efter en period av dalig I16nsamhet. Produkten, SACS
EEG Workstation, anvands fortfarande inom Vastra Gétalandsregionen,
som var det enda sjukvardsomrade som valde SACS Medical's system.

22 L_ennart Nilsson/ www.samba.se
2% Security And Communications System (SACS)
Ny Teknik, 2000-11-01, www.sacs.se/ sidan besokt 2008-11-24
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Tva telefonintervjuer har genomforts i case 9. Respondenter ar den fd
tekniska chefen i SACS Medical, Stefan Nivall, och professor Kaj
Lindecrantz, Hogskolan i Boras, som deltagit i utvecklingsarbetet. Bada
respondenterna var med i den tidiga utvecklingsfasen och ar fortfarande
verksamma inom omradet.

Projektet var fran borjan ett samarbete mellan Stiftelsen Medicin & Teknik
vid Chalmers och Sahlgrenska Universitetssjukhuset. Ambitionen var att
utveckla ett optimalt signalhanteringssystem for intensivvard och
overvakning samt for konsultverksamhet. Tidiga FoU-medel har erhallits
fran saval Nutek som KK-stiftelsen, men i hela utvecklingen utgor detta en
mindre del. Det tidiga riskkapitalet kom i stor utstrackning fran olika
privatpersoner. Senare kom riskkapitalbolaget LinkMed in som huvudégare.
LinkMeds koncept &r att tillsammans med innovatérer driva upp nya life
science-bolag, men 2007 gjordes beddmningen?® att SACS Medical inte
skulle kunna 6verleva utan en industripartner och da ingen lamplig partner
kunde hittas beslutades om likvidation av foretaget.

Delar av forskningen inom omradet lever dock vidare och t ex tolkning pa
distans av EEG-signaler i neonatalvard raknas som rutin idag pa manga hall.
Forskning bedrivs ocksd med VINNOVA-stod inom omradet hemsjukvard
av multisjuka patienter med hjartsvikt. Projektet har samarbetat med Ortivus
AB, som &r en etablerad aktor inom IT-lésningar for ambulanssjukvard.
Enligt en av vara uppgiftslamnare &r det inte tekniska losningar som saknas
och potential for implementering finns i sjukvarden. Problemet ar att sa
manga olika aktorer och enheter maste involveras i ett innovationsbeslut och
det kan visa sig svart att andra rutiner och arbetsmetoder sé att man far
storsta mojliga fordel av systemet.

Klassificering: b. Forskningen har resulterat i en etablerad produkt som
anvands, men utan avlasbara halsoeffekter.

Case 10: Digital réntgen och bildhanteringssystem

Under 1991-92 utgick anslag fran Nutek till Gosta Tidell i foretaget Imtec
Imaging Network AB, Uppsala, for att delta i ett EU-projekt inom 3:e
ramprogrammets Telematics Systems for Health Care. Det "work package"
som anslaget gallde kallades EURIPACS - NETEC (European Hospital
Integrated Picture Archiving and Communication System). Fran Sverige
deltog aven Torbjorn Kronander pa Sectra Secure Transmission AB i

% LinkMed, Interim report January - March 2008.
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Linkoping.® Arbetet i EURIPACS pégick fran 1992 till 1994 men rapporter
har levererats langt senare (se referenser nedan).

Syftet var att utveckla en teknisk infrastruktur fér PACS?” och visa exempel
pa mojliga tillampningar i sjukvarden. Digital rontgen hade fram till dess
inte varit sarskilt konkurrenskraftig, delvis pga. att datidens datateknik och
infrastruktur i sjukvarden inte hade kapacitet att hantera de stora mangder
data som kravs for att lagra, skicka och analysera bilder,?® men ocksa for att
stora investeringar hade gjorts i filmbaserad réntgen. EURIPACS uppgift
1991 var att skapa arkitekturen for nasta generation PACS, vilken skulle
vara analog med andra datanat, kliniskt effektiv och standardiserad for att
underl&tta kommersiell exploatering och implementering av nya teknologier
pa omradet. Har kom Sectra och Imtec in som foretagspartners, tillsammans
med storheter som t ex General Electrics, for att implementera PACS i
kommersiella tillampningar. En standard kallad MIMOSA (Medical Image
Management in an Open System Architecture) foreslogs i en slutrapport. Ett
flertal PACS-prototyper togs fram i olika europeiska lander och projektet
har sékerligen varit starkt bidragande till utvecklingen av de digitala
systemen.

Digital bild- och informationshantering ar ett omrade som har en stark
forankring i svensk forskning och Sectra har utvecklats till en framgangsrik
aktor pa omradet. Foretaget bedriver bade utveckling och forséljning av
medicinska bildhanteringssystem och "Sectra PACS Solutions" har dver
halva den nordiska marknaden for filmfri rontgen samt en snabbt vaxande
andel utom norden. Omséttning for verksamhetsaret 2007/2008 var 742,9
miljoner kronor.?

Sectras verksamheten var i borjan inriktad pa avlyssningssakra
kommunikationssystem, men efter att Torbjorn Kronander kommitin i
foretaget startades en medicinteknisk avdelning 1988*° som snabbt blev
framgangsrik. Detta var en spin-off fran forskning inom datasakerhet pa
Linkdpings tekniska hogskola. Imtec kdptes upp av Sectra 1994, och Sectras
medicinska verksamhet bedrivs idag i dotterbolaget Sectra Imtec AB. Den
produkt som tagits fram omfattar hela arbetsprocessen for réntgen, fran
remissystem till PACS, vilket &r sjalva bildhanteringssystemet.

I en intervju med Gosta Tidell pa Sectra Imtec AB framkom att Imtecs
bidrag till EURIPACS-samarbetet framst var att forse en demo-klinik pa

%6 Final Report, 3rd Framework Programme, Telematics Systems for Health Care,
http://www.ehto.org/aim/ sidan bestkt 2008-12-02.

2" picture Archiving and Communication System

%8 Meyer-Ebrecht et al., 1991.

2% www.privataaffarer.se/nyheter/Pressmeddelanden/

%0 http://www.sectra.com/global/history/ sidan besokt 2008-12-02
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universitetssjukhuset i Aachen med natverksteknologi (ImNet). En néra
samarbetspartner var Dietrich Meyer-Ebrecht vid Aachens tekniska
universitet (se referenser nedan). Samarbete mellan Imtec och Sectra
forekom inte under den har tiden eftesom de tva foretagen var skarpa
konkurrenter, men de kunskaper och kontakter som byggdes upp har senare
haft betydelse for den totala utveckling inom omradet i Sverige. Imtec
finansierades under en tid till halften av Nutek och stodet betydde att man
kunde komma ut i Europa och visa upp sin teknologi.

Digital bildhantering har manga férdelar och allt fler sjukhus véljer att
effektivisera sin rontgenverksamhet genom att inféra PACS. Mjolby fick
den forsta filmfria rontgenkliniken i Sverige 1993, efter att kliniken valts ut
som testklinik for Sectras PACS. Landstinget i Ostergotland fortsatte sen
digitaliseringen fran ar 2000 och framat pa lasarettet i Motala, Universitets-
sjukhuset i Linkdping och Vrinnevisjukhuset i Norrkdping.®*

PACS medfor minskade kostnader for film, kemikalier, framkallning,
morkrum samt tekniker och annan personal. Men PACS genererar ocksa
kostnader, t ex for implementering och underhall, och dven om viss personal
inte langre behdvs, sa har nya personalgrupper kommit till, vilka oftast har
hogre 16n. Vinsten for sjukvarden ligger i de effektiviserings- och
halsovinster som PACS medfor.*

En bild som har skapats i PACS kan inte komma bort, vilket faktiskt varit
ett problem tidigare. Detta innebér att bilder inte maste tas om darfor att de
inte kan hittas och den tid som lagts pa att leta efter bilder kan sparas in.
Alla bilder ar tillgangliga dygnet runt och var som helst i sjukhusets natverk,
utan att sarskild personal behdver inkallas, och bilder kan analyseras pa
flera olika platser samtidigt. Den remitterande lakaren kan alltsa se bilden i
samma 6gonblick som den skapas. Tillgangligheten uppmuntrar till att gora
jamforelser med tidigare undersokningar, vilket ger sékrare diagnoser. Man
kan ocksa efterbehandla bilder for att fa ut mer information. Tekniken for att
skapa digitala bilder innebar aven nya mojligheter att begransa straldosen
vid undersokningarna.

Det har gjorts flera forsok att utvérdera vad inférande av PACS betyder for
sjukvarden i monetara matt. Strickland (2000) har beréknat att sjukhusets
direkta och indirekta kostnader for ett PACS kan betala sig pa ungefar fem
ar aven om man bortser fran effektivitets- och halsovinster. Avkastningen av
investeringen &r alltsa beroende pa vilka effektivitets- och hélsovinster som
kan tillskrivas PACS och hur man varderar dessa vinster.

3! Info frén Landstinget i Ostergtland 2001-11-22
% Strickland, 2000.
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Klassificering: a. Forskningen har resulterat i en etablerad produkt med
avlasbara hélsoeffekter.

Meyer-Ebrecht D, Fasel B, Keizers A, Vosseburger F. Image Networking at
140 Mbit/s. Aachen University of Technology. IEEE Journal on selected
areas in communication, 1991.

Mattheus R. European Integrated Picture Archiving and Communication
Systems, CEC/AIM. Comput Methods Programs Biomed. 1994 Oct;45(1-
2):65-9.

Beuscart R, Demeester M, Bossart B, Dubos A, Modjeddi B. Integration
architecture: the ISAR project. Medinfo. 1995;8 Pt 1:439.

Gibaud B, Hervault B. Image management in PACS: how should they be
decomposed into well-defined and interoperable industrial products? Med
Inform (Lond). 1997 Oct-Dec;22(4):315-24.

Gibaud B, Carfagni H, Aubry F, Pokropek AT, Chameroy V, Bizais Y, Di
Paola R. Standardization in the field of medical image management: the
contribution of the MIMOSA model. IEEE Transactions on Medical
Imaging, 1998; 17(1):62 - 73.

Strickland NH. PACS (picture archiving and communication systems):
filmless radiology. Arch Dis Child 2000;83:82-86.

Case 11: Stereotaktisk kirurgi och intracerebral guidning

Stereotaktisk kirurgi &r ett minimalinvasivt ingrepp, dar man med hjélp av
tredimensionella koordinater utfor en resektion, stimulering, implantation
eller injektion. Metoden har hittills mest anvants for hjarnkirurgi och
stimulering av hjarnceller men gar att applicera pa flera omraden.
Forskningsomradet forenar medicinskt/kliniskt kunnande och ingenjors-
vetenskap pa ett satt som forutsatter ett nara samarbete mellan klinik,
akademi och industri. Aktiviteten ar stor inom omradet och case 11
begrénsas darfor till den forskning som syftat till att forbattra Leksells
stereotaktiska system och som bedrivs vid LinkOpings universitet.
Fallbeskrivningen hér behandlar framst tva betydelsefulla omraden, djup
hjarnstimulering (Deep Brain Stimulation - DBS) vid Parkinsons sjukdom
samt resektion av hjarntumorer.

En sokning i Medline resulterade i 24 relevanta vetenskapliga publikationer
dar nagon av forfattarna har anknytning till LinkGpings universitet.
Forskning inom omradet har till storsta delen bedrivits inom institutionen
for medicinsk teknik (IMT) med professor Karin Wardell som den ledande
forskaren. En stor del av arbetet har skett inom NIMED? som var ett
VINNOVA-stott kompetenscentrum pa IMT. Tre doktorsavhandlingar, med
hog relevans for omradet och dar finansiering till storsta delen skett inom
NIMED, har publicerats (Ola Eriksson, Joakim Wren och Johan Antonsson,

%3 The Swedish Competence Center of Non-invasive Medical Measurements.
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se referenser nedan). Ett ndra samarbete har aven funnits med Elekta,
tillverkare av Leksells stralknivar och stereotaktiska system, samt
valrenommerade neurokirurger i Umeé och Lund, sasom Marwan Hariz,
Patric Blomstedt och Stig Rehncrona.

Forskningen har bidragit till att DBS har blivit en etablerad metod for
behandling av Parkinsons sjukdom for patienter med svara symtom. Ett
svagt elektriskt falt appliceras via en inopererad neurostimulator pa de celler
som utloser symtomen. En tunn elektrod fors in genom skallbenet och MRI
eller CT-skanning anvands vanligen for att lokalisera malomradet. Metoden
ar ett komplement och en konkurrent till medicinsk behandling med L-dopa.
Studier visar att patienter som behandlas med DBS far en tydlig forbattring i
livskvalitet och motorisk funktion jamfort med endast L-dopa-behandling.®
Det géller dock att navigera ratt i hjarnan och metoden &r inte helt riskfri.
Dddsfall pga. intracerebral blédning har forekommit. Mycket har gjorts och
pagar alltjamt for att forbattra navigationstekniken och detta ar ett omrade
pa Linkdpings universitet som under aren fatt betydande VINNOVA-stdd.

Navigationsteknik ar viktig dven vid tumérresektion, och stora
forskningsinsatser har gjorts vid Linkdpings universitet tillsammans med
Elekta Instrument AB for att forfina tekniken. Det kan vara svart att exakt
identifiera utbredningen av en tumor och skilja ut den fran frisk
hjarnvavnad. Manga tumorer blir darfor ofullstandigt bortopererade.
Forskning pagar for att utveckla en optisk metod som ger objektiv
information om tumadrens utbredning. Arbetet bygger vidare pa Johan
Antonssons avhandling, i vilken han féreslog en optisk metod for
intracerebral guidning. | saval djurmodell som i mansklig hjarna kunde han
visa att gra och vit materia har olika optiska egenskaper, samt att det gar att
sarskilja skadad och frisk vavnad. Den optiska tekniken ar pa vag att
implementeras i befintliga navigationssystem.®

Klassificering: a. Forskningen har resulterat i en etablerad produkt med
avlésbara hélsoeffekter.

Antonsson J. Optical methods for intracerebral measurements during
stereotactic and functional neurosurgery — experimental studies. Linkdpings
studies in Science and Technology. Dissertation, Linkdpings universitet,
2007.

Deuschl G, Schade-Brittinger C, Krack P, et al. in the German Parkinson
Study Group, Neurostimulation Section. A Randomized Trial of Deep-Brain
Stimulation for Parkinson's Disease. N Engl J Med 2006; 355:896-908.

* Hariz, 2002 och Deuschl et al. 2006.
% NIMED, The competence center NonInvasive MEDical Measurements (NIMED) — 10
Year Final Report 1996-2006.
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Wren J. On Medical Thermal Treatment - Modelling simulation and
experiments. Linkdpings studies in Science and Technology. Dissertation,
Link&pings universitet, 2002.

Hariz G-M. Stereotactic Surgery in Patients with Parkinson’s Disease and
Essential Tremor: Evaluation of activities of daily living and health-related
quality of life. Doktorsavhandling, Umea universitet, 2002.

Eriksson O. Characterisation and modelling of radiofrequency lesioning in
neurosurgery. Linkdping Studies in Science and Technology. Dissertation,
Linkdpings universitet, 2001.

Case 12: Biologisk funktion hos ytor pa implantat

Ytors biologiska funktion ar en viktig parameter for integration och
hallbarhet hos ett implantat. Mycket forskning har bedrivits i Sverige inom
omradet och Nutek och VINNOVA har bidragit med finansiering till
forskare verksamma framst i Uppsala, Goteborg, och Lund. Det som case 12
framforallt handlar om &r ytor behandlade med det blodproppslésande
amnet heparin och i synnerhet den teknologi, CHS®, fér att framstalla
heparinytor som utvecklats i Corline Systems AB. For andamalet har
Corline's forskningschef, Rolf Larsson, intervjuats.

Pa 90-talet var Nutek en av finansiarerna i CHS-projektet, men i den totala
utvecklings-kostnaden utgor Nutek-finansieringen endast en liten del. Rolf
Larsson, som ocksa ar adjungerad professor i experimentell biomaterial-
forskning pa Uppsala universitet, har varit med sen starten och ar nu aktiv i
andra Corline-projekt.

Corline Systems AB bildades 1991 som en spin-off av Pharmacia och det
forsta patentet erh6lls 1994. Foretaget utvecklar och tillverkar biokom-
patibla ytor, som baseras pa CHS-teknologin, men har dven en omfattande
forskningsverksamhet. Under perioden 1997 till 2004 var CHS-belagda
stentar’’ den viktigaste produkten. Men den storsta kunden (Jomed) gick i
konkurs och efter det har foretaget fokuserat mer pa forskning och
utveckling. Corline bedriver forskningsprojekt tillsammans med grupper
inom akademin och sjukvarden. ldag har man tva nya produkter pa gang,
varav en &r nara kommersialisering.®

Den nya produkten - skydd av Langerhanska celléar med CHS vid
transplantation — &r en unik teknologi med stor spridningspotential. Metoden
ar avsedd for behandling av diabetes Typ 1. Transplantation av
Langerhanska celldar maste med nuvarande metod upprepas ca 3 ggr. Minst
en donerad bukspottkortel gar at varje gang och det foreligger brist pa

% Corline Heparin Surface

37 Stentar 4r sma cylinderformade konstruktioner som anvénds efter karlvidgning for att
stadga upp karlet inifran.

% Féretagsbeskrivning, O-listan 2007, www.onoterat.se/
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organ. Med CHS-teknologin skulle det férmodligen racka med en
behandling. Ar 2007 (december) erhélls lakemedelsverkets godkannande att
inleda kliniska forsok. Hittills har metoden endast anvants i forskningssyfte
men om pagaende studier slar val ut sa kan man forvanta battre livskvalitet
for patienterna och vissa kostnadsbesparingar i sjukvarden.

CHS-teknologin har anvénts for den sk lakemedelsavgivande stenten vid
behandling av fortrangning i kranskérl, vilken &r en etablerad produkt. Flera
utvarderingar har gjorts av produkten men det halsoekonomiska vardet ar
omdiskuterat. Det finns dock data som talar for att férdelarna med
lakemedelsavgivande stentar dvervager for en definierad grupp patienter (se
referenser nedan). Da lakemedelsstenten anvéands enligt rekommendation far
man en minskning i antalet restenoser efter kranskarlsoperation pa kort sikt
och ett likvardigt resultat for stenttrombos pa langre sikt. Men pa grund av
det hogre priset sa ger lakemedelsstenten ett hogt véarde per vunnen QALY
| Socialstyrelsens riktlinjer for hjartsjukvérd (2008)* rekommenderar man
darfor en selektiv behandlingsstrategi dar lakemedelsstent endast anvands
for patienter med okad risk for restenos.

Klassificering: a. Forskningen har resulterat i en etablerad produkt med
avlésbara hélsoeffekter.

Skyttberg N, Linder R, Carlsson J. Ldkemedelsavgivande stent kan tka
risken for sen stenttrombos. Lakartidningen, 2006; 39(103): 2845-47.
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et al. Long-Term Outcomes with Drug-Eluting Stents versus Bare-Metal
Stents in Swe-den. N Engl J Med 2007;356:1009-19.

Fuchs AT, Kuehnl A, Pelisek J, Rolland PH, Mekkaoui C, Netz H, Nikol S.
Meta-analysis shows similar risk of thrombosis after drug-eluting stent, bare-
metal stent, or angioplasty. Endothelium. 2008 Jan-Feb;15(1):93-100.

Lee MS, Pessegueiro A, Zimmer R, Jurewitz D, Tobis J. Clinical presentation
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Socialstyrelsen. Nationella riktlinjer for hjartsjukvard 2008. Beslutsstod for
prioriteringar. Socialstyrelsen, 2008.

Case 13: Radiostereometrisk analys

RSA Biomedical AB ér ett expanderande foretag som utvecklar, tillverkar
och marknadsfor produkter for digital visualisering och métning baserade pa
radiostereometrisk analys. Kunderna &r kliniker, forskare och medicin-
tekniska foretag. Foretaget startade 1994 med en forskningsbas i Umea
universitet. Foretaget har till stor del véaxt med eget kapital, men i den tidiga

% Socialstyrelsens riktlinjer for hjartsjukvard (2008), s. 9 och s. 63-64.
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foretagsutvecklingen erhdlls stod fran Nutek for forskning inom omradet
stereofotogrammetrisk analys.

Ingen intervju har genomforts i case 13 och uppgifterna bygger darfor pa
kallor pd Internet. *°

Radiostereometrisk analys har manga tillampningsomraden, men speciellt
inom omradet ortopediska implantat har teknologin haft stora framgangar.
Sma tantalum-markarer satts in i skelettet och/eller implantatet, vilket gor
det mojligt att objektivt kalkylera och folja férandringar in vivo och att
visualisera processen i 3D.

RSA Biomedical har sitt huvudkontor i Ume& men det mesta av forsalj-
ningen gar pa export. 2002 tecknade féretaget ett samarbetsavtal med Sectra
AB om integrering av deras mjukvara fér monitorering av kné- och
hoftledsimplantat i Sectras system for digitala rontgen.

Radiostereometrisk analys &r flitigt anvand i forskningssammanhang och en
sokning i Medline pa "radiostereometric analysis" ger 134 traffar. Huruvida
teknologin har lett till avlasbara halsoeffekter eller inte kan vara svart att
avgora, men indirekt uppstar troligtvis halsovinster genom den majlighet
som ges till ny kunskap om exempelvis ledimplantat och artros. Nedan ges
exempel pa publikationer med svensk anknytning.

Klassificering: b. Forskningen har resulterat i en etablerad produkt som
anvands, men utan avlasbara halsoeffekter.
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Kérrholm J, Frech W, Nivbrant B, Malchau H, Snorrason F, Herberts P.
Fixation and metal release from the Tifit femoral stem prosthesis. 5 year
follow-up of 64 cases. Acta Orthop Scand. 1998;69(4):369-378.

Nilsson KG, Kérrholm J, Gadegaard P. Abnormal kinematics of the artificial
knee. Roentgen stereophotogrammetric analysis of 10 Miller-Galante and 5
New Jersey LCS knees. Acta Orthop Scand 1991;62(5):440-446.

Case 14: Ytanalyser av metallimplantat

Case 14 galler utveckling av en analysmetod for 3D-karaktérisering av ytor
hos metallimplantat. Forskningen blev ett internationellt genombrott med
stort gensvar fran industrin. De flesta implantat-foretag har andrat sina
produkter enligt de forskningsresultat som lagts fram och ett flertal nya
produkter har skapats.

0 www.privataaffarer.se/ samt www.rsabiomedical.se/, senast besokt 2008-11-28.
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En intervju har genomforts med professor Ann Wennerberg pa
Odontologiska fakulteten, Malmo hogskola. Wennerberg har tillsammans
med Tomas Albrektsson, pa Goteborgs universitet, forfattat ett stort antal
vetenskapliga artiklar inom ytanalys (se urval nedan). De tva forskarna ar
bland de ledande inom omradet och forskargruppen var forst i vérlden att
presentera 3D-karaktarisering av ytor for att visa ytans betydelse for
implantatens integrering och hallbarhet. Odontologi ar ett omrade dar
kunskaperna tillampats i hog grad, men teknologin ar tillampbar pa alla
typer av metallimplantat.

Vi har inte fran var respondent kunnat fa uppgifter om VINNOVAS roll som
finansiar for utvecklingen av teknologin. Vart datamaterial visar dock att
Albrektsson har haft finansiering 1993 — 95 via programmet Biokompatibla
material och odontologi och benférankring av implantat &r ett omrade som
VINNOVA fortfarande stoder.

Forskningen har resulterat i etablerade produkter med avlasbara
hélsoeffekter, men den information som vi kunnat fa fram ar inte tillracklig
for att berédkna vardet av detta, eftersom resultatet &r en mangd olika nya
och forbattrade produkter for olika tillampningar. Den hélsoekonomiska
vinsten bestar framst av farre komplikationer/aterinlaggningar av
behandlade patienter och darmed bade sparade kostnader och hojd
livskvalitet. Dagens implantat uppges ge en snabbare ldkning och hardare
inféstning. Sjukare patienter kan darmed behandlas idag vid t ex benskorhet
och cancer.

Aktivitet inom omradet har betytt mycket i forsknings- och néaringslivs-
sfarerna, genom meritering och internationell impact respektive nystartade
foretag. Exempel pa foretagsbildningar ar Promimic AB och Osstell AB,
vilka bada ar utvecklingsforetag som bygger pa 3D- karaktarisering av ytor.

Klassificering: a. Forskningen har resulterat i en etablerad produkt med
avlésbara hélsoeffekter.

Albrektsson T, Wennerberg A. Oral implant surfaces: Part 2--review
focusing on clinical knowledge of different surfaces. Int J Prosthodont. 2004
Sep-0Oct;17(5):544-64.

Albrektsson T, Wennerberg A. Oral implant surfaces: Part 1--review
focusing on topographic and chemical properties of different surfaces and in
vivo responses to them. Int J Prosthodont. 2004 Sep-Oct;17(5):536-43.

Han CH, Johansson CB, Wennerberg A, Albrektsson T. Quantitative and
qualitative investigations of surface enlarged titanium and titanium alloy
implants. Clin Oral Implants Res. 1998 Feb;9(1):1-10.

Wennerberg A, Albrektsson T, Ulrich H. An optical three-dimensional
technique for topographical descriptions of surgical implants. J Biomed Eng
1992;14:412-418.
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Wennergerg A, Albrektsson T, Andersson B. A histomorphometric and
removal torque study of screw-shaped titanium implants with three different
surface topographies. Clin Oral Impl Res 1995;6:24-30.

Wennerberg A, Albrektsson T. Suggested guidelines for the topographic
evaluation of implant surfaces. Int J Oral Maxillofac Implants. 2000 May-
Jun;15(3):331-44.

Sawase T, Wennerberg A, Hallgren C, Albrektsson T, Baba K. Chemical and
topographical surface analysis of five different implant abutments. Clin Oral
Implants Res. 2000 Feb;11(1):44-50.

Case 15: Lab-on-a-chip och mikrosystem

Beskrivningen av omradet "Lab-on-a-chip" bygger mycket pa en intervju
med Thomas Laurell pa Elektrisk Matteknik i Lund. Lab-on-a-chip kan
sagas vara ett diagnossystem i miniatyr, vilket kan hantera extremt sma
mangder provvétska. Teknologin kan ha manga olika tillampningar.
Forskning inom omradet bedrivs ocksa pa KTH i Stockholm, men i case 15
behandlas endast den del som har anknytning till Lund.

Laurell har kommit langt inom flera olika delomraden. Det finns dock ingen
produkt idag som har etablerats pa sjukvardsmarknaden. Det forsta arbetet
géllde en portabel glukossensor. Detta var Laurells doktorandprojekt som
till ungefar hélften finansierades av STU och pagick fran slutet av 1980-talet
till ca 1994. Mataren fungerade vl och kliniska tester pa patienter
genomfdrdes, men man lyckades inte finansiera en vidareutveckling till en
kommersialiserbar produkt. Forskningen ledde dock till att omradet Lab-on-
a-chip och mikrosystem etablerades.

Ett delomrade som haft betydande finansiering via Mikronik- och
KOFUMA-programmen ar "neurala implantat". Den forskning som pagar
idag om t ex neuroimplantat och deep brain stimulation har en klar potential
att leda till produkter med positiva halsoeffekter. Forskningen har dven lett
till ett konsortium for handkirurgisk forskning och till EU-projektet
"SmartHand"** som koordineras av forskargruppen i Lund. | projektet
utvecklas en viljestyrd handprotes baserad pa realtidsregistrering av
bevarade nervfunktioner eller muskel EMG.

Cell- och partikelseparation &r ett annat intressant omrade. Foretaget
Erysave har en prototyp for blodrening som bygger pa akustisk separation.
Ett tankt tillampningsomrade &r hjartkirurgi dar blodrening skulle forhindra
att fettembolier nar hjarnan och orsakar skada. Forskningen har resulterat i
en produkt som hittills endast anvénts i forskningssyfte.

* http://cordis.europa.eu/search/
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Akustisk separation kan dven anvandas i livsmedelhantering. Laurell forskar
pa detta inom programmet Multidisciplinar Bio, som finansieras av
VINNOVA/SSF och bland annat ska framja samarbete med Japanska
forskare. Samarbete finns ocksa med ett danskt foretag, FOSS, om en metod
for att skilja ut bakterier fran mjolk.

Ytterligare ett bolag har vaxt fram ur Laurells forskning, ISET AB, som har
ett patent pa en diagnos-plattform. VINNOVA-st6d finns via VINN-
Verifiering och man har senare fatt medel fran SSF for utveckling och
validering av metoden. Malet &r nu att fa fram en bra férstudie.

Nedan foljer nagra referenser fran olika delomraden.

Klassificering: d. Forskningen har resulterat i en produkt som hittills endast
anvants i forskningssyfte.

Persson J, Augustsson P, Laurell T, Ohlin M. Acoustic microfluidic chip
technology to facilitate automation of phage display selection. FEBS J. 2008
Nov;275(22):5657-66.

Sebelius F, Eriksson L, Holmberg H, Levinsson A, Lundborg G, Danielsen
N, Schouenborg J, Balkenius C, Laurell T, Montelius L. Classification of
motor commands using a modified self-organising feature map.Med Eng
Phys. 2005 Jun;27(5):403-13. Epub 2005 Feb 19.

Petersson F, Nilsson A, Holm C, Jonsson H, Laurell T. Continuous
separation of lipid particles from erythrocytes by means of laminar flow and
acoustic standing wave forces. Lab Chip. 2005 Jan;5(1):20-2. Epub 2004 Sep
17.

Ekstrom S, Malmstrém J, Wallman L, Léfgren M, Nilsson J, Laurell T,
Marko-Varga G. On-chip microextraction for proteomic sample preparation
of in-gel digests. Proteomics. 2002 Apr;2(4):413-21.

Ekstrom S, Ericsson D, Onnerfjord P, Bengtsson M, Nilsson J, Marko-Varga
G, Laurell T. Signal amplification using "spot-on-a-chip" technology for the
identification of proteins via MALDI-TOF MS. Anal Chem. 2001 Jan
15;73(2):214-9.

Wallman L, Levinsson A, Schouenborg J, Holmberg H, Montelius L,
Danielsen N, Laurell T. Perforated silicon nerve chips with doped registration
electrodes: in vitro performance and in vivo operation. IEEE Trans Biomed
Eng. 1999 Sep;46(9):1065-73.

Laurell T. A continuous glucose monitoring system based on microdialysis. J
Med Eng Technol. 1992 Sep-Oct;16(5):187-93.

Case 16: Lasertermisystem och terapuetisk stralning

Case 16 utgar fran ett projekt dar Par Henriksson pa Microtherm AB hade
Nutek-anslag 1995. Foretaget Microtherm AB ar numera nedlagt men var
bed6mning ar att resultat fran projektet kan leva vidare i metoder for
terapeutisk stralning som anvands eller ar pa véag att etableras i sjukvarden.
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Tva personer som &r verksamma inom omradet har intervjuats, Par
Henriksson, numera pa Henriksson & konsultpartners AB, och lékaren Karl-
Goran Tranberg, grundare av Clinical Laserthermia Systems, dar Par
Henriksson tidigare var tekniskt ansvarig.

Nutek-projektet gallde utveckling av ett lasertermisystem och samverkande
forskning fanns inom impedans och temperaturutbredning i kroppar.
Projektet blev relativt kortvarigt och Microtherm las ner 1997 pga. tekniska
problem som man inte kunde 16sa. Men ett fro saddes till en narliggande
I6sning som utvecklats senare och forskningen har darmed indirekt lett till
en produkt. Erfarenheter har anvants i en produkt som anvénds av Clinical
Laserthermia Systems (CLS) men produkten &r inte en direkt foljd av det
Nutek-finansierade projektet. Daremot ledde de problem med avdrift som
fanns till att en idé foddes som sedan kommit till anvandning. Foretaget
CLS har tva svenska patent och ett EU-patent pa gang for behandling av
cancer. CLS’ produkt har anvants kliniskt pa experimentell basis. Metoden
gar ut pd att en optisk fiber fors in i tumdéren som sedan varms upp med
hjélp av en lasernal. Om man varmer upp tumaoren lagom mycket under
lagom lang tid lacker antigener ut ur tumorcellerna. Detta stimulerar
kroppens immunfdérsvar som da attackerar dven andra tumorer och
metastaser i kroppen.*?

Klassificering: e. Forskningen har resulterat i kunskaper som med stor
sannolikhet lett till en produkt.

Case 17: Bildrontgen — Angiokardiografi

| case 17 erholls medel i programmet Halso- och sjukvardsteknik 1997.
Ansokan géllde "Digital adaptiv angiocardiografi”, ett projekt som ingick i
en doktorandutbildning. Intervjuer har genomférts med den tidigare
doktoranden Magnus Hemmendorff (senare pa Sectra Mamea AB) och med
den akademiska handledaren professor Hans Knutsson, pa IMT, Link6pings
universitet. Hemmendorffs utbildning handleddes &ven av Torbjorn
Kronander, VD pa Sectra-Imtek AB. Kliniksamarbete har funnits pa
Hudiksvalls sjukhus, Regionsjukhuset i Orebro och Link6pings universitets-
sjukhus. Samarbetet har varit av stor betydelse for projektets inriktning och
tekniska l6sningar. | forskargruppen ingick ocksa Mats Andersson pa IMT,
som dven han finansierades i projektet.

Resultatet av studien &r en kalibreringsalgoritm for battre bildkvalité vid
rontgenavbildning av hjarta och aorta. Algoritmen &r en sorts “rorelsefilter”
som rensar oskérpa i rontgenbilder om patienten ror sig under bildtagningen.
Den mjukvara, som blev sjélva produkten av arbetet, testades kliniskt pa

*2 Ny Teknik, 7 november 2007.
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Réntgenavdelningen i Linkdping. Flera samverkande faktorer ledde dock till
att produkten inte implementerades pa avdelningen. Den framtagna
mjukvaran hade formen av ett "plug-in”, vilket inte var kompatibelt med det
nya rontgensystem som senare valdes vid en upphandling.

Den kunskap som byggdes upp i projektet och den kalibreringsalgoritm som
togs fram har dverforts till Sectra genom att Hemmendorff har fatt fortsatt
anstéllning déar. Projektet, liksom Hemmendorffs utbildning, finansierades
till halften av Sectra och en stor del av utbildningstiden tillbringades pa
foretaget. Efter utbildningen har kunskapen anvants vidare for utveckling av
rontgenutrustning for mammaografi, dar liknande algoritmer har testats. En
ny produkt for mammografi har tagits fram men &r dnnu inte godkénd, en
process som alltid tar mycket tid i ansprak. Malet ar att produkten ska saljas
bade i Sverige och internationellt. Flera patent finns, varav ett med
Hemmendorff som uppfinnare tillsammans med Hjarn och Danielsson.*

Tillampningen inom angiokardiografi ar for narvarande vilande, men
forskningen uppges ha goda chanser till ett nyttiggérande inom
mammografin. Det forvantade vardet for sjukvarden ligger i att man hoppas
kunna spara nagra minuter per bild och uppna battre bildkvalitet.

Klassificering: d. Forskningen har resulterat i en produkt som hittills endast
anvants i forskningssyfte.

Hemmendorf M, Andersson M, Kronander T, Knutsson H. Phase-based
multidimensional volume registration. IEEE Transactions on Medical
Imaging 2002;21(12):1536-43.

Hemmendorf M. Motion Estimation and Compensation in Medical Imaging.
Linkdpings studies in Science and Technology. Dissertation, Linkdpings
universitet, 2001.

Hemmendorff M, Knutsson H, Andersson M, Kronander T. Motion
compensated digital subtraction angiography. In Proceedings of SPIE's
International Symposium on Medical Imaging 1999, volume 3661 Image
Processing. San Diego, USA: SPIE, 1999.

Case 18: Benforankrad horapparat, BAHA®

Case 18 behandlar signifikanta forbattringar som gjorts av en etablerad
teknologi som funnits i drygt 30 ar. Den benférankrade hérapparaten, som
ocksa kallas benledningsapparat, anvéands for patienter som inte har en
fungerande horselgang och darfor inte kan ha en konventionell hérapparat.
Genom benledningen kan man ga forbi horselgang, trumhinna och

3 Hjarn T, Danielsson M, Hemmendorff, M. Method and arrangement relating to X-ray
imaging. US Patent 7302031, 2007.

Andersson M, Knutsson H, Kronander T. Velocity adaptive filtered angiography. US Patent
6005917, 1999.
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mellandra och stimulera horselsnackan direkt. Detta fungerar genom att en
titanskruv opereras in i skallbenet och nar horapparaten fasts pa skruven
skapas vibrationer i skallbenet, vilka fangas upp av horselsnackan. Metoden
har anvants sedan 1977, med start pa Sahlgrenska sjukhuset. Den tidiga
utvecklingen leddes av docent Anders Tjellstrom och Bo Hakansson pa
Chalmers och bygger pa professor Per-Ingvar Branemarks arbeten inom
osseointegration.*!

BAHA blev ett skyddat varumarke och produkten tillverkas av Cochlear
Bone Anchored Solutions AB i MdlInlycke. 1996 erhdlls FDA-godkannande
och forséljning sker idag éver hela vérlden. Cirka 50 000 patienter hor idag
med hjalp av BAHA.

1992-1996 fick projektet "Digital signalbehandling i hérapparater” Nutek-
anslag. Projektledare var Peder Carlsson, pa Chalmers Tekniska Hogskola.
Projektet resulterade i flera vetenskapliga artiklar (se exempel nedan) och de
innovationer som gjordes har med stor sannolikhet forbattrat bade prestanda
och anvéandarvanlighet.

Fran ar 2000 och framat har omradet foljts upp med flera VINNOVA-anslag
for att forbattra hudgenomforingen for de benférankrade hérapparaterna.
Ledande i projektet ar Hans Elwing och Marcus Andersson pa Cell- och
molekylarbiologi vid Géteborgs universitet. De resultat som idag finns fran
den forskningen har &nnu inte implementerats i BAHA-systemet.

Klassificering: a. Forskningen har resulterat i en etablerad produkt med
avlésbara hélsoeffekter.

Meirelles L, Melin L, Peltola T, Kjellin P, Kangasniemi I, Currie F,
Andersson M, Albrektsson T, Wennerberg A. Effect of hydroxyapatite and
titania nanostructures on early in vivo bone response. Clin Implant Dent
Relat Res. 2008 Dec;10(4):245-54. Epub 2008 Apr 1.

Tjellstrom A, Hakansson B, Granstrdm G. Bone-anchored hearing aids:
current status in adults and children. Otolaryngol Clin North Am. 2001
Apr;34(2):337-64.

van der Pouw CT, Carlsson P, Cremers CW, Snik AF. A new more powerful
bone-anchored hearing aid: first results. Scand Audiol. 1998;27(3):179-82.

Hékansson B, Carlsson P, Brandt A, Stenfelt S. Linearity of sound
transmission through the human skull in vivo. J Acoust Soc Am. 1996
Apr;99(4 Pt 1):2239-43.

* Ingen intervju har kunnat genomfdras i case 18. Information har hamtats frén Bo
Hakansson, Technical development of the BAHA - An historical review, 2006.
http://www.baha-users-support.com/birth_of _baha.php, bestkt 2008-11-29.

56



Tjellstrom A, Hakansson B. The bone-anchored hearing aid. Design
principles, indications, and long-term clinical results. Otolaryngol Clin North
Am. 1995 Feb;28(1):53-72.

Hékansson B, Lidén G, Tjellstrom A, Ringdahl A, Jacobsson M, Carlsson P,
Erlandson BE. Ten years of experience with the Swedish bone-anchored
hearing system. Ann Otol Rhinol Laryngol Suppl. 1990 Oct;151:1-16.

Case 19: Mikromuskler

Case 19 behandlar teknologin "mikromuskler" som bygger pa elektroaktiva
polymerer som kan greppa och lyfta foremal genom palagda svaga
elektriska falt. Mikromusklerna kan goras extremt sma, ner till cellstorlek,
och kan byggas in i produkter for t ex "drug delivery" och kérloperationer.
Omradet har fatt stor uppméarksamhet och VINNOVA har satsat betydande
belopp i utvecklingen. Kommersialiseringen av teknologin har dock gatt
trogt och rattigheten att nyttiggéra kunnandet har férsvunnit ut ur landet,
efter att foretaget Micromuscle AB gick i konkurs i augusti 2008.

Teknologin baseras pa forskning inom mikrorobotteknik som sedan 1990
varit ett viktigt omrade vid Linkdpings universitet, med drivande forskare
som professorerna Olle Inganés och Ingemar Lundstrom samt Elisabeth
Smela och Edwin Jager. En klart betydande del av finansieringen for
utvecklingen har kommit fran VINNOVA och ett av de tidiga anslagen kom
1994 i programmet Mikronik. Micromuscle AB grundades 2000 for att
kommersialisera forskningen for medicinska tillampningar, framforallt inom
karlkirurgi. Foretaget fick starka patent for flera olika biomedicinska
applikationer och framtiden sag ljus ut. Under den tiden har bade Edwin
Jager och Olle Inganas tilldelats VINNOVA-anslag for vidareutveckling av
teknologin.

Micromuscle AB har ocksa fatt in Gver 40 miljoner kronor i riskkapital.
Storsta agare var Industrifonden, Cimon Medical och Iteksa Venture. | ett
sent skede kom ocksé hollandska Royal DSM in.*® Under en period hade
man atta anstallda. Det visade sig dock svart att attrahera det industrisamar-
bete som behdvdes for en riktad satsning pa en kommersialiserbar produkt.
Vaérldsledande forskning producerades i foretaget, men till sist fick man
stora likviditetsproblem och forsattes i konkurs 2008. Idag finns ratten till
forskningen pa Irland i innovationskoncernen Creganna som specialiserat
sig pa att driva fram medicintekniska produkter och life science fran idé till
produktion.*®

En intervju har genomforts med professor Olle Inganas, vilket har gett en
god inblick i handelseforloppet. Sa gott som all finansiering i borjan kom

*> Ny Teknik, 27 november 2006.
*® www.creganna.com/ och www.micromuscle.com/, senast beskt 2008-11-28.
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fran Nutek/VINNOVA. Teknologin hade inte funnits utan detta stod. Den
stora forskningssatsningen gjorde att man kunde utveckla demonstratorer
som sen ledde till att riskkapital kom in. Teknologin har stor kapacitet och
ar "fardig” samt har potential att spridas och bli Ionsam. Att det inte blivit sa
beror, enligt Inganas, pa en ineffektiv marknad. Intresse fanns fran ett
amerikanskt foretag att kopa elektroaktiva polymerer av Micromuscle for att
bygga in i en egen produkt men avtalet kom aldrig till stand.

Linkopingsforskningen inom omradet har kommit langst i varlden och har
bland annat publikationer i den ansedda tidskriften Science (se nedan).
Liknande forskning har bedrivits i Japan, men dér har man en svag koppling
till kommersialiserbara tillampningar.

Klassificering: d. Forskningen har resulterat i en produkt som hittills endast
anvants i forskningssyfte.

Jager EW, Smela E, Ingands O. Microfabricating conjugated polymer
actuators. Science. 2000 Nov 24;290(5496):1540-5.

Smela E, Inganés O, Lundstrém I. Controlled Folding of Micrometer-Size
Structures. Science. 1995 Jun 23;268(5218):1735-1738.

3.6 Halsoekonomiska berékningar — case 20 och 21

Fallbeskrivningar av case 20 och 21 redovisas nedan tillsammans med
berakningar dar teknologiernas halsoekonomiska vérde estimeras i ett
samhallsperspektiv.

Case 20: Ogonstyrning

Ogonstyrning &r ett bra hjalpmedel for personer med svara rorelsehinder.
Det finns flera olika tekniker for 6gonstyrning, men det system som varit
mest framgangsrikt &r MyTobii som utvecklats i foretaget Tobii Technology
AB. Nedanstaende fallbeskrivning av omradet 6gonstyrning bygger pa
intervjuer med Tobii’s vd, Henrik Eskilsson, samt Olle Ostlin, fore detta vd
pa Eye Control Technology (ECT).

MyTobii &r ett system som via ett kommunikationsprogram eller ett
skarmtangentbord hjalper anvandaren att kommunicera och styra funktioner
i sitt hem med hjélp av en dator. Med specialanpassad mjukvara gar det t ex
att anvanda Internet och skicka e-post samt styra lampor, tv och
musikanlaggningar via fjarrkontroll. Tekniken baseras pa kameror som
registrerar anvandarens blickriktning. Den punkt som blicken fasts pa
aktiveras.*’ Systemet har en teknisk 18sning som gér att styrningen fungerar

*" Hjalpmedelsinstitutet, www.hi.se/, sidan besékt 2008-10-10.
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aven om anvandaren inte sitter still, vilket gor MyTobii stabilare an
konkurrenterna. Teknologin ar etablerad men har inte natt full spridning.

Tobii grundades &r 20010ch har de senaste aren drivits med vinst.*®
Saddfinansiering har utgatt fran VINNOVA, en finansiering som har varit
avgorande for utvecklingen. Den dvervégande delen, totalt sett inklusive
marknadsutvecklingen, har dock kommit fran Almi och privata
affarsanglar.* Vidare har en hel del eget kapital ocksé anvénts for
utvecklingen.

Foretaget har under 2003-2005 samarbetspartner till CID, centrum for
anvandarorienterad 1T-Design pa KTH, vilket var ett NUTEK-
kompetenscentrum inom teknik.>® Nyttan av det samarbetet uppges dock
vara liten, eftersom tid saknats for att arbeta med nya projekt inom
natverket.

Eye Control Technology (ECT) ar ett annat foretag som fatt medel fran STU
och Nutek for utveckling av 6gonstyrning. En huvudburen enhet
utvecklades som patentsoktes i slutet av 90-talet. Utvecklingen av
teknologin blev kostsam och det fanns, vid den tiden, inte tillrackligt latta
komponenter for att gora enheten attraktiv. Detta ledde till att foretaget gick
I konkurs. Teknologin har storre potential idag men entreprendr och
riskkapital saknas. Samarbete med Tobii har diskuterats men de valde att g
vidare med sin egen idé.

Ogonstyrningssystem forskrivs som hjalpmedel i de flesta av Sverige
landsting och brukarna belastas inte med nagra kostnader®*. Kostnaden for
ett system &r idag ca 200 000 kronor. Produkten gar mest pa export och
2007 var omséttningen for MyTobii 80 miljoner kr.

Tobiis 6gonstyrningsteknik har ocksa anvandningsomraden inom
reklambranschen och industrin, for t ex spel och fordon, vilket dven ser ut
att kunna generera stora varden i framtiden. MyTobii lanserades 2005 och
det finns idag 50-100 dgonstyrningssystem i drift i Sverige. Henrik
Eskilsson pa Tobii tror pa en tiodubblad anvandning i framtiden jamfort
med idag.

*8 Ny Teknik, 27 april 2007.

* Affarsanglar r privatpersoner som tillfor kapital, affarsméssig kunskap och natverk till
nybildade foretag.

%0 Centre for user-oriented IT Design (CID). Final report on the 10 years 1995 — 2005.
KTH, 2005.

>! Leena Lundgren, Permobil Forsalning & Service AB
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Malgrupp for hjalpmedlet

Malgrupp for hjalpmedlet ar patienter med grava funktionshinder t ex langt
framskriden MS (Multipel Skleros), ALS (Amyotrofiskt lateralskleros) eller
CP (Cerbral Pares). | MS insjuknar 600 personer per ar och ungefar 12 000
personer har sjukdomen. | den vanligaste formen har patienten skov och kan
vara helt symptomfri mellan skoven, en gradvis férsamring sker dock
parallellt i de allra flesta fall.

I ALS insjuknar cirka 170 personer per ar i Sverige, sjukdomen har ett
relativt hastigt forlopp och de flesta patienter avlider inom 3-5 &r.>
Prevalensen for ALS ér cirka 700 personer, inget botemedel finns men
bromsmediciner fordrdjer forloppet.>

| Sverige fods cirka 200 barn per ar med CP-skada, typen av skada varierar
och tre av fyra med CP drabbas av spasticitet vilket &r en bidragande orsak
till motorisk funktionsnedsattning.>

Totalt sett drabbas nara 1 200 personer varje ar av dessa funktionsned-
sattande sjukdomar varav MS kanske ar den lindrigaste, som grupp
betraktat, &ven om enskilda patienter med MS drabbas hart. Malgruppen har
ocksa en vidare definition an bara dessa tre diagnoser eftersom annat gravt
handikapp, och handikapp efter trauma tillkommer till malgruppen, men har
saknas relevanta siffror.

Kostnad for hjalpmedlet i relation till vunnen livskvalitet

MyTobii ger personer med grava rorelsehinder en mojlighet att
kommunicera och en hdgre grad av sjalvstandighet, vilket bor leda till hojd
livskvalitet, &ven om malgruppen fortfarande kommer att behova stora
vardinsatser. Landstinget i Ostergétland har formedlat tva styrsystem av
modellen MyTobii P10 under dren 2007/2008.>® Kostnaden for ett
ogonstyrningssystem kan variera nagot och det tillkommer oftast kostnader
for tillbehor.

Det finns inga data som visar hur mycket égonstyrningssystem forbattrar
livskvaliteten och foljaktligen vet vi inget om denna produkt med sakerhet.
Vi ar darfor hanvisade till indirekta data genom att studera QALY -
hojningen for liknande tillstand i andra studier eller simulera utfallet med
hjélp av tidigare insamlat material for att fa en aning om vad som kan vara
rimligt. 1 upprepade studier har Landstinget i Ostergétland fragat patienter
och personer i befolkningen om deras halsotillstand. Ett av instrumenten

52 http://www.newsdesk.se/

%% Ekegren, 2004 samt intervju i Uppsala nya tidning, http://www2.unt.se/.
> Uppsala lans landsting, http://www.lul.se/.

> Hjalpmedelscentrum i Ostergétland.
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som anvants ar EQ-5D och genom att jamfdra olika tillstand kan vi fa en
uppfattning om vad en forbattrad funktionsformaga innebar matt i QALY.

Forbattringen i det fall som vi forsoker efterlikna &r att plotsligt kunna
anvanda en dator och kommunicera med andra vilket personen haft mycket
svart for tidigare eller inte kunnat alls. Med styrsystemet kan personen vélja
program och skriva genom att titta pa vald del av skarmen. Styrsystemet
kompenserar ocksa i viss man for ofrivilliga rérelser och tiden fran det att
man faster blicken pa en viss punkt tills ett klick eller en tangentryckning
registreras kan varieras efter formaga.

EQ-5D bestar av fem dimensioner och varje dimension har tre lagen, en
person som klarar sig sjalv och som inte har nagon smérta eller oro bedoms
ha en hel QALY lika med 1. Med data fran patientenkaten for Gppen
sjukhusvard 2002 har vi valt att titta pa gruppen vuxna mellan 20-70 ar. Den
grupp som &r av intresse har svarat att de kan ga med vissa svarigheter eller
ar sangliggande och att de har vissa problem att tvatta eller kla sig sjélv eller
kan inte tvatta eller kl& sig sjalv. De andra dimensionerna om smérta och
oro avgransas inte. De som har en viss eller en stor funktionsnedséattning nar
det géller rorlighet och daglig hygien delas darefter in i tre grupper beroende
pa hur de har svarat pa fragan om sin huvudsakliga sysselsattning. Med
huvudsaklig sysselsattning menas t ex arbete, studier, hushallssysslor,
familje- och fritidsaktiviteter. Férdelningen av 376 personer i aldern 20-70
ar med olika grader av funktionsnedsattning var enligt foljande:

Grupp 1) de som inte klarar sin huvudsakliga sysselsattning (n=160, 43 %)

Grupp 2) de som har vissa problem att klara sin huvudsakliga sysselséttning
(n=192, 50 %)

Grupp 3) och de som klarar av sin huvudsakliga sysselséttning (n=24, 6 %)

Som vi ser ger urvalskriterierna pa begransad funktion i rorelse och daglig
hygien valdigt fa personer i gruppen som anser att de klarar sin
huvudsakliga sysselsattning utan problem, endast 6 procent tillhér den
gruppen. Lat oss anta att en forbattring fran grupp 1 till 2 motsvarar effekten
av det nya hjalpmedlet som gor att personen signifikant kan forbattra sin
kommunikationsférmaga. | grupp 1 var QALY -vérdet i EQ-5D lika med -
0,03 medan motsvarande varde for grupp 2 var 0,27 vilket ger skillnaden
0,30. Det &r en stor skillnad i QALY ocksa mellan grupp 2 och 3, i grupp 3
var medelvardet 0,47 vilket ar en ytterligare forbattring med 0,17 QALY.

EQ-5D ér ett valbeprovat matt pa livskvalitet, dar varje mojligt tillstand har
en fordefinierad vikt som bestamts med hjélp av en stor intervjustudie i
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England. I instrumentet ingar dven en vas-skala (EQ-VAS)®, dér personen
skattar sitt eget tillstdnd fran samsta tankbara (0) till basta tankbara (varde
100 eller 1). For vart exempel, nar en funktionshindrad person gar fran
grupp 1 till 2 ovan, blir motsvarande QALY -skillnad med EQ-VAS en
hojning fran 0,33 till 0,46, en forbattring med 0,13 QALY.

Om vi héller oss till utfallet i EQ-5D kan vi konstatera att effekten av det
nya hjalpmedlet antagligen ligger i ett intervall upp till 0,3 QALY per ar.
For att berékna nettovinsten gor vi féljande antaganden:

Utrustningens avskrivningstid ar fyra ar och vi bortser fran diskonterings-
effekter, det ger en kostnad lika med 50 000 kr per ar. En QALY varderas
till 500 000 kr°” och vi antar att den férbéttrade livskvaliteten motsvarar 0,2
QALY. Det ger, efter avdrag for investeringen, en halsovinst vard 50 000 kr
per utrustning och ar.

Kanslighetsanalys

Med olika vérden pa de skattade parametrarna skulle vi kunna uppskatta ett
hogsta och ett lagsta varde pa den forbattring som 6gonstyrningssystemet
kan tankas generera. Det ar tankbart att avskrivningstiden kan okas fran 4
till 5 &r och att QALY -vinsten som genereras &r lagre, motsvarande 0,1
QALY i genomsnitt, eller hogre, lika med 0,3 QALY. En QALY vérderas
genomgaende till 500 000 kr och vi antar fortfarande att priset for ett system
ar 200 000 kr. Det &r dock rimligt att anta att den kostnaden kommer att
minska i framtiden, vilket ofta &r fallet da forsaljningsvolymerna okar.

| det ena extremfallet &r avskrivningstiden kort (4 ar) och halsovinsten per
ar relativt liten, 0,1 QALY i genomsnitt. Kostnaden per ar for utrustningen
blir da 50000 kr. Halsovinsten per ar varderas till 0,1 x 500 000 kr, vilket
ocksa ar lika med 50 000 kr. Detta innebér att kostnaden ar lika med den
hélsovinst som genereras per utrustning och ar.

Som andra ytterlighet har vi satt avskrivningstiden till 5 ar och QALY-
vinsten per ar till 0,3. Kostnaden per ar for utrustningen blir da 40 000 kr.
Halsovinsten per ar varderas till 0,3 x 500 000 kr, vilket &r lika med 150 000
kr. Har far vi alltsd en "netto” halsovinst pa 110 000 kr som genereras per
utrustning och ar. Vi bor alltsa finna att ”den sanna” nettovinsten i hélsa ar
vard mellan 0 och 110 000 kr per ar och utrustning i drift.

Berdkningen ska dock enbart ses som ett rakneexempel. Det kan finnas
andra vinster med att personerna far en avsevart forbattrad kommunikation.

¢ \VAS (Visual Analog Scale)

5" | Socialstyrelsens riktlinjer for hjartsjukvard (2004) har en gréns dragits mellan méttlig
och hog kostnad vid 500 000 kr/QALY. Man betonar dock att det &r en skattning med stor
osékerhet.
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Det kan underlatta i det dagliga arbetet for vardpersonalen enar denna
patientgrupp ofta har ett stort vardbehov och ocksa ett stort behov av andra
hjalpmedel. Priset for utrustningen i framtiden och avskrivningstiden &r
ocksa ganska okénda vilket kan paverka kalkylen avsevart.

Vilka varden skulle kunna genereras arligen av 6gonstyrningssystem for
personer med grava rorelsehinder?

Idag anvander uppskattningsvis cirka 50 rorelsehindrade personer detta
hjalpmedel och den samlade nettovinsten i livskvalitet for den gruppen kan
tankas motsvara 3 miljoner kronor per ar, givet att hjalpmedlet ger en
QALY-0kning motsvarande 0,2 i genomsnitt och att avskrivningen ar 5 ar.
Vid ett optimistiskt antagande att det vid full implementering kommer att
finns 500 brukare i hela landet, tiodubblas den uppskattade nettovinsten till
30 miljoner kronor per ar.

Case 21: ST-analys for dvervakning av férlossningar

STAN-teknologin ingar inte bland de 20 slumpmassigt valda projekten, utan
har plockats ut som ett exempel dér vi vet att forskningen har lett till
avlasbara halsoeffekter. Forskningen kan klassas i kategori a da teknologin
fatt stor spridning och utvarderingsrapporter finns. Exemplet kom upp som
ett forslag pa studieobjekt vid ett mote med handlaggare pa VINNOVA.

STAN-teknologin registrerar foster-EKG samtidigt som férlossningen CTG-
Overvakas (cardiotacografi). Detta ger mer specifik information om hur
barnet mar, vilket gor att manga instrumentella forlossningar kan undvikas
och att risken for syrebrist hos barnet samtidigt minskar. Registreringen for
bade CTG och STAN sker via en gemensam elektrod som fasts pa barnets
huvud.

Vi har utarbetat en modell for STAN-teknologins hélsoekonomiska
betydelse. Perspektivet & samhéllet Sverige och berédkningarna ger ett
estimerat varde pa vad som genereras i hdlsa och kostnadsbesparingar under
teknologins livslangd. STAN har dven exporterats men vardet av detta ingar
inte i var modell.

Teknologin har stundtals varit starkt ifragasatt och en studie som legat till
grund for inférandet i svensk forlossningsvard ar anklagad for
forskningsfusk. En granskning visade brister i studien som kan vara till
STANSs fordel. Dock har férlossningsvarden uppvisat goda resultat dar
metoden inforts, vilket forstarker slutsatserna i studien. Den kritiserade
studien ingar dven som en del i det material som ligger till grund for vara
berakningar, vilket kan 6ka osakerheten i analysen.

Inom omradet har tre intervjuer genomforts, varav en med professor Karl
Gustaf Rosén, som utvecklat STAN-teknologin, och ar verksam pa
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Hogskolan i Boras och foretaget Neoventa Medical AB. Det framkom da att
andelen statliga forskningsmedel varit mycket liten. Respondenten har
endast haft begransad finansiering initialt, troligtvis fran STU, for
utvecklingen av teknologin. Detta frigjorde innovationstid for respondenten,
som da var kliniker pa heltid, och anslaget har varit avgérande for den tidiga
innovationsprocessen. Eventuellt kan det ocksa finnas VINNOVA-
finansiering for kliniska studier av metoden.

Ar 2005 fanns STAN pé 50 procent av landets forlossningsavdelningar, tvé
eller fler utrustningar pa varje enhet, och metoden anvandes i 3,5 till 60
procent av forlossningarna.®® | Mélndal har anvandningen okat fran 26 till
70 procent mellan 2001 och 2007.>° Studier och anvandarrapportering visar
att antalet instrumentella férlossningar och asfyxier hos de nyfédda har
minskat sedan STAN bérjade anvandas® och en extrapolering av
studieresultaten till cerebral pares, en vanligt forekommande féljd av asfyxi,
indikerar att metoden ar kostnadseffektiv.

Estimering av teknologins hélso- och sjukvardseffekter

Vid skattning av halso- och sjukvardseffekter har en studie av Heintz et al.
(2008) anvants som utgangspunkt. Studien ar en probabilistisk modellering
déar man estimerat halsoekonomiska effekter i form av minskad ohdlsa och
minskade kostnader for instrumentella férlossningar och sjukdom.
Resultaten galler for fullgangna graviditeter, dar man bedomt att
forlossningen bor CTG-0vervakas. CTG i kombination med STAN har
jamforts med bara CTG. Resultatet av studien blev att anvandning av STAN
genererar 0,005 QAL Y® och minskade kostnader pa ca 500 kr per
forlossning. | detta ingar det samhallsekonomiska vardet av minskat
produktionsbortfall nar incidensen av cerebral pares gar ner.

For att rakna ut vad detta genererar i monetéra termer under teknologins
livstid kan foljande formler anvéandas:

n-1
PV(B) = . bt B = (0,005 * v + 500) * a * b
(14s)t
t=0 (1+s)

Dar PV(B) ar nuvardet ar 0 av de summerade intakterna/besparingarna i
Sverige under produktens livslangd (n). B; ar intakterna vid ar t och s ar den

%8 SBU, 2006.

% Rosén CG, abstract till Medicinteknikdagarna, MTF och Hogskolan i Bords, oktober
2008.

% The Nordic Federation of Societies of Obstetrics and Gynecology NFOG, Reykjavik
2008. Flera olika foredrag (Isis Amer-Wahlin et al.; Susanna Timonen, Hakan Norén &
Ann Carlsson; Jorg Kessler et al.).

61 En QALY motsvarar ett &r vid full halsa, medan ett & med ndgot samre halsa
kvalitetsjusteras enligt en preferensvikt. Full halsa har preferensvikten 1 och ett tillstand
varre &n eller lika med dod har vikten 0.
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sociala diskonteringsrantan. Vinsten som uppstar vid ar t konverteras till sitt
nuvarde genom att dividera med (1+s)". v ar vérdet av en QALY, a &r antal
forlossningar/per ar och b &r en procentsats for anvandningen av STAN.

Vi behover alltsd gora en skattning av spridningen av STAN, raknat som
andel av alla forlossningar, samt hur manga ar framat som teknologin
kommer att anvandas. Slutligen beh6ver vi ocksa skatta hur stor
betalningsviljan ar for en QALY Dessa varden &r omojligt att ange med
precision, vilket man maste vara medveten om i tolkningen av resultatet.
Om man viljer att diskontera vardena maste dessutom en lamplig
diskonteringsrénta valjas. Diskonteringsrantans storlek har diskuterats, men
ett ofta anvant varde &r tre procent.®?

Vi kan i modellen séatta det monetéra vardet av en QALY (v) till 500 000 kr.
Detta ar ett approximativt varde, men i manga studier anvands varden i
samma storleksordning eller hogre, baserat pa vardet av ett statistiskt liv.®®

Fran 1980-talet och framat har antalet forlossningar i Sverige varierat
mellan 85 000 och

122 000 per &r.** Antalet & 2006 var ca 100 000, s& detta kan vara ett
rimligt varde pa a.

| Landstinget i Ostergotland har STAN bedomts i ett metodrad. Dar gjordes
skattningen att cirka 40-50 procent av alla forlossningar skulle kunna
Overvakas med STAN. Vid Molndals sjukhus &r anvéndningen 70 procent
och pa en klinik i Norge har man successivt 6kat anvandningen till 30
procent av forlossningarna.® Variationerna &r stora och i realiteten kommer
bara en fraktion av alla férlossningar, de med forhéjd risk for kompli-
kationer, att generera de effekter som modellerats fram i Heintz studie. Vi
satter darfor b till 30 procent.

Nér det galler teknologins livslangd (n) kan man férmoda att metoden
kommer att anvandas lang tid framdéver. Men nya forbattrade metoder for
provtagning och analys av fostrets blod kan eventuellt komma att ersétta
STAN i framtiden. Om vi antar att n = 20 och utgar fran att metoden nu ar
implementerad, dvs. att 2008 ar ar 0, sa blir PV(B) = 1,4 miljarder kr, vilket
ar det estimerade monetéra vardet som STAN genererar i Sverige. |
berakningsmodellen ingar dock flera osakra varden. Om man istallet antar
att antal forlossningar per ar ar 85 000 och att teknologins livslangd ar 15 ar,

%2 Enligt Lakemedelsférmansnamndens allméanna rad om ekonomiska utvérderingar (2006)
bor saval kostnader som halsoeffekter diskonteras med 3 procent.

%3 Cutler & McClellan, 2001; Luce et al., 2006.

* Socialstyrelsen, 2008 (avlast i diagram).

% J6rg Kessler, dverlakare vid férlossningen p& Haukeland, Bergen.
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sa sjunker PV(B) till 0,9 miljarder kr. Enligt en av respondenterna &r det
dock troligt att teknologin har en betydligt langre livslangd &n 20 ar. Detta
inverkar daremot i relativt liten grad, da framtida vinster/nyttor diskonteras.
Om man istallet satter livslangden till 35 ar blir PV(B) = 1,6 miljarder kr.

Flera samverkande faktorer har medverkat till att effekterna uppstatt, varav
statliga forskningsanslag ar en liten del. Att redogo6ra for dessa samband i
monetéra termer har visat sig alltfor komplicerat. Vi har darfor valt att
illustrera ndgra viktiga samband schematiskt i figur 4.

En kompletterande och konkurrerande teknologi

| samband med ovanstaende analys har d&ven Mathias Karlsson, vd i
foretaget Calmark intervjuats. Foretaget har utvecklat en teknologi for att
analysera syrebristkénsliga &mnen i mikrovolymer av blod. Forlossnings-
overvakning ar ett av tre applikationsomraden och den forvantade effekten
ar diagnoser med hogre sensitivitet och specificitet. Utvecklingen har haft
stod fran bade Nutek och VINNOVA (VINN NU-stipendium). Foretaget har
idag en prototyp och har gjort inledande kliniska tester. Metoden kommer
att vara ett komplement till annan forlossningsévervakning, men
respondenten tror att antalet analyser av annat slag kommer att minska da
metoden infors i sjukvarden.

Figur 4 STAN-teknologin. Schematisk illustration av sambanden mellan halsoeffekter,
den bakomliggande forskningen samt andra bidragande faktorer.

Samverkande faktorer
Samverkande komponenter och teknologier

* Forbattrad teknik for blodprovstagning ..
* Ny teknologi fér snabbare provsvar Positiva effekter
(CTG krévs for anvandn, av STAN)

*Tidigt innovationsstod

(forskartid) * STAN
* Kliniska tester ( 5 E

* Grundforkning
*Utveckling av CTG

Medicinsk
teknologi

*Vunna QALYs

* Minskade
kostnader

(anslag till shudier)

*Riskkapital i foret - -
iSkiapltal | foretag * Battre kunskap om férlossningskomplikationer

* Okade utbildningsinsatser
* Referensgrupp for fosterévervakning

Vé&rdinsatser och andra halsoférbattrande faktorer

3.7 Erfarenheter av FoU-finansiering pa projektniva

I intervjuerna till fallbeskrivningarna har vara informander delat med sig av
en hel del mer generella erfarenheter fran forskning och utveckling. Mycket
har géllt innovationsprocessen, t ex vikten av att fa ratt finansiering vid ratt
tidpunkt och allmént om hur man transfererar forskningsresultat till
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kommersialiserbara produkter. Samarbetsformer i projekten har ocksa
framhallits som en betydelsefull faktor. Utvarderings- och inférandefragor
ar ytterligare ett omrade som kommit upp. Vi har valt att aterge en
sammanfattning av det som framkommit, emedan detta aterspeglar
erfarenheter av FoU-finansiering pa projektniva. Nedan foljer nagra punkter
med funderingar och asikter som uttrycktes i intervjuerna. Synpunkter har
framfor allt framforts av personer som arbetat med forskning i foretag och
med kommersialisering av forskningsresultat.

Effektanalys av forskning. For att fa en uppfattning om forskningens
effekter kravs en helhetsbild dar man kopplar ihop olika delar for att fa
fram den totala nyttan. Kostnader och besparingar kan uppsta i olika
sammanhang, vilket ocksa galler nyttan av de produkter som
marknadsfors i sjukvarden. Det behovs alltsa bade ett sjukvardpers-
pektiv, dar man beaktar samtliga effekter, och ett 6vergripande
samhallsperspektiv.

Finansiering med snobollseffekt. VINNOVAS stod upplevs som
betydelsefullt for nystartade forskningsforetag. Finansieringen har varit
sarskilt vardefull nar det har varit svart att hitta andra medel och
anslagen/stipendierna ses som en kvalitetsstimpel pa projekten, vilket
har gjort det lattare att attrahera andra finansiarer.

Finansieringsformer. For forskningsforetagen ar det viktigt att
finansieringssystemet har lag "troghetsfaktor”. Ibland upplevs att
ansokningsforfarandet och handlaggningen tar alltfor stora resurser i
ansprak i ett skede nar utvecklingen av produkten behdver prioriteras.
Det kan ocksa behévas pengar snabbt i ett kritiskt lage, t ex i
uppstartsfasen av ett foretag som bildats runt en produktidé. Program-
utlysningar tar da alldeles for 1ang tid fran ansokan till besked.
Finansieringsformer dar man kraver manga samarbetspartners upplevs
ocksa ofta som tungrodda och kan leda till konstruerade samarbeten som
inte svarar mot verkliga och 6msesidiga behov.

Samarbetsformer. Samarbete med forskningsintresserade kliniker ar
gynnsamt for FoU-projekt. Man far insikt i den framtida kundens
problem, sjukvarden far kannedom om nya metoder pa gang och ett val
fungerande samarbete kan ha betydelse &dven for senare projekt.
Bilaterala samarbeten foretag/universitet ar ocksa en bra form av stod.
Vid storre samarbeten, dar flera féretag kommer in, blir man inte lika
Oppenhjértig att dela med sig av kunnande och resultat. Men stéd behdvs
ocksa till granséverskridande projekt. VINNOVA bor vara med och
"bygga bryggor mellan olika specialiteter” nar behovet av sadana
samarbeten finns.

Relationen mellan teknik- och marknadsutveckling. Forskningsresultat
kan ha stor potential men &nda inte na hela véagen fram till
kommersialisering och nyttiggérande. Det beror pa att marknaden inte
fungerar perfekt. Kommersaliseringsprocessen har bast chans att lyckas
om den hanteras av kompetent affarsfolk som kan fatta bra beslut i
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avgorande lagen. Bidrag fran utvecklingsfonder uppfattas ofta av
mottagaren som ett erkannande av idén och kan gdra att man “satsar for
stort” utan att ha nddvéndiga marknadskunskaper.
Inkubatorverksamheten, som ger samtidig coachning, kan darfor vara ett
battre stodalternativ an fondbidrag, stipendier och uppfinnarpriser.

VINNOVA och andra finansiarer har sékert diskuterat ovanstaende omraden
vid atskilliga tillfallen. Vi gor ingen vardering av asikterna som framforts,
utan rapporterar endast dessa som ett bidrag till diskussionen.
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4 Livsmedelsanknuten forskning

4.1 Kostrekommendationer och faktisk konsumtion
1980-2005

Redan 1977 varnades det i USA for att den omlaggning i kostvanorna som
skett i befolkningen skulle leda till ohdlsa.

Fett- och sockerkonsumtionen har okat till den grad att endast
dessa tva delar i dieten ensamma utgor 60 procent av det totala
kaloriintaget, vilket &r en 6kning med 20 procent sedan
sekelskiftet. Enligt de léakare och naringsfysiologer som
Kommittén konsulterat kommer dessa och andra forandringar i
dieten att leda till en vag av naringsbrist — av bade under- och
overkonsumtion — som kan bli lika férodande for nationens
halsa som de smittsamma sjukdomarna var i borjan av seklet.®®

D4, 1977, bedomdes 20 procent av befolkningen i USA vara sa pass
overviktiga att det kan paverka hélsa och livslangd. Idag 30 ar senare ar den
siffran antagligen dubbelt sa stor med en prevalens av feta personer 6ver 25
procent i hélften av alla 51 stater och i endast fyra stater var prevalensen av
personer med fetma under 20 procent 2006.” Utvecklingen i Sverige
paminner mycket om den i USA aven om den totala fetmaprevalensen annu
inte natt upp till 15 procent, men 2003 var varannan svensk man upp till 74
&r 6verviktig (41 %) eller fet (11 %).%®

De mal som formulerades i USA 1977 galler till stora delar fortfarande. Den
storsta diskussionen har gallt fettets andel av det totala kaloriintaget per dag
versus kolhydraternas andel men diskussionen har ocksa géllt svarigheten i
att ge generella kostrdd.®® I stort galler dock de féljande riktlinjerna att:

* minska mangden mattat fett och 6ka andelen enkel- och fleromattat fett
* minska konsumtionen av kolesterol

* minska socker- och saltkonsumtionen

» (Oka konsumtionen av frukt, gronsaker och hel sad

8 Ur United States Senate. "Dietary goals for United States.” January 1977. (Egen
Oversattning.)

87 Centers for disease control and prevention (CDC). Department of Health and Human
Services. ”U.S. Obesity Trends 1985-2006,” http://www.cdc.gov, sidan besdkt 2008-06-23.
%8 Socialstyrelsen. Folkhalsorapport 2005.

% Hellénius M-L. Motstridiga rdd om mat skapar forvirring. Lakartidningen. 2008;105:
1116-7.
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« Oka konsumtion av fisk och fagel och samtidigt minska konsumtionen av
kott

Vi kan jamfora rekommendationerna fran USA 1977 med motsvarande
rekommendationer fran Livsmedelsverket 1997:"

* intaget av hérdat fett bor inte Overstiga 10 procent av energiintaget
* intaget av socker bor begransas
* intaget av salt bor minskas till hégst 5 gram per person och dag

Utvecklingen i Sverige har dock varit den motsatta i de flesta fall. T ex har
kottkonsumtionen stadigt 6kat och fran 1990-2005 6kade konsumtionen av
farskt eller fryst kott med 56 procent till 43 kilo per person och ar samtidigt
som konsumtionen av charkuterivaror och kéttkonserver minskat nagot.
Vart att ndmna ur halsosynpunkt &r att den stora 6kningen av kottkonsum-
tionen kan hanforas till 6kningen av "rott kott” i form av not- och kalvkott
medan 6kningen av griskott och fjaderfa ar mer mattlig. Konsumtionen
animalier i form av gradde och ost har ocksa ckat under perioden sedan
1980, men medan ost i de flesta fall anses nyttig - dven de feta varianterna -
sa ar gradde i matlagningen ifragasatt ur halsosynpunkt. En positiv
utveckling ar att konsumtionen av farska koksvaxter har 6kat med 90
procent under perioden 1980-2005. Frukt och bér och juicer baserade pa
frukt, bar och koksvaxter har ocksa 6kat i andel de senaste &rtiondena.”

Intaget av socker pa befolkningsniva ar lite mer komplicerat att reda ut.
Enligt Jordbruksverkets statistik har den totala konsumtionen av sirap och
socker varit oférandrad 1980-2000 for att darefter minska nagot per capita.
Detta kan forklaras med en omfordelning av konsumtionen fran sirap och
socker i ren form (l16svikt) till konsumtion av socker i fardiga produkter.
Eller med andra ord, 1980 var direktkonsumtionen av socker och sirap i ren
form lika stor som andelen konsumtion av socker och sirap i foradlade
produkter medan det 2005 konsumerades ungefér 75 procent av
arskonsumtionen i form av foradlade produkter och den aterstaende
fjardedelen som direktkonsumtion. Sa har t ex 6kningen av choklad och
konfektyrer gatt fran 10 till 15 kilo per person och ar under perioden 1980-
2005 och konsumtionen av lask har 6kat fran 30 till 95 liter per person och
&r under perioden 1980-2001."

Denna beskrivning av trender i konsumtionen visar mot vilken bakgrund
nya livsmedelsprodukter ska ses. Forskningen som syftar till nya livsmedel
leder i manga fall till produkter dar nyttigheter som mjolksyrakulturer, fibrer

" Ibid.
! Jordbruksverket. Statistik fran Jordbruksverket. Staistikrapport 2007:2
" 1bid
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eller vissa valgérande fettsyror ingar. Functional food,” fiberrika matvaror,
mjolksyrejést brod eller dryck, varor med fleromattade fetter istéallet for
mattade fetter eller produkter med stor del av Omega-3 fetter osv. &r bra
exempel pa halsoframjande produkter. Men fragan &r i vilken utstrackning
som befolkningens hélsa gagnas totalt sett. De goda effekterna blandas med
andra samvarierande effekter och hela bilden &r komplex. Forséljningen och
utbudet av livsmedel med utpréglad hélsokaraktér 6kar men en motpol till
functional food ar junk food eller skrdpmat. Den 6kade prevalensen av
fetma i befolkningen &r ett uttryck for att manga har svart att ata balanserat
och halsosamt medan en minskad prevalens av hjartinfarkt och fortsatt 6kad
livslangd bland man &r ett matt pa en béattre halsa i befolkningen.

Kostvanorna skiljer mellan kdnen och de socioekonomiska grupperna.
Generellt sett har kvinnor nagot béattre kostvanor & man i form av ett storre
intag av sallader frukt och grénsaker och en mindre konsumtion av fett och
salt. De med lang utbildning har pa liknande séatt halsosammare kost- och
levnadsvanor jamfort med dem med kortare utbildning.”* Nya produkter
maste lanseras och rekommenderas och fa en viss volym av det totala
utbudet livsmedel innan vi kan rakna med att de ger en effekt for
befolkningen utdver en begransad grupp.

4.2 Kartlaggning av livsmedelsprojekten 1998-2004

Totalt fordelade VINNOVA och Nutek 122 miljoner kronor till forskning
inom livsmedelsomradet under aren 1998-2004 och det &r en stor variation i
hur stora anslagen ar per ar och hur manga projekt som beviljats analag
(tabell 9). Storst och flest var anslagen 2001 da 54 miljoner beviljades.
Detta hor ihop med den utlysning som VINNOVA gjorde under rubriken
”Innovativa livsmedel” med utpréaglad inriktning mot “utveckling och
utvardering av héalsobeframjande livsmedelsprodukter”. VINNOVA hade
efter 2000 en strévan att frdmja ett 6kat samarbete mellan medicinsk
forskning och nutritions- och livsmedelsforskning. Satsningen pa
”Innovativa livsmedel” kan tolkas som ett satt att aktivt bemdta de negativa
trenderna i samhallet med en 6kad andel personer med fetma i befolkningen.
Denna kurséndring och profilering av anslagen ar dokumenterade i
"Innovativa livsmedel” VINNOVA Information VI 2001:7. Redan aret
innan holls en konferens pa temat med Uppsala Livsmedelscentrum (se
beskrivning i bilaga 4) som arrang6r. Konferensen holls pa Ulltuna i
Uppsala i september 2000.

" Livsmedel som &r utvecklade for att ge en specifik fysiologisk halsoeffekt. (Wikipedia,
2008)
" Socialstyrelsen. Folkhalsorapport 2005.

71



Omradet ar fortsatt betydelsefullt och VINNOVA satsningen fortsatter 2008
inom programmet ”Innovationer for framtidens halsa”, dar ett langsiktigt
mal ar ”okad livskvalitet och hélsa”.

Antalet mottagare av anslagen &r i huvudsak begrénsat till sex larosaten,
Lunds universitet (LU), SIK — Institutet for Livsmedel och Bioteknik AB,
Chalmers tekniska hdgskola (CTH), Sveriges lantbruksuniversitet (SLU),
Uppsala Universitet (UU) och Karolinska Institutet (KI). Se tabell 10.

Tabell 9 Forskningsstod till Innovativa livsmedel per ar och antal anslag

Ar Belopp mkr Antal projekt
1998 12,1 18
1999 7,0 5
2000 57 19
2001 54,3 34
2002 -

2003 18,6 13
2004 24,0 5
Totalt 121,8 94

Tabell 10 Forskningens huvudman och tilldelade medel under perioden 1998-2004

Mottagare Belopp 1998-2004 (kr)
Chalmers (CTH) 13 098 000
Karolinska (KI) 8 600 000
KPC (Uppsala) 3000 000
Lund (LU) 33302 497
SIK 30 090 555
SLU 9217 000
Umea (UMU) 2225000
Uppsala (UU) 15 338 400
YKI 980 000
Ovriga 5 965 004
Totalt 121 816 456

Projektindelning for livsmedelsomradet

En inventering av projekten inom livsmedelsomradet visar att en minoritet
har en inriktning som kan leda till hdlsosamma effekter i befolkningen vilka
kan vara matbara i en ekonomisk analys. De flesta effekterna av projekt-
medlen inom livsmedelomradet finns inom kvalitetsutveckling av livsmedel
och livsmedelsproduktion (38 projekt) samt kunskapsuppbyggnad (10
projekt), vilket huvudsakligen leder till effekter inom néringsliv och
forskning. Kvar aterstar 7 projekt dar ytterligare information fordras for att
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avgora om det i forlangningen finns en ny produkt tillganglig for allman-
heten samt 11 projekt dar halsoeffekter av produkter har studerats i kliniska
sammanhang men dar det i de flesta fall &r oklart om det resulterat i nagra
kommersiella produkter (se tabell 11).

Avknoppningar

| vissa fall har medel fran VINNOVA haft en avgdrande roll for avknopp-
ning av foretag fran Universitet eller institut eller dar flera aktorer
samordnat sina resurser i centrumbildningar eller stiftelser.

Centrum for klinisk prévning pa Uppsala Universitet (KPC) &r ett bra
exempel pa en sadan utveckling. Ett mangmiljonstod fran VINNOVA till
KPC ihop med nagra andra finansiarer ledde till att foretaget KPL Good
Food Practice AB bildades i borjan av 2008. | Uppsala Livsmedelscentrums
arsrapport framgar det att KPL (KPC) sedan starten 2002 byggts upp med
medel fran VINNOVA och huvudménnen, Uppsala universitet, SLU,
Lansstyrelsen och Landstinget i Uppsala lan.

Tabell 11 Klassning av forskningsprojekten inom livsmedelsomradet 1998-2004

Klass Kriterier Antal
0 Ofullstandig dokumentation eller kringverksamhet. 2
1 Kvalitet och séakerhet i livsmedelsproduktionen, utsdde, kemiska 38

och tekniska l6sningar, varulogistik, optimering mm

2 Kunskaps- och kompetensuppbyggnad, doktorandprojekt men 10
ingen direkt utveckling av en livsmedelsprodukt, indirekt kan dock
forskningen ha betydelse for nya produkter

3 Klinisk prévning eller utredning av halsoeffekter for 9
livsmedelsprodukter
4 Livsmedelsprodukt med dokumenterad halsoeffekt 2
5 Livsmedelsprodukt med dokumenterade héalsoeffekter som finns
tillganglig for allménheten
6 Projekt som kan ha haft direkt betydelse for en produktutveckling 7

men dar ytterligare information fordras innan klassificering

KPL genomforde 15 effektstudier av livsmedel under aren 2005 och 2006
pa uppdrag fran svenska och internationella livsmedelsforetag och
forskargrupper. Det som studerats ar olika typer av livsmedels effekter pa
blodtryck, kolesterol, GI (Glykemiskt index), mattnad, vikt och
immunforsvar. Mellan 15 — 140 forsokspersoner har deltagit i de olika
studierna. KPL har varit medsokande i ett flertal ansokningar om
forskningsmedel bland annat till VINNOVA inom programmet VINNOVA
Centre of Excellence tillsammans med Karolinska Institutet och SIK samt
ett tiotal foretag. KPL var ocksa medsdkande i en ansokan till Nordiska
innovationscentret (NICe) som beviljades medel till ett projekt som kallas
”human testing of foods”. Projektet &r uppdelat i fem delprojekt varav ett
syftar till att etablera riktlinjer for hur humana interventionsstudier skall
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genomforas. Arbetet bedrivs i projektform med ett 15-tal foretag,
organisationer och forskare. Johan Olsson, KPC ar tillsammans med Arne
Astrup (KVL, Kdépenhamn) koordinatorer i delprojektet. ”Johan Olsson och
Birgitta Sundberg har handlett atta studenter som skrivit magisteruppsatser
under aren 2005 och 2006. Johan Olsson har varit fortsatt engagerad som
handledare at tre doktorander vid SLU. Dartill kan namnas medverkan i
laroboken ”Functional Foods. Nutrition, medicin och livsmedelsvetenskap”
som &r utgiven av bokforlaget Studentlitteratur i Lund”.”

Ett annat exempel pa avknoppning &r Food Radar Systems AB som
harstammar fran SIK och dar man (2008) delar adress och lokaler med SIK.
Food Radar Systems AB séljer sensorer som kan upptécka frammande
foremal dels i vatskor eller “pumpbara livsmedelsprodukter” och dels i
kottemulsioner. Food Radar Systems fick 2006 ungeféar 2 miljoner kronor i
medel fran VINNOVA programmet Forska&\Vax och en av sensorerna
anvands nu i livsmedelsproduktion.

4.3 Fallbeskrivning — livsmedelsprodukt

Case 22: Fermenterade bar och grénsaker (P21511, ID 49)

Detta &r ett av de storsta enskilda projektanslagen i projektkatalogen med
6,4 miljoner beviljat till Chalmers avd for Livsmedelsvetenskap 2001 och
projektet har pagatt sedan 1998 och omfattade totalt 8,1 miljoner kronor
(P11811).

Enligt professor Marie Alminger kommer snart en livsmedelsprodukt fran
denna forskargrupp att lanseras genom Lantmannen. Produkten &r i form av
en vegetarisk fardigratt. Forskargruppen ar specialiserad pa functional food
och framfor allt i form av fermenterade produkter. | fardigratten kommer det
att inga en fermenterad riskaka med hogt naringsinnehall och hog halt av
vitaminer och sparamnen.

| projektet har Cerealia (tidigare Oligon) och Lantmannen medverkat.
VINNOVAs anslag har finansierat ungefar halften av forskningsprojektet
och VINNOVAs bidrag har varit avgdrande for att kunna slutfora studien.
Produkten &r testad kliniskt och den metaboliska effekten & dokumenterad i
ett par vetenskapliga artiklar, vilket indirekt pekar pa halsosamma effekter
men det finns ingen studie som visat pa direkta héalsoeffekter i form av
mindre sjuklighet, béattre livskvalitet och liknande.

Alminger, M., Eklund-Jonsson, C. Whole-grain cereal products based on a
high-fibre barley or oat genotype lower post-prandial glucose and insulin

7> Uppsala Livsmedelscentrum. Uppsala Livsmedelscentrum 2005/2006.
Verksamhetsberéttelse.
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responses in healthy humans. European Journal of Nutrition.\VVolume 47,
Issue 6, September 2008, Pages 294-300

Eklund-Jonsson, C., Sandberg, A.-S., Larsson Alminger, M. Reduction of
phytate content while preserving minerals during whole grain cereal tempe
fermentation. Journal of Cereal Science.VVolume 44, Issue 2, September 2006,
Pages 154-16.

4.4 Sammanfattande analys av livsmedelsomradet

Vérdet av nya hdalsosamma livsmedelsprodukter jamfért med
etablerade alternativ

Det gar att 4ta halsosamt med tradtionella etablerade livsmedel men
halsoprodukter inspirerar manga till att forbattra sin kost och gor det lite
enklare att gora bra val. Ett exempel ar drycken Proviva Female’® som &r ett
resultat av forskning pa fermenterade livsmedel och hur ménniskans
naringsupptag kan bli battre givet en viss sammanséttning i produkten.
Produkten riktar sig till kvinnor i fertil alder som framforallt vill 6ka sitt
intag av jarn. Drycken ar ett alternativ till tidigare naringstillskott och
livsmedel som kan forbattra jarnhalten i kroppen. Vinsten med att
tillgodogora sig extra jarn via en dryck kan vara att det &r ett smidigare satt
for manga och att det blir enklare att vara saker pa att man far i sig
tillrackligt med jarn och vitaminer. Men alternativa produkter i form av
livsmedel med hogt jarnvarde och naringstillskott finns redan och det
halsoekonomiska vérdet av en ny produkt kontra tidigare alternativ
forefaller ringa.

Lite av samma resonemang géller produkten i Case 22. Den produkten &r i
forsta hand riktad till vegetarianer och en vegetarisk diet kraver alternativ
till animaliska produkter vilka har ett naturligt hogt naringsvérde. Det gar
redan idag att ata en naringsriktig vegetarisk diet - annars skulle alla
vegetarianer lida av naringsbrist - sa alternativ till denna riskaka finns precis
som i fallet med Proviva Female men den nya produkten kan forenkla for
konsumenterna att &ta naringsriktigt.

En viss skillnad &r det pa produkten med fermenterat ragkli i knackebrod/
skorpor (Projekt P13635 med flera, ID 24). Brodet far genom fermen-
teringen ett innehall av nyttiga bakterier som kan motverka magsar och
magcancer som &r relaterad till forekomsten av Helicobacter Pylori.
Alternativa produkter till en sadan skorpa ar begransade och kunskapen
mindre hos allméanheten eller malgruppen, men kombinationen mj6lksyrad
och fiberrik mat borde vara ett generellt gangbart alternativ till den
mjolksyrade skorpan.

"® Denna produkt &r inte ett resultat av ndgot av de studerade forskningsprogrammen.
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Livsmedelsomradets speciella problematik

Kartlaggningen av projekten har visat pa en stor spretighet och i manga fall
ett otydligt varde i form av dokumentation eller produkt. Ett annat problem
ar hur man ska hantera vardet av produkter som endast kan ha indirekta
effekter pa befolkningens hélsa. Mikrosensorn fran Food radar systems ar
ett exempel, den kan upptacka odnskade féremal i livsmedelsproduktionen
och den har ett kommersiellt varde men vérdet for folkhélsan ar av mindre
betydelse. Ett annat sddant exempel &r foretaget Bioagri som var
medsdkande i projekt 11818 ”Kvalité i foder”. De hade 1997 en fardig
produkt som gav ett forbattrat kornutsade (Cedemon®) och de har
kvantifierat den arliga utsadesvolymen till 2 miljoner hektar. Inte heller i
den typen av projekt kan vi se nagra direkta effekter pa folkhalsan dven om
god kvalitet pa utsade har ett varde i sig. Andra projekt kan réra konsistens
eller farg och smak pa livsmedel som i sig kan leda till battre kvalitet for
olika livsmedel men som knappast paverkar folkhélsan.

Inventeringen av livsmedelsprojekten har visat att ett fatal har en inriktning
som kan leda till h&lsosamma effekter som kan vara métbara i en ekonomisk
analys. De flesta projekten inom livsmedelomradet aterfinns inom kvalitets-
utveckling av livsmedel och livsmedelsproduktion samt kunskapsupp-
byggnad, dvs. effekter i néringslivs- och forskningssféarerna. | ett tiotal
projekt har halsoeffekter studerats i kliniska sammanhang, men det ar oklart
om det senare resulterat i nagra kommersiella produkter. Vidare har vi
identifierat nagra projekt som fordrar ytterligare utredning av huruvida de
kan ha lett till produkter tillgangliga for allmanheten. Det har, med tanke pa
den begransade tid som funnits for att identifiera eventuella produkters
effekter pa folkhélsan, inte varit rimligt att géra ekonomiska analyser for
livsmedelsomradet.

Det som ytterligare bidragit till att avsta fran en fullskalig utvéardering av
livsmedelsprojekten &r komplexiteten pa kostnadssidan och oklarheterna i
effekter. Hur ska en produkts egenskaper vardesattas? | termer av
prevention blir problematiken &nnu svarare. Det krévs att vi har en
definierad patientpopulation som bor konsumera en viss produkt och att vi
har en nagotsanar god uppfattning om den konsumtionens effekt. Ett nyttigt
livsmedel kanske paskyndar ett tillfrisknande for x antal personer med y
antal dagar. Med x och y har vi kvantifierat nyttan. Men om vi uppmanar
alla man 6ver 50 ar att ata ett visst livsmedel for att sénka kolesterolhalten i
blodet sa antar vi att detta har en positiv halsoeffekt, men det ar svart att
utan en kontrollgrupp berékna andra parametrars inverkan pa denna
forbattrade hélsa, som t ex 6kad information om en halsosam kost och
livsstil med foljd att dessa mén dter mer frukt, fibrer och grént, motionerar
mer eller liknande forandringar i levnadsvanorna som forvéntas bidra med
likartade hélsoeffekter. | det fallet finns valdigt lite att rakna pa savida man
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inte har tillgang till en stor kohortstudie som f6ljs noggrant pa alla relevanta
parametrar under lang tid. Resultaten fran sddana kohortstudier fas efter 10
till 20 ar och det kravs antingen mycket stora material eller en god effekt for
att kunna hérleda 6kad 6verlevnad eller béattre hélsa till en enskild vara.
Aven om en produkt kan identifieras och nyttan pa nagot satt kan
kvantifieras sa kvarstar problemen med vilka kostnader som finns for
framtagandet av produkten.

Att gora en héalsoekonomisk analys av produkter framtagna inom omradet
Innovativa livsmedel har alltsa inte varit mojligt. Arbetet har darfor inriktats
pa att kartlagga och beskriva omradet samt att resonera runt forvantade
effekter av en 6kad konsumtion av halsolivsmedel.
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5 Diskussion

Fran en forskningsfinansiering till dess att ett nyttiggérande kan ske i
samhallet ar det oftast en lang vag med manga aktorer inblandade. Vart mal
har varit att pa ett konkret plan tydliggora de effekter som uppstar i slutet av
handelsekedjan och att beskriva forloppet.

| studien har vi dven tagit fram en teoretisk modell for utvéardering av
livsmedels- och halsorelaterad forskning. Det har dock varit svart att
tillampa modellen i praktiken, eftersom det saknas anvéndbara
ingangsvarden for berakningar, men modellen har bidragit till att ge en
generell 6verblick 6ver orsakssambanden, s att man kan sétta in de
enskilda forskningsprojekten i ett storre sammanhang.

5.1 Metodologiska svarigheter

De olika ansatser som tidigare anvants for att vardera forskning har olika
for- och nackdelar, men ett genomgaende problem ar osékra ingangsvarden.
Detta galler &ven var analysmodell och méanga effekter har darfor beskrivits
kvalitativt i fallbeskrivningar. Ett problem med att anvénda fallstudier &r att
det ar svart att dra slutsatser om hela forskningsinsatsen och anvandning av
valdokumenterade fall gor oftast att effekten dverskattas. Vidare har vara
fallstudier varit beroende av vilken information som gatt att fa fram och
beskrivningarna har av den anledningen blivit mer eller mindre detaljerade.

Vi har dock filtrerat fram potentiellt intressanta fall pa ett systematiskt satt
och bland dem dragit ett slumpmassigt urval, eftersom det inte varit mojligt
att bearbeta hela materialet. Detta urval ar litet men ska, med vissa
reservationer, kunna ligga till grund for en generalisering rorande utfallet av
VINNOVAs (och STUs/Nuteks) totala stod till medicinteknisk forskning.

Tillforlitlighet i kalldata

| flera av fallstudierna har sadan information anvénts, vilken inte kunnat
verifieras i t ex projektdokumentation. | intervjustudier &r tidsfaktorn viktig
och den forskning som ligger till grund fér produkter som anvands idag har
oftast utforts mer &n 20 ar tillbaka i tiden. Respondentens uppfattning av ett
handelseforlopp kan ha fargats av andra handelser, vilket sa gott som alltid
ar fallet da en langre tid passerat. Men vi framhaller att informationen dnda
har ett varde, eftersom den "fargning™ som eventuellt sker ofta ar en syntes
av narliggande erfarenheter. Sa langt det varit mojligt har intervjuerna
kompletterats med en analys av tillgdnglig dokumentation i de enskilda
fallen.
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Estimering av forskningsanslagens betydelse baseras helt pa
respondenternas uppgifter. Vi har inte bedomt att det ar mojligt att fa fram
en komplett sammanstallning av alla bidrag fran olika FoU-projekt och
finansiarer - insatser som ofta harror fran ett flertal olika akademiska
konstellationer, kliniker, statliga och kommunala stédformer samt privata
investerare, vilka samverkat for att fa en produkt till marknaden. Har far
man alltsa noja sig med respondentens uppfattning. Detta innebar att, i en
langre innovationsprocess, kan forskningsstodet komma att relateras mer till
respondentens egna bidrag i processen &n till hela utvecklingen av
produkten.

Orsakssamband

Generellt kan sagas att det har varit svart att i ett enskilt fall faststélla
orsakssamband mellan ett visst forskningsstod och en effekt. De effekter
som uppstar har alltid orsakats av flera samverkande faktorer. VVar ambition
har varit att klargéra sambanden genom att ge en bild av de faktorer som
paverkat och effekter som uppstatt.

Orsakssamband tas ocksa upp i avsnitt 4.4 dar fragan géller hur man ska
vardera hélsoeffekter av nya halsolivsmedel, ndr det redan innan har funnits
goda mojligheter att dta halsosamt med traditionell kost.

Brist pa halsoekonomiska data

Trots att en betydande del av den medicintekniska forskningen lett till
produkter (eller véasentliga forandringar av produkter) som anvands i
sjukvarden, sa har fa regelmassiga utvarderingar gjorts i de fall som
studerats. Anledningen kan vara att det ofta ror sig om inkrementella
forandringar av redan etablerade produkter eller behandlingar. | sadana fall
ar kravet pa evidens mindre uttalat. Man tar helt enkelt for givet att
forandringen &r till det battre. Men detta &r inte alltid fallet och trots en 6kad
kostnad for en ny generation av en produkt, kan man ibland vara tvungen att
acceptera forandringen, darfor att den gamla versionen inte langre
produceras.”’

Det ar ocksa problematiskt att gora tillforlitliga halsoekonomiska
berdkningar av andra skal. | vara halsoekonomiska analyser har bristen pa
ingangsdata varit ett problem. De utférda berdkningarna kan ses som
exempel pa hur halsoekonomiska metoder kan anvandas for att vardera
effekter i samhallet, men de framréknade beloppen har en sa hog
osakerhetsfaktor att det &r olampligt att framhalla dessa som slutsatser av
studien.

" Roback et al., 2007.
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5.2 Forskningens avtryck i samhallet

Var utvardering visar att anslag till den medicintekniska forskningen fran
VINNOVA, STU och Nutek har gjort manga avtryck i samhallet, varav
okad livskvalitet och minskade kostnader ar tva effekter som kunnat utlasas.
Och aven om effekterna inte kunnat vagas mot forskningsinsatsen, ar anda
intrycket att forskningen sammantaget varit vardefull pa flera olika plan och
genererat bl.a. halsovinster, ny kunskap och tillvaxt i samhallet.

Nar det géller den livsmedelsanknutna forskningen har det varit svarare att
utlasa effekter i halsosfaren, men omradet ar fortfarande relativt ungt och
hélsoférandringar pa befolkningsniva tar tid att utvecklas. Malgruppen for
hélsolivsmedel ar ocksa svardefinierad, och det reella agerandet nar det
galler konsumtion och livsstil ar svarbedomt, vilket gor det i det narmaste
omojligt att vardera effekter av ett livsmedel. Intressanta resultat har dock
kommit fram ur den studerade forskningen, &ven om effekterna hittills
maste klassas inom naringslivs- eller forskningssfaren.
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6 Summering av resultat samt
lardomar av studien

Det konkreta arbetet i studien har resulterat i en kartlaggning av de bada
forskningsomradena medicinsk teknik och livsmedel. Vidare har fallbe-
skrivningar gjorts for att belysa sambanden mellan det forskningsstdd som
delats ut och de effekter som kan utlasas i hélso- och sjukvardssfaren. Vi har
ocksa i tva fall visat hur halsoekonomiska metoder kan anvéandas for att géra
en vardering av effekterna i monetéra termer.

Inom livsmedelsomradet har det varit svart att identifiera halsoeffekter som
kan sattas i samband med den forskning som genomforts under den
studerade perioden och darfor har analysen inom detta omrade inriktats pa
att kartlagga och klassificera verksamheten. Endast en fallbeskrivning har
gjorts av ett livsmedelsprojekt.

Inom medicinsk teknik har det daremot gatt att identifiera flera fall dar
forskningen lett till produkter som anvands i sjukvarden. Via intervjuer och
litteraturstudier har 21 projekt foljts upp och fallbeskrivningar har gjorts
over héndelseforloppen och 6ver hur de olika finansieringsformerna for
forskning och utvecklingen har medverkat till att en produkt, metod eller
procedur véxt fram och fatt en tillampning i sjukvarden.

6.1 Omradet medicinsk teknik

Var utvardering visar att olika stodformer fran VINNOVA, STU och Nutek
har uppfattats som betydelsefulla, &ven om annan finansiering varit nod-
vandig for att fora en innovationsprocess fran idé till marknad. Anslagen
utgor oftast inte sa stor del av den totala finansieringen men har varit av
betydelse i de olika faser man befunnit sig i. Flera produkter och foretags-
bildningar hade inte kommit till stand eller hade fordrojts vasentligt utan
detta stod.

VINNOVA-, STU-, och Nutek-anslag tycks ocksa ha varit av betydelse for
etablering av forskning och da sarskilt tidigt i uppbyggnadsfasen. Dessa
anslag har i de fallen utgjort en stor del av finansieringen, t ex for utbildning
av blivande forskare i doktorandprojekt. Exempel finns pa forskning som
lett till viktiga genombrott och i minst tva fall resulterat i att forskar-
grupperna blivit varldsledande inom sina respektive omraden.

Av de 20 slumpmassigt valda omradena i fallstudierna har tio lett till
etablerade produkter, varav sju genererar effekter i halso- och
sjukvardssfaren. De effekter som uppstatt ar t ex héalso- och
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livskvalitetsvinster, kostnadsbesparingar och effektiviseringar. Samman-
taget har 15 av fallen varit framgangsrika, satillvida att de lett fram till
medicintekniska produkter/prototyper eller produkter for forskningsanda-
mal. Om detta utfall generaliseras till hela datamaterialet innebéar det, grovt
skattat, att vart fjarde projekt varit framgangsrikt i detta hanseende. Cirka
hélften av dessa, dvs. vart attonde fall har dessutom resulterat i etablerade
medicintekniska produkter med effekter pa halsa och sjukvard. Storleken av
denna effekt har dock inte varit mgjlig att berakna.

I tvd av de fall som genererat halso- och sjukvardseffekter har halso-
ekonomiska analyser utforts. Ett estimerat varde har berdknats pa effekterna
i ett samhalls- och halsoperspektiv. Nedan sammanfattas resultaten av de tva
analyserna. Man maste dock vara medveten om att osékerheten i de angivna
vardena an hog, da flera ingangsvariabler behovt skattas grovt.

« Malgruppen for teknologin “6gonstyrning av datorer” dr personer med
svara rorelsehinder. Det estimerade vardet for malgruppen vid full
implementering av teknologin &r cirka 30 miljoner kronor per ér.

« Omradet ”ST- analys for 6vervakning av forlossningar” ger cirka 1,4
miljarder kr i h&lso- och samhallsvinster, i form av minskat antal
instrumentella forlossningar, farre skadade barn och minskat
produktionsbortfall, berdknat pa teknologins hela livstid.

6.2 Omradet livsmedelsanknuten forskning

Inventeringen av projekten inom livsmedelsforskning visade att en stor del
av projekten handlade om kemiska och tekniska l6sningar, varulogistik,
optimering, kvalitetssakring i livsmedelsprocesser mm. En tydlig
kurséndring i projektkatalogen intraffade efter utlysningen av medel inom
omradet "Innovativa livsmedel” 2001 da projekt med inriktning mot
“framtidens hélsa” prioriterades.

Vi har inte lyckats identifiera nagra produkter med uttalade halsoeffekter
som ér tillgangliga for allmanheten men en del produkter &r pa gang att
testas eller lanseras. Skorpan med fermenterat ragkli har avancerat under
perioden och testades under 2008 i Kina, den fermenterade riskakan som
tagits fram genom samarbete med forskargruppen pa Chalmers och
Lantmannen &r langt framme i att bli tillganglig. Det &r viktigt att komma
ihdg att forskningen inom livsmedel galler en avsevart kortare period an den
hér redovisade forskningen inom medicinteknik sa bilden i form av fardiga
livsmedelsprodukter ar sakert helt annorlunda om 5 till 10 ar.

Istallet for att rakna pa enskilda fall har vi forsokt att resonera om nyttan
och effekten med en ny livsmedelsprodukt i férhallande till befintliga

produkter. En nytta med en ny produkt kan vara att det blir lattare att ata
halsosamt jamfort med traditionella alternativ. Leder detta i sin tur till att
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fler ater halsosamt och far en battre halsa sa har vi renodlat en effekt pa
folkhé&lsan.

6.3 Effektanalys av forskning

For att fa en uppfattning om forskningens effekter i samhéllet kravs att man
kopplar ihop olika effekter till en helhetsbild av den totala nyttan. Det &r i
sammanhanget viktigt att studera effekter av slutprodukten, dvs vad en
tillampning av kunskapen betyder ute i samhéllet. Men man far inte heller
glomma bort de effekter som uppstar medan projekten pagar, sdsom
kunskapsbildning, kompetenshéjning och natverk.

Generellt géller att det ar svart att skilja ut enbart hélso- och
sjukvardseffekter i en analys med ett samhallsperspektiv och man maste
vara medveten om att andra effekter &n dem vi redovisat kan ha ett minst
lika stort varde. Det ar darfor viktigt att syntetisera dessa effekter med de
effekter som uppstatt inom naringslivs- och forskningssfarerna.

Sammanfattningsvis kan sagas att anslag fran VINNOVA-, STU-, och
Nutek, i den totala finansieringen fran idé till fardig produkt, i de flesta fall
verkar utgora en mindre del, men att denna andel varit betydelsefull i sitt
sammanhang. Manga projektanslag har bidragit till att nya och forbattrade
metoder kommit sjukvarden och samhallet till del och utan detta stod hade
man pa flera omraden antagligen inte natt de "halvvégsresultat” som
uppstatt i form av etablerade forskarnatverk och fruktsamt kliniksamarbete
som Okat mojligheterna att lyckas i kommande FoU-satsningar.
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Bilaga 1. Medicintekniska forsknings-
/utvecklingsprojekt 1987-2006

Huvudgrupper (30 st) samt antal dataposter inom varje grupp
Grupperingen har gjorts for att ge en 6verblick dver den
forskning/utveckling som pagatt under den angivna tiden. Vissa projektet
har anknytning till flera grupper, men vi har valt att endast registrera

dataposterna i en huvudgrupp.

biomaterial
medicinsk optik
mikrostrukturer

medicinsk elektronik

visualisering
matteknik

datorisering av varden

hjalpmedel
radiologi
terapi/vard

medicinsk informatik
kirurgi och mikroverktyg

biokemi/biosensorer
fysiologiska tryck och fléden

immunologi

93
61
61
49
48
45
40
40
40
38
32
26
25
23
22

spridning

Overvakning
data-/bildbehandling
minimalinvasiv teknik

data-/signalbehandling

diagnostik
ortopedi

biomolekyler

odontologi

medicinskt ultraljud

simulering
biomekanik

kommunikation
ospecificerat
hjarnforskning

20
20
19
15
13
13
12
11
10

P N B~ OO

Forskningsaktiviteter och asyftade tillampningar efter filtrering av
datamaterialet. Sortering i bokstavsordning enligt projektledare
Tabellen dr ett utdrag ur databasen (effa_fou kartlaggn_080707.xls) som
sammanstallts i pilotstudien. Listade dataposter ar de som efter filtrering
markerats med plustecken (3 plus = hdg prioritet, 1 — 2 plus = lagre prioritet.
Siffran fore plustecknen anger endast i vilket filtreringssteg projektet

fangats upp.).

Kéllor: VINNOVA, Sammanstallning av projekt 2007; NUTEK,
Projektkatalog, 433-1997; (Forskningsaktiviteter utan diarienummer ar
hamtade fran VR, International evaluation of Swedish research in

biomedical engineering, 2006, samt fran ett méte med handlaggare pa

VINNOVA.)

Projektledare/ Forskning/tillampning Diarienr Universitet/ | Anslag/ kr | Indikator
gruppledare hogskola

Albertsson, Ann- funktionella polymerer 93- KTH 250 000 6+++
Christine 03349

Albertsson, Ann- funktionella polymerer 94- KTH 6+++

Christine

04642

91




Projektledare/ Forskning/tillampning Diarienr Universitet/ | Anslag/ kr | Indikator
gruppledare hogskola
Albertsson, Ann- funktionella polymerer 95- KTH 350 000 6+++
Christine 05695
Albertsson, Ann- funktionella polymerer 96- KTH 6+++
Christine 05745
Albertsson, Ann- funktionella polymerer 96- KTH 6+++
Christine 11909
Albertsson, Ann- funktionella polymerer, resorberbara KTH 6+++
Christine material
Albertsson, Ann- funktionella polymerer, resorberbara 92- KTH 6+++
Christine material for lakemedelsfrisattning 02994
Albertsson, Ann- funktionella polymerer, resorberbara 93- KTH 6+++
Christine material for lakemedelsfrisattning 03224
Albertsson, Ann- funktionella polymerer, resorberbara 94- KTH 6+++
Christine material for lakemedelsfrisattning 04689
Albrektsson, Tomas | implantat, metall-, 3D ytanalyser 93- GU 200 000 T+++
05121
Albrektsson, Tomas | implantat, metall-, 3D ytanalyser, odontologi 94- GU T+++
05786
Albrektsson, Tomas | implantat, metall-, 3D ytanalyser, odontologi 95- GU 200 000 T+++
05565
Alm Carlsson, rontgen, digital LiU 6+++
Gudrun
Almquist, Lars-Olof | telemedicin, konsultation och information, 93- T++
saker overforing 09329
Almquist, Lars-Olof | telemedicin, konsultation och information, 94- T++
saker dverforing 05987
Anani, Adi diagnossystem, nervskador, 93- umu T++
muskelstyrkemétning 00337
Andersson, Bjorn- | 6gonundersokning, ERG 92- T+++
Erik 08515
Andersson, Bjorn- | dgonundersokning, ERG 95- T+++
Erik 03159
Andersson-Engels, |laser LU T+++
Stefan
Andreasson, Sune | telematik 96- T++
03734
Arlinger, Stig horselhjalpmedel, algoritm digitala 92- LiU 6+++
hérapparater 02238
Arlinger, Stig horselhjalpmedel, algoritm digitala 93- LiU 6+++
horapparater 01299
Ask, Per MR och EKG, flodesmiljo 93- LiU T++
05241
Aspenberg, Per benférankring, implantat, artificiella LiU 7+
Aspenberg, Per implantat, artificiella Liu T++
Bakken, Kjell blodflddesmétning 96- T+++
00481
Bakken, Kjell instrument, iontofores 92- T+++
02790
Bakken, Kjell instrument, iontofores 93- T+++
02710
Bakken, Kjell mikrocirkulation, Laser-Doppler 93- T+++
06698
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Projektledare/ Forskning/tillampning Diarienr Universitet/ | Anslag/ kr | Indikator

gruppledare hogskola

Bengtsson, Ewert tomografi, 3D- uu 7+

Berggren Kriz, diagnostiska reagens 96- 7+

Christine 07262

Bjursten, Lars- implantat, vavnadsreaktioner 93- LU 350 000 T++

Magnus 03967

Bjursten, Lars- implantat, védvnadsreaktioner 93- LU T++

Magnus 05423

Bjursten, Lars- implantat, vavnadsreaktioner 94- LU T++

Magnus 06025

Bjursten, Lars- implantat, védvnadsreaktioner 95- LU 400 000 T++

Magnus 05818

Borga, Magnus medicinsk informatik Liv 6+++

Brahme, Anders PET-CT, LIT (jonterapi) Kl T+++

Brahme, Anders terapuetisk stralning Kl T+++

Brodin, Lars-Ake CTMH 6+++

Brundell, Jan diagnos, neurodegenerativa sjukdomar 93- T+++
03793

Béacklund, Yiva sensorer, tradlosa/barbara MdH 7+

Carlsson, Peder hdérselhjalpmedel, digital signalbehandling 92- CTH 6+++
04292

Carlsson, Peder hérselhjalpmedel, digital signalbehandling 93- CTH 6+++
03868

Carlsson, Peder hdérselhjalpmedel, digital signalbehandling 94- CTH 6+++
04297

Carlsson, Peder hérselhjalpmedel, digital signalbehandling 96- CTH 6+++
06123

Dahlberg, Bengt datoriserad receptskrivning 91- 6+++
52897

Dahlberg, Bengt datoriserad receptskrivning 92- 6+++
12812

Dahlberg, Bengt datoriserad receptskrivning 94- 6+++
05614

Dale, Susanne ektomografi, mobil 3D gammakamerateknik 95- Kl T++
07701

Dale, Susanne ektomografi, mobil 3D gammakamerateknik 96- KI T++
10468

Dale, Susanne ektomografi, mobilt gammakamerasytstem 93- Kl T++
01151

Dale, Susanne ektomografi, mobilt gammakamerasytstem 93- Kl T++
11654

Danielsson, Bengt | glukosmatning, kontinuerlig 93- LU 6+++
11571

Danielsson, Mats réntgen, digital KTH 6+++

Danielsson. Nils proteser, hand-, neurofysiologi LU 7+

Eklund, Patrik telematik 95- umu T++
03333
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Projektledare/ Forskning/tillampning Diarienr Universitet/ | Anslag/ kr | Indikator
gruppledare hogskola
Elmqvist, Hakan ? | métning, hjartats funktion 2001- KI| 1120 000 7+
02427
Elmquvist, Hdkan ? | matning, hjartats funktion 98- KI 7+
02646
Elwing, Hans cell/material-interface, ytor, koagulerings- 92- LiU T++
/komplementreaktioner 05312
Elwing, Hans cell/material-interface, ytor, koagulerings- 93- Liu 150 000 T++
/komplementreaktioner 05291
Elwing, Hans cell/material-interface, ytor, koagulerings- 94- LiU T++
/komplementreaktioner 05790
Elwing, Hans cell/material-interface, ytor, koagulerings- 95- GU 200 000 T++
/komplementreaktioner 05716
Eriksson, Lars helkroppsscanner Kl 6+++
Eriksson, Lars PET Kl 6+++
Fagrell, Bengt mikrocirkulation, Laser-Doppler 93- KI T++
06697
Franberg, Fredrik syrgasbehandling T+++
Fuchs, Laszlo ventilatorer, kontroll av fléde och blandning 94- LU 6+++
08006
Fuchs, Laszlo ventilatorer, kontroll av flode och blandning 96- LU 6+++
06148
Gatenholm, Paul polymerer, syntetiska blodkarl CTH T++
Granstrém, Bjorn talsyntes 94- KTH T++
11292
Grundstrom, Per rontgen, stereofotogrammetrisk analys 95- T+++
11106
Gudmundsson, radioimmunoterapi, berakning av doser, 92- LiU T++
Bjorn SPECT-volymer 06681
Gudmundsson, radioimmunoterapi, SPECT-volymer 93- LiU T++
Bjorn 05168
Gunther-Hanssen, | bildrestaurering 93- T++
Sven 00204
Gustavsson, Erland | patientlyft, Stork 94- 7+
00630
Hansson, Yngve diagnistik, lyme-borrelios, Elisa 92- 7+
03966
Hedenstierna, respiratorbehandling, administrering av NO 94- uu T++
Goran och monitorering av effekter 05093
Hedenstierna, respiratorbehandling, NO-administrering, 91- uu T++
Goran monitorering 05093
Henriksson, Par lasertermisystem, terapuetisk straining 95- 6+++
04315
Herrnsdorf, Lars réntgen, objektiv kontroll av bildkvalitet 91- 7+
52660
Hilborn, Jons funktionella polymerer, resorberbara uu 6+++
material, guidad lakning
Hode, Lars styrning, intra-abdominell 91- T+++
02710
Holmer, Erik blodrening, hemofilter, heparin [heparin 91- T+++
coated stents] 50013
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Projektledare/ Forskning/tillampning Diarienr Universitet/ | Anslag/ kr | Indikator

gruppledare hogskola

Holmer, Nils- ultraljud, hégenergi, terapi 93- LU 7+

Gunnar 05160

Holmer, Nils- ultraljud, hégenergi, terapi 94- LU 7+

Gunnar 11704

Holmer, Nils- ultraljud, hégenergi, terapi 95- LU 7+

Gunnar 10589

Holmer, Nils- ultraljud, hdgenergi, terapi 96- LU 7+

Gunnar 11771

Hulteberg, Olle mikromanipulator 92- T+++
12665

Hunnicutt, Sharon | talsyntes, kommunikationshjalpmedel 95- KTH T++
08002

Hunnicutt, Sharon | talsyntes, ordpredicering 93- KTH T++
01317

Hunnicutt, Sharon | talsyntes, taligenkanning 92- KTH T++
02151

Hakansson, Bo horselhjalpmedel CTH 6+++

Hok, Bertil andningsdvervakning 94- T+++
09643

Hok, Bertil respiratorbehandling, noninvasiva sensorer 93- uu T+++
05580

Hok, Bertil sensorsystem, mikromekaniska, tradlésa 93- uu T+++
05581

Hok, Bertil sensorteknik 96- T+++
03821

Hok, Bertil tryckmatsystem, invasiva och noninvasiva 92- uu T+++
06664

HOok, Fredrik funktionella polymerer, biodetektion CTH 7+

Inganas, Olle cell/material-interface, elektroniska, LiU 7+

funktionella polymerer

Inganas, Olle funktionella polymerer, biodetektion LiU 7+

Ingvar, Martin EEG-algoritm 92- Kl 7+
05814

Ingvar, Martin EEG-algoritm 92- 7+
11818

Jarlman, Olof mammografi, digital 96- LU T++
10998

Johansson, Stefan | mikrokirurgi, aktiva katetrar 96-0790 uu 6+++

Johansson, Stefan | mikrokirurgiska verktyg 93- uu 6+++
05236

Johansson, Stefan | mikrokirurgiska verktyg 94- uu 6+++
08228

Johansson, Stefan | mikrokirurgiska verktyg 96- uu 6+++
05554

Jonsson, Ernst benférankring, bencement, utveckling 95- T++
01584

Jonsson, Henrik blodrening [Particle Separation by 6+++

Ultrasound]

Jonsson, Ulf andningsassistans, smnapne 92- T+++

02019
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Projektledare/ Forskning/tillampning Diarienr Universitet/ | Anslag/ kr | Indikator
gruppledare hogskola
Karlsson, Daniel informatik, beslutsstod, EPR LiU 6+++
Karlsson, Matts MR LiU T++
Karlsten, Rolf telemedicin, integrering/samverkan mellan 94- 6+++
ambulans och akutvard 05089
Kehr, Jan mikrodialys Kl T+++
Klinge, Bjorn implantat, ben, vavnadsintegrering 92- LU T++
02789
Klinge, Bjorn implantat, ben, vavnadsintegrering 93- LU 300 000 T++
05153
Klinge, Bjorn implantat, ben, vavnadsintegrering 94- LU T++
05787
Klinge, Bjorn implantat, ben, vavnadsintegrering 95- Kl 200 000 T++
05864
Knutsson, Hans (projektmaterial) 2001- LiU 100000 6+++
01396
Knutsson, Hans (videodisk, inférskaffande) 95- LiU ? 6+++
00323
Knutsson, Hans (videodisk, inférskaffande) 95- LiU ? 6+++
11348
Knutsson, Hans angiografi, adaptiv hjartangiografi 2001- LiU 600000 6+++
01397
Knutsson, Hans angiografi, adaptiv hjartangiografi 2001- LiU 1215000 6+++
01568
Knutsson, Hans angiografi, morfologisk 2001- LiU 1500000 6+++
02414
Knutsson, Hans angiografi, spatiotemporal subtraktions- 2001- LiU 350000 6+++
00620
Knutsson, Hans angiografi, spatiotemporal subtraktions- 2001- Liu 1000000 6+++
01390
Knutsson, Hans angiografi, spatiotemporal subtraktions- 93- LiU ? 6+++
05120
Knutsson, Hans angiografi, spatiotemporal subtraktions- 97- Liu ? 6+++
09099
Knutsson, Hans angiografi, spatiotemporal subtraktions- 99- LiU ? 6+++
03554
Knutsson, Hans angiografi, spatiotemporal subtraktions-, 96- LiU ? 6+++
adaptiv hjart- 10989
Knutsson, Hans bildbehandling, faltningsoperatorer LU 3500000 6+++
Knutsson, Hans medicinsk informatik LiU 6+++
Kriz, Dario diagnostik 95- 7+
00333
Kronander, PACS 92- 6+++
Torbjoérn 00161
Kronander, PACS 92- 6+++
Torbjoérn 10613
Kronander, PACS 94- 6+++
Torbjoérn 01197
Kronander, réntgen, bildarkiv 2001- 1550000 6+++
Torbjoérn 00564
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Projektledare/ Forskning/tillampning Diarienr Universitet/ | Anslag/ kr | Indikator
gruppledare hogskola
Kronander, réntgen, bildarkiv 93- 6+++
Torbjoérn 00640
Karrholm, Johan radiostereometri, RSA GU T++
Larsson, Rolf cell/material-interface, blod, heparinytor 92- uu T+++
12335
Larsson, Rolf cell/material-interface, ny heparinyta, 93- uu T+++
biologisk funktion 01414
Laurell, Thomas Lab-on-a-chip LU 6+++
Leijon, Arne horselhjalpmedel KTH 6+++
Lidgren, Lars ben- och broskersattning LU T++
Lidgren, Lars benférankring, bencement, utveckling 95- T++
01350
Lidgren, Lars implantat, vdvnadsreaktioner 93- LU 150 000 T++
05418
Lidgren, Lars implantat, vavnadsreaktioner 94- LU T++
05788
Lidgren, Lars implantat, vdvnadsreaktioner 95- LU 250 000 T++
05496
Lilja, Bo mikrocirkulation, Laser-Doppler 93- LU T++
06701
Liljeryd, Lars hoérselhjalpmedel, digitalt 96- 6+++
07248
Lindahl, Olof; o6dem, beddmning, impressionsmetod 92- umu 7+
Angquist, Karl Axel 06825
Lindberg, Lars- hemoglobinmétning 95- LiU 6+++
Goran 00310
Lindberg, Lars- karlidentifiering 95- Liu 7+
Goran 05545
Lindberg, Lars- kéarlidentifiering 96- LiU 7+
Goran 05557
Lindberg, Lars- mikrocirkulation, makrocirkulation 93- LiU T++
Goran 05247
Lindberg, Lars- monitorering av hudens vatteninnehall och 96- LiU 6+++
Goran struktur 09115
Lindberg, UIf Lab-on-a-chip uu 6+++
Lindecrantz, Kaj matinstrument, div. HB 7+
Lindecrantz, Kaj telematik 95- T++
03391
Lindecrantz, Kaj telematik 96- T++
02694
Lindecrantz, Kaj telematik, sjukvard 95- T++
02229
Lindecrantz, Kaj telemedicin 91- T++
56895
Lindecrantz, Kaj telemedicin 92- T++
10022
Lindecrantz, Kaj telemedicin 93- T++
00207
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Projektledare/ Forskning/tillampning Diarienr Universitet/ | Anslag/ kr | Indikator
gruppledare hogskola
Lindecrantz, Kaj telemedicin 94- T++
04862
Lindquist, Sten-Eric | mikrodialyssystem, emzym/redox-sensor i 94- uu T+++
mikroformat 07855
Lindstrom, Kjell Lab-on-a-chip LU 6+++
Lindstrom, Kjell ultraljud, Dopplertomografi 93- LU 7+
07422
Lindstrom, Kjell ultraljud, Dopplertomografi, 96- LU 7+
blodflodesmatning 06404
Lindstrom, Kjell ultraljud, Dopplertomografi, perfusion 93- LU 7+
07402
Lindstrom, Kjell ultraljud, Dopplertomografi, utveckling av 96- LU 7+
transducer 12850
Lindstrom, Kjell ultraljud, kanylering av blodkarl 96- LU 7+
12849
Lindstrom, Kjell ultraljudsteknik 95- LU 7+
05512
Linmarker, Lars overforing av patientdata och bilder 94- 6+++
01304
Linnarsson, Dag vacuumterapi, for aterhamtning efter 91- KI 7+
anstrangning 55112
Linnman, Sven integrerade system 94- T+++
06773
Linnman, Sven intelligent interface for rehabilitering 91- T+++
53969
Loyd, Dan ablation, mikrovagor, varmeteknisk analys 93- LiU T++
05156
Lundberg, Johan NO-monitorering 6+++
Lundberg, Peter MR LiU T++
Lundborg, Géran nervchip, artificiell kdnsel och artificiella 00- LU 7+
neurala natverk 02018
Lundborg, Géran nervchip, artificiell kansel och artificiella 00- LU 7+
neurala nétverk 05758
Lundborg, Géran nervchip, artificiell kansel och artificiella 2001- LU 50 000 7+
neurala natverk 01512
Lundborg, Géran nervchip, artificiell kénsel och artificiella 2001- LU | 1693200 7+
neurala nétverk 02125
Lundborg, Goran nervchip, artificiell kansel och artificiella 2001- LU| 1320000 7+
neurala natverk 02131
Lundborg, Géran nervchip, artificiell kansel och artificiella 2001- LU 750 000 7+
neurala natverk 02140
Lundborg, Géran nervchip, artificiell kansel och artificiella 2001- LU| 1700000 7+
neurala nétverk 02147
Lundborg, Géran nervchip, artificiell kansel och artificiella 2001- LU 750 000 7+
neurala natverk 05578
Lundborg, Géran nervchip, artificiell kénsel och artificiella 97- LU 7+
neurala nétverk 08208
Lundborg, Géran nervchip, artificiell kansel och artificiella 98- LU 7+
neurala natverk 01075
Lundborg, Géran nervchip, artificiell kénsel och artificiella 99- LU 7+
neurala nétverk 02527
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gruppledare hogskola

Lundstrém, bildassisterad kirurgi LiU 6+++

Ingemar

Malmgren, Helge neurala natverk GU 6+++

Mannesson, Bernt | datahjalpmedel fér synskadade 92- T+++
07014

Montelius, Lars proteser, hand-, neurofysiologi LU 7+

Nelvig, Per digital extraoral radiografi 94- 7+
03952

Niklasson, Bo allergi, profylax - barriar vid nickelallergi 91- T+++
56437

Nilsson, Gert cirkulation, flodeshinder, visualisering, IR- 95- LiU T++

baserad laserteknik 00269
Nilsson, Gert cirkulation, flodeshinder, visualisering, IR- 96- LiU T++
baserad laserteknik 05550

Nilsson, Gert hudens viabilitet 6+++

Nilsson, Gert Laser-Doppler, Imaging-teknik 94- LiU 6+++
05925

Nilsson, Gert Laser-Doppler, Imaging-teknik 94- Liu 6+++
05926

Nilsson, Gert Laser-Doppler, Imaging-teknik 95- LiU 6+++
00268

Nilsson, Gert Laser-Doppler, Imaging-teknik 96- LiU 6+++
09644

Nilsson, Gert mikrocirkulation, Laser-Doppler 91- LiU T++
02514

Nilsson, Gert mikrocirkulation, Laser-Doppler 93- LiU T++
06690

Nilsson, Gert mikrocirkulation, Laser-Doppler 94- LiU T++
10088

Nilsson, Gert mikrocirkulation, LDI arbetsstation 93- LiU T++
05038

Nilsson, Gert minimalinvasiva metoder (Nimed) 95- Liu T+++
05630

Nilsson, Gert perfusion, LDI-arbetsstation 93- LiU T++
05036

Nilsson, Johan Lab-on-a-chip LU 6+++

Nilsson, Olle PCR, diagnos, tumérer GU 6+++

Nilsson, UIf cell/material-interface, komplement- och 93- uu 650 000 7+

[emeritus] koagulationsreaktioner 05293

Nilsson, UIf cell/material-interface, komplement- och 94- uu 7+

[emeritus] koagulationsreaktioner 05876

Nilsson, UIf cell/material-interface, komplement- och 95- uu 950 000 7+

[emeritus] koagulationsreaktioner 05769

Nilsson, UIf cell/material-interface, komplement- och 95- uu 7+

[emeritus] koagulationsreaktioner 05769

Nilsson, Ulf cell/material-interface, 92- S]V] 7+

[emeritus] komplementreaktioner 02806

Norlin, Peter Lab-on-a-chip 6+++
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gruppledare hogskola
Norlin, Peter sensorer, mikro- 6+++
Nygren, Hakan cell/material-interface, aktivering av 96- GU T++
forsvarssystem i blod p& ytor 02174
Nygren, Hakan cell/material-interface, forhindra aktivering 94- GU T++
av blodceller i hjart/lungmaskiner 05577
Nylander, Jan dgonstyrning 93- 6+++
12328
Olsson, Johan mikromanipulator 94- T+++
05953
Olsson, Johan mikromanipulator 96- T+++
03391
Olsson, Per cell/material-interface, blod 93- KI 350 000 T+++
03798
Olsson, Per cell/material-interface, blod 94- Kl T+++
05821
Olsson, Per cell/material-interface, blod 95- KI 350 000 T+++
05805
Olsson, Per cell/material-interface, blod 95- Kl T+++
05809
Olsson, Per cell/material-interface, blod 96- Kl T+++
02857
Pahim, Olle EKG, informationsextraktion, optimering 93- LU T++
10488
Pahim, Olle EKG, informationsextraktion, optimering 94- LU T++
10810
Pahim, Olle EKG, informationsextraktion, optimering 96- LU T++
10462
Persson, Hans W Lab-on-a-chip LU 6+++
Pettersson, Ingvar | 6vervakning, andningsfrekvens, puls och 96- 7+
syremattnad 10992
Ringertz, Hans MRT, skelettstruktur 96- Kl T++
10477
Risberg, Bo blodkarl, artificiella GU 7++
Risberg, Bo cell/material-interface, blod GU T++
Rosengren, Lars sensorsystem, mikromekaniska, tradlésa 94- uu T+++
11684
Sandblad, Bengt telematik 91- uu T++
53046
Sandblad, Bengt telematik 92- uu T++
11380
Sandblad, Bengt telematik 95- uu T++
01221
Sandborg, Michael | réntgen, digital LiU 6+++
Scheele von, Bo matsystem, biofeedback 92- T++
05778
Scheele von, Bo matsystem, respiratorisk sinus arrytmi 92- T++
(RSA) 01121
Schouenborg, Jens | smartlindring, stimulerad 92- T+++
10780
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Schouenborg, Jens | smartlindring, stimulerad 95- T+++
01133

Sennerby, Lars benlakning, styrd m barriérer 93- GU 250 000 7+
05119

Sennerby, Lars benlakning, styrd m barriarer 94- GU 7+
05948

Sennerby, Lars benlakning, styrd m barriarer 95- GU 250 000 7+
05574

Siegbahn, Kai rontgenangiografi, kontrast 3D 93- uu 6+++
12035

Siegbahn, Kai réntgenangiografi, kontrast 3D 94- uu 6+++
11819

Siegbahn, Kai rontgenangiografi, kontrast 3D 94- S]V] 6+++
12435

Siegbahn, Kai T réntgenangiografi, kontrast 3D 95- uu 6+++
06712

Siegbahn, Kai rontgenangiografi, kontrast 3D 95- uu 6+++
11822

Sjoberg, Folke mikrocirkulation, Laser-Doppler 94- LiU T++
06539

Sjoberg, Folke sensorer, multifunktionell, pH, pO2, pCO2 93- LiU T++
05234

Sjoqvist, Bengt lungfunktionsstudier 91- 7+

Arne 52669

Sjoqvist, Bengt telemedicin 95- T++

Arne 01567

Sjoqvist, Bengt telemedicin 96- T++

Arne 03728

Sjoqvist, Bengt telemedicin, hemmonitorering 2001- 335000 T++

Arne 00559

Sjogvist, Bengt telemedicin, hemmonitorering 93- T++

Arne 00200

Sjoqvist, Bengt overvakning, andning, Respimon - PC- 92- 7+

Arne system 01649

Sjogvist, Bengt overvakning, hemodynamik, bio-impedans 94- 7+

Arne 07558

Smedby, Orjan arbetsstation, MRA och CTA 96- S]V] T++
10996

Smedby, Orjan MR/CT, fMRI, blodkérl Liu T++

Smedby, Orjan MRT, fMRI, kvantifiering av artarflode 95- uu T++
05334

Stdmberg, Tomas ? | blodflédesmétning, icke-invasiv 00- LiU 6+++
02431

Svanberg, Sune laser, diagnos och terapi 92- LU 6+++
04295

Svanberg, Sune laser, diagnos och terapi 93- LU 6+++
05166

Svanberg, Sune laser, diagnos och terapi 95- LU 6+++
05897

Svanberg, Sune laser, diagnos och terapi 96- LU 6+++
12817

Svennson, Henry mikrocirkulation, Laser-Doppler 93- T++
06703
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Projektledare/ Forskning/tillampning Diarienr Universitet/ | Anslag/ kr | Indikator
gruppledare hogskola
Soérnmo, Leif defibrillator, optimering av behandling LU 7++
Sérnmo, Leif EKG, mikropotentialer 93- LU T++
03357
Soérnmo, Leif EKG, sena potentialer 91- LU T++
55338
Sérnmo, Leif vardering av ischemisk hjartsjukdom 96- LU T++
05461
Tenertz, Lars matsystem, mikrosensorer, fiberoptik 93- uu T+++
05582
Tenertz, Lars sensorer, piezoresistiv trycksensor, matning 94- T+++
i koronarkarl 05949
Tenertz, Lars sensorer, servoreglerad trycksensor 93- T+++
07395
Thomsen, Peter cell/material-interface 93- GU 500 000 T++
05751
Thomsen, Peter cell/material-interface 94- GU T++
06086
Thomsen, Peter cell/material-interface 95- GU 650 000 T++
05854
Thomsen, Peter cell/material-interface 98- 500 000 T++
03528
Thomsen, Peter cell/material-interface, apatitbelagda 93- GU T++
implantat 05757
Thomsen, Peter cell/material-interface, apatitbelagda 94- GU T++
implantat 06089
Thomsen, Peter cell/material-interface, apatitbelagda 95- GU 500 000 T++
implantat 05856
Thomsen, Peter cell/material-interface, apatitbelagda 96- GU T++
implantat, bukhalemiljo 03279
Thomsen, Peter cell/material-interface, biokompatibilitet 93- GU 200 000 T++
05747
Thomsen, Peter cell/material-interface, biokompatibilitet 94- GU T++
06084
Thomsen, Peter cell/material-interface, biokompatibilitet 95- GU 350 000 T++
05855
Thomsen, Peter cell/material-interface, intraokulara linser 93- GU 100 000 T++
05748
Thomsen, Peter cell/material-interface, intraokulara linser 94- GU T++
06085
Thorell, Jan allergentest 96- T++
02096
Thorell, Jan overvakning, Narkoguard 94- T++
(medvetandegrad) 05932
Thorell, Jan overvakning, Narkoguard 95- T++
(medvetandegrad) 06578
Tidell, Gosta PACS 91- 6+++
56480
Tidell, Gosta PACS 92- 6+++
13198
Timpka, Toomas telematik 95- LiU T+++
03345
Torngvist, Eva EEG, automatisk tolkning, nyfédda 93- CTH 6+++
05170
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Projektledare/ Forskning/tillampning Diarienr Universitet/ | Anslag/ kr | Indikator
gruppledare hogskola
Torngvist, Eva EEG, automatisk tolkning, nyfédda 94- CTH 6+++
11683
Unfors, Tomas rontgen, fickmultimeter for diagnostik 96- 6+++
00458
Wadstein, Jan injektionsanordning 92- T++
01655
Wadstrom, Torkel cell/material-interface, ytor, antibakteriella, 93- LU 200 000 6+++
utveckling av 05356
Wadstrom, Torkel cell/material-interface, ytor, antibakteriella, 94- LU 6+++
utveckling av 05839
Wadstrom, Torkel cell/material-interface, ytor, antibakteriella, 95- LU 350 000 6+++
utveckling av 05678
Wadstrom, Torkel | cell/material-interface, ytor, antibakteriella, 96- LU 6+++
utveckling av 02175
Wabhlberg, Eric mikrocirkulation, Laser-Doppler 93- Kl T++
06702
Wallin, Gunnar mikrocirkulation, Laser-Doppler 93- GU T++
06699
Wedin, Per-Ake radiostereometri, bilder 93- umu T++
01149
Wedin, Per-Ake rontgen, hdgprecisionsmatning i blider 91-0460 umu T++
Wennerberg, Ann benférankring, implantat, tand- GU T++
Wictorin, Lennart dental komposit 96- 6+++
01584
Vieider, Christian Lab-on-a-chip 6+++
Vieider, Christian sensorer, mikro- 6+++
Wiksell, Hans elektrokoagulering 94- KTH T++
07728
Wiksell, Hans kirurgisk vetenskap 00- KI 7++
01535
Wiksell, Hans kirurgisk vetenskap 00- Kl T++
03607
Wiksell, Hans kirurgisk vetenskap 2001- 620 000 T++
01400
Wiksell, Hans kirurgisk vetenskap 2001- 935 000 T++
01567
Wiksell, Hans kirurgisk vetenskap 2001- 650 000 T++
02424
Wiksell, Hans kirurgisk vetenskap 2001- 240 000 T++
02426
Wiksell, Hans kirurgisk vetenskap 2001- 745 000 T++
02432
Wiksell, Hans kirurgisk vetenskap 96- KI 7++
03747
Wiksell, Hans kirurgisk vetenskap 97- T++
08446
Wiksell, Hans kirurgisk vetenskap 99- T++
01900
Wiksell, Hans njurstenskross, lithotripsi T+++
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Projektledare/ Forskning/tillampning Diarienr Universitet/ | Anslag/ kr | Indikator
gruppledare hogskola
Wiksell, Hans ultraljud, lithotripsi, njursten 94- KTH T++
12434
Wiksell, Hans ultraljud, lithotripsi, njursten KTH T++
Wirestam, Ronnie MR, fldden/genomstrémning/diffusion LU T++
Wardell, Karin kirurgi, optisk guidning Liu 6+++
Wardell, Karin kirurgi, stereotaktisk, medicinsk elektronik LU 6+++
Waérdell, Karin stereotaktisk kirurgi LiU 6+++
Ahgren, Ragnar alarmsystem 92- 7+
13062
Ahlfeldt, Hans informatik, beslutsstod, EPR LiU 6+++
Oberg, Ake blodfldédesmétning i coronarkarl 92- LiU 7+
05309
Oberg, Ake diagnos av droninflammation 95- LiU 7+
11347
Oberg, Ake mikrocirkulation, Laser-Doppler 93- Liu 7+
06700
Oberg, Ake matinstrument, div. LiU 7+
Oberg, Ake maétteknik inom odontologin 93- LiU 7+
05161
Oberg, Ake overvakning, andning och hjarta 93- LiUu 7+
05162
Oberg, Ake overvakning, andning och hjarta 94- LiU 7+
10625
Oberg, Ake overvakning, andning och hjartfrekvens, 92- Liu 7+
optisk sensor (Hjartrud?) 05311
Oberg, Ake 6vervakning, andning och hjartfrekvens, 92- LiU 7+
optisk sensor (Hjartrud?) 06666
Ohman, Jérgen overvakning, integrering av 96- 7+
andningdfrekvens och syreméttnad 00547
ambulanssjukvard 6+++
angiografi, adaptiv hjartangiografi 97- 1200 000 6+++
09099
angiografi, morfologisk 99- 6+++
03554
arbetsstation, bildarbetsplats fér diagnostik, 93- 6+++
terapi och uppféljning 05224
arbetsstation, bildarbetsplats for diagnostik, 94- 6+++
terapi och uppfdljning 05921
beslutsstod 96- 7+
03775
beslutsstod 98- 7+
07260
beslutsstod 99- 7+
06758
beslutsstod, distanskonsultation, 98- 729 000 6+++
neonatalvard 05042
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Projektledare/ Forskning/tillampning Diarienr Universitet/ | Anslag/ kr | Indikator
gruppledare hogskola

beslutsstdd, manniskadatorinteraktion 2001- UuU | 1000 000 7+
00818

beslutsstdd, manniskadatorinteraktion 2001- 500 000 7+
02416

blindskrift, printer 2001- 386 100 T+++
00829

blindskrift, printer 99- T+++
01982

blodflddesmatning i hjarnan 2001- LU 602 250 7+
00842

blodflodesmatning i hjarnan 2001- LU 7+
00843

blodflddesmatning, icke-invasiv 2001- LiU 142 766 6+++
02425

blodfldédesmaétning, icke-invasiv 2001- LiU 150 000 6+++
02431

blodflddesmatning, icke-invasiv 98- LiU 6+++
06659

brosttumérer, behandling av 2001- Kl 335 000 7+
06478

brésttumorer, behandling av 2003- Kl | 1250000 7+
00559

cell/material-interface, aktivering av 95- T++
blodceller i hjart/lungmaskiner 05577

diagnos, malignt melanom ? 6+++

forlossningsvard, STAN ? 6+++

hérselhjalpmedel, benférankrad, 00- GU 6+++
hudgenomforing 05742

horselhjalpmedel, benférankrad, 2001- GU 250 000 6+++
hudgenomféring 00909

horselhjalpmedel, benférankrad, 2004- GU | 1980000 6+++
hudgenomforing 00495

horselhjalpmedel, cochlea-implantat ? Liv 6+++

informationssystem 93- 6+++
00287

IT for funktionshindrade 2001- 4 000 000 T++
02410

IT for funktionshindrade 99- T++
02943

laser, terapi, cancer 97- 400 000 6+++
09360

lasertermi, prostata 2001- LU 450 000 6+++
01569

lasertermi, prostata 97- LU 6+++
09355

lasrar, forbattrade termiska egenskaper 00- 6+++
02050

lasrar, forbattrade termiska egenskaper 00- 6+++
05764

lasrar, forbattrade termiska egenskaper 2001- 50 000 6+++
01521
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Projektledare/ Forskning/tillampning Diarienr Universitet/ | Anslag/ kr | Indikator
gruppledare hogskola

lasrar, forbattrade termiska egenskaper 2001- 1 000 000 6+++
02135

lasrar, forbattrade termiska egenskaper 2001- 750 000 6+++
02136

lasrar, forbattrade termiska egenskaper 2001- 3440 000 6+++
02148

lasrar, forbattrade termiska egenskaper 97- 6+++
01521

lasrar, forbattrade termiska egenskaper 98- 6+++
01059

medicinsk laser 00- 6+++
01984

medicinsk laser 00- 6+++
05841

medicinsk laser 2001- 50 000 6+++
01520

medicinsk laser 2001- 750 000 6+++
02128

medicinsk laser 2001- 1 000 000 6+++
02141

medicinsk laser 2001- 3400 000 6+++
02150

medicinsk laser 2001- 400 000 6+++
06595

medicinsk laser 97- 6+++
08232

medicinsk laser 98- 6+++
02656

mikrokirurgiska verktyg 97- 400 000 6+++
10136

mikromuskler 94- 620 000 6+++
010812

mikromuskler 95- 980 000 6+++
03432

minimalinvasiva metoder (Nimed) 92- T+++
11853

neurala nétverk 97- 1200 000 6+++
05087

operationsrobot, hoftfraktur 99- 365 000 6+++
02565

proteser, hand-, neurofysiologi 97- 250 000 7+
04941

resonanssensorer 00- umu 7+
00807

resonanssensorer 2001- Umu 300 000 7+
00870

rontgen, digital 2001- UU | 1244000 6+++
02419

réntgen, digital 2001- uu 500 000 6+++
06526

rontgen, digital 98- uu 6+++
02684

réntgen, tolkningsstdd 94- T+++
04880
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gruppledare hogskola

samla och analysera kliniska data 95- T+++
07776

samla och analysera kliniska data 96- T+++
10470

sensorsystem, mikro, matning i blodkarl 00- KTH T+++
04221

sensorsystem, mikro, méatning i blodkarl 2001- KTH | 3200 000 T+++
02188

sensorsystem, mikro, matning i blodkarl 2001- KTH 380 000 T+++
02208

sensorsystem, mikro, matning i blodkarl 98- KTH T+++
06480

stentar 97- 600 000 6+++
02675

stentar 98- 600 000 6+++
02675

telemedicin 94- T++
04876

telemedicin 95- T++
06118

terapuetisk stralning ? T+++

titanbelagda hjartklaffar 98- 1 000 000 7+
06052

trycksensor, mikroteknik, fiberoptik 2001- 285 000 6+++
01570

trycksensor, mikroteknik, fiberoptik 2001- 1200 000 6+++
02429

trycksensor, mikroteknik, fiberoptik 97- 6+++
10318

trycksensor, mikroteknik, fiberoptik 98- 6+++
06832

ultraljud, hogenergetiskt 2001- LU 360 000 T++
00621

ultraljud, hgenergetiskt 2001- 450 000 T++
01398

ultraljud, hdgenergetiskt 2001- 62 291 T++
02412

ultraljud, medicinskt 97- 500 000 T++
09772

ultraljud, trombolys 94- T++
00695

ultraljud, trombolys 94- T++
09183

urinrérsventil 97- 430 000 T++
00982

ventilatorer, kontroll av flode och blandning 2001- LU 560 000 6+++
01401

ventilatorer, kontroll av flode och blandning 2001- LU 570 000 6+++
01565

ventilatorer, kontroll av fldde och blandning 2001- LU| 1140000 6+++
02413

ventilatorer, kontroll av fléde och blandning 96- 6+++
06418
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ventilatorer, kontroll av fléde och blandning 97- LU 6+++
09130
ventilatorer, kontroll av fldde och blandning 98- LU 6+++
07266
ventilatorer, kontroll av fléde och blandning 99- 1 200 000 6+++
06826
VR-simulator, kirurgi ? LiU 6+++
oversattningar, lagerhantering, intern 93- T+++
transport 07607
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Bilaga 2. Livsmedelsomradet 1998-
2004 med projekten uppdelade per ar
och klassificerade efter typ (0, 1-6)

Tabellnot: De projekt med tva ID é&r fortsattningsanslag och dessa
typbestams endast en gang, darav klassificeringsnummer i parentes.

AR Mottagare | ID | Typ | Projekt-ID Belopp | Projektbeskrivning
P11782 739 800 | Utveckling av human testmodell for bestémning av
biotillgénglighet av folsyra i olika livsmedel (UU, Medicinska
1998 | Uppsala 1 2 vetenskaper nutrition)
P11789 | 1399 000 | PCR-baserad detektion och genetisk karaktarisering ab
patogena bakterier i livsmedelsproduktion (LU, Teknisk
1998 | Lund 2 1 mikrobiologi)
P11818 383 854 | Kvalitetssékring av slaktkycklingproduktion. Jasttillsats till
1998 | Lantmén. 3 1 foderspannmal — ett biotekniskt komplement (Bioagri AB)
P10450 400 000 | Spraytorkning av starterkulturer och probiotiska
mikroorganismer under milda betingelser (YKI, Ytkemiska
1998 | YKI 4 1 institutet AB)
P11801 440 000 | Produktoptimering, genom kontroll av kristallstrukturer i fett
1998 | YKI 5 1 (YKI, Ytkemiska Institutet AB)
P11811 30 000 | Fermenterade gronsaker och bar som Funktional Foods
6 (CTH, Institutionen for kemi- och bioteknik
1998 | Chalmers 20| (2 Livsmedelsvetenskap)
P11830 600 000 | Texturférandring vid lagring av bakade produkter (LU,
1998 | Lund 7 1 Livsmedelsteknologi)
P11822 | 1 000 000 | Struktur i process — ett nytt koncept for process- och
produktutveckling (SIK, Institutet for Livsmedel och Bioteknik
1998 | SIK 8 1 AB)
9 P11829 50 000 | Slutna livsmedelsfabriker (LU, Livsmedelsteknik)
1998 | Lund 22|
P11825 | 1 119 600 | Analys av markdrer fér antioxidativ kapacitet och
lipidoxidation — en modell for att utvardera halsoeffekter av
1998 | Uppsala 10 3 livsmedelsprodukter (UU, Geriatrik)
P11826 | 1 500 000 | Bioaktiva komponenter i gronsaker, frukt och bar (LU,
1998 | Lund 11 2 Industriell naringslara och livsmedelskemi)
P11835 625 000 | Folater i livsmedel — karaktérisering och kvantifiering som
12 forberedelse till biotillgénglighetsstudier FOU av funktionella
1998 | SLU 1] @ livsmedel (SLU, Livsmedelsvetenskap)
13 P11837 50 000 | Radarteknik for detektion av frammande foremal i livsmedel
1998 | SIK 191 (O (SIK, Institutet fér livsmedel och bioteknik AB)
P118360 | 1 215 000 | Utveckling och klinisk prévning av nya fermenterade
mjolkprodukter berikade med konjugerad linolsyra (CAL)
1998 | SLU 14 3 (SLU, Livsmedelsvet.)
P11838 | 1 010 000 | Anpasshing och anvandning av elektroniska nésan for on-line
kvalitetssakring (SIK, Institutet for Livsmedel och Bioteknik
1998 | SIK 15 1 AB)
P11852 | 1 216 040 | Forpacknings- och distributionssystem for livsmedel (LU,
1998 | Lund 16 1 Teknisk logistik)
P11900 50 000 | Potatis fran jord till bord (SLU, Véxtskyddsvetenskap)
1998 | SLU 17 1
P11656 223 000 | Utveckling av produkter och tjanster med hoga
1998 | Lund 18 2 foradlingsvarden (LU, Foretagsekonomi)
P11656 78 000 | Utveckling av produkter och tjanster med hoga
1998 | Lund 18 2 foradlingsvarden (LU, Féretagsekonomi)
P11837 790 000 | Radarteknik for detektion av frammande féremal i livsmedel
1999 | SIK 19 1 (SIK, Institutet fér livsmedel och bioteknik AB) se 13
P11811 | 1522 000 | Fermenterade gronsaker och béar som Funktional Foods
1999 | Chalmers 20 2 (CTH, Inst fér kemi- och bioteknik Livsmedelsvetenskap)
P12305 | 1 300 000 | Strukturrelaterad sensorik — modell for att designa
21 texturupplevelser (SIK, Institutionen fér Livsmedel och
1999 | SIK 8| (@ Bioteknik AB)
P11829 | 1 800 000 | Slutna livsmedelsfabriker (LU, Livsmedelsteknik)
1999 | Lund 22 1
P11900 | 1 600 000 | Potatis fran jord till bord — Utveckling av framtida
23 potatisprodukter med forbattrad kvalitet (SLU,
1999 | SLU 171 (1) Vaxtskyddsvetenskap)
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Projekt-1D Belopp | Projektbeskrivning
AR | Mottagare ID | Typ
P13635 100 000 | R&gkli kan minska férekomsten av helicobacter pylori SLU,
2000 | SLU 24a 4 Livsmedelsvetenskap
24b P13635 100 000 | R&gkli kan minska férekomsten av helicobacter pylori (UMU,
2000 | Umed 24a| (4 Folkhélsa och klinisk medicin, N&ringsforskning)
P14028 545 555 | Utveckling av ett nytt analysformat for haltbestamningar i
mjélk och mjdlkprodukter (SIK, Institutet for livsmedel och
2000 | SIK 25 1 bioteknik AB, IDEON)
P11830 104 457 | Texturférandring vid lagring av bakade produkter — betydelse
26 av vaxelverkan mellan starkelse och emulgator (LU,
2000 | Lund 71 O Livsmedelsteknologi)
27 P13648 800 000 | Slutna livsmedelsfabriker — minimering av blandfaser med
2000 | Lund 22| () komplicerade egenskaper (LU, Livsmedelsteknik)
P13637 150 000 | LCA potatis (SMAK, Svensk matpotatis kontroll AB)
2000 | LCA/SMAK | 28 1
P11811 100 000 | Fermenterade gronsaker och bar som Funktional Foods
29 (CTH, Institutionen for kemi- och bioteknik
2000 | Chalmers 20| (1) Livsmedelsvetenskap)
P11837 360 000 | Utveckling av ett on-line matinstrument baserat pa
30 mikrovagsteknik for detektion av frammande foremal i
2000 | SIK 191 (O livsmedel (SIK, Institutet f livsmedel och bioteknik AB)
P13652 400 000 | Anvandning av snabbmetoder for beddmning av antioxidativ
potential i nyutvecklade drycker baserade pa frukter och bar
2000 | Lund 31 1 (LU, Biomedicinsk nutrition)
P13658 305 000 | Ny analysteknik och datainsamling fér optimering av
2000 | ODAL 32 1 maltkornproduktion (ODAL)
33 P11826 580 000 | Bioaktiva komponenter i gronsaker, frukt och bar (LU,
2000 | Lund 11| (1) Industriell naringslara och livsmedelskemi)
P13641 305 000 | Mikrovagsvarmning av fardigmat — optimering av
varmningsjamnheten (SIK, Institutet fér Livsmedel och
2000 | SIK 34 1 Bioteknik AB)
P13719 140 000 | Att med hjélp av atomkraftsmikroskopi méata skillnader i ytan
hos choklad under bloom-bildning (YKI, Ytkemiska Institutet
2000 | YKI 35 1 AB)
P13619 600 000 | Struktur i produkt — ett centralt koncept for process och
36 produktutveckling (SIK, Institutet for Livsmedel och Bioteknik
2000 | SIK 21| () AB)
P13630 164 000 | Modifiering av alglipiders funktionella egenskaper (IDEON
2000 | AGRO 37 1 AGRO FOOD)
P13620 100 000 | Ny snabbmetod for kvalitetssékring vid fritering i gatukdk
2000 | SIK 38 1 (SIK, Institutet fér Livsmedel och Bioteknik AB)
P11825 435 000 | Analys av markdrer for antioxidativ kapacitet och
39 lipidoxidation — en modell for att utvardera hélsoeffekter av
2000 | UU 10| (3 livsmedelsprodukter (UU, Folkhélso- och vardvetenskap)
P13624 435 000 | Snabbanalys av yersinia enterocoliticia i livsmedelsprover
2000 | Lund 40 1 med realtids-RCR-teknologi (LU, Teknisk mikrobiologi)
P13651 0 | Nutritionell betydelse och produktionsteknologi for
41 0 néringsberikade mikroorganismer
AR Mottagare | ID Typ | Projekt-ID | Belopp Projektbeskrivning
P14028 675 000 | Plattform for snabb och rationell utveckling av en ny typ av
42 biosensorsystem for komplexa livsmedelsprover (SIK,
2001 | SIK 25 (€8] Institutet for livsmedel och bioteknik AB)
P20107 61 000 | Kallpastdrisering med pulsade elektriska falt (SIK, Institutet
2001 | SIK 43 1 for livsmedel och bioteknik AB)
pP21477 1 750 000 | Forbattring av frukt- och grénsakstextur genom styrning av
pektin-, starkelse- och cellmembranféréndr. i process (SIK,
2001 | SLU 44 1 Inst for livsmedel o bioteknik AB)
P21478 1995 000 | Biotillgénglighet och biologisk aktivitet av avenantramider i
havrebaserade livsmedelsprodukter (SLU,
2001 | SLU 45 2 Livsmedelsvetenskap)
P20114 130 000 | Konsumentstyrd sensorisk design av livsmedel med
dokumenterade halsoeffekter (SIK, Institutet for livsmedel och
2001 | SIK 46 2 bioteknik AB)
pP21484 1850 000 | Effekter av probiotika pa friska spadbarns tillvaxt,
blodfettsnivder och immunologiska utveckling frén 4 till 13
2001 | Umed 47 3 manaders alder (UMU, Kilinisk vetenskap, pediatrik)
P21492 2 718 000 | Svenska konsumenters samt halso - och sjukvardspersonals
kunskaper om och installningar till funktionella livsmedel (UU,
2001 | Umed 48 2 Folkhalso- och vardvetenskap)
P21511 6 434 000 | Fermenterade grénsaker och bar som functional foods (CTH
2001 | Chalmers 49 4 Livsmedelsvetenskap)
P20096 200 000 | Nya vegetabilie- och halsoinriktade emulsionsprodukter (LU,
2001 | Lund 50 1 Livsmedelsteknik)
P21513 1 760 000 | Reologi i processen for férbattrad livsmedelskvalitet. (SIK,
2001 | SIK 51 1 Institutet for livsmedel och bioteknik)
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AR Mottagare | ID Typ | Projekt-ID | Belopp Projektbeskrivning
IFP P21515 1168 000 | Determination of the parameters aid the preparation of instant
2001 | research 52 1? oat-based powder foods (IFP Research AB)
P21517 5900 000 | Molekylara mikrobiella analysmetoder i livsmedelskedjan
2001 | SIK 53 1 (SIK, Institutet for livsmedel och bioteknik AB)
P21520 2380 000 | Effekten av livsmedelskomponenter pa metabolism,
aptitreglering och mental prestation (Orkla Foods A.A. c/o
2001 | Orkla 54 3 Procordia Food AB)
P20457 375 000 | LivsmedelsSverige- forskningsbaserad information pa
2001 | SLU 55 0 Internet (SLU, Omvérld)
P20473 2 740 000 | Effekten av livsmedelskomponenter pa metabolism,
56 aptitreglering och mental prestation (UU, Folkhalso- och
2001 | Umed 54| (3) vardvetenskap)
AR Mottagare | ID Typ | Projekt-ID | Belopp Projektbeskrivning
P20492 283 000 | Stabilisering av oxidationskansliga fettsyror i livsmedel
2001 | AGRO 57 1 (IDEON AGRO FOOD)
P20498 300 000 | Food packaging based on residual wheat and milk products
2001 | KTH 58 1 (KTH, Polymerteknologi)
P20071 2 100 000 | Exopolysackarider producerade av mjolsyrabakterier: pre-
och probiotisk funktionalitet och nyttjande som
2001 | Lund 59 6 fortjockningsmedel i livsmedel (LU, Teknisk mikrobiologi)
60 P10450 817 000 | Spraytorkning av probiotika i nya formuleringar (YKI,
2001 | SIK 4 1) Ytekmiska Institutet AB)
61 P20107 1 367 000 | Kallpastérisering med pulsade elektriska falt (SIK, Institutet
2001 | SIK 43 (6) for livsmedel och bioteknik AB)
P20509 800 000 | Konsistensstyrning i ndringsanpassade matfetter (SIK,
2001 | SIK 62 1 Institutet for livsmedel och bioteknik AB)
P20510 140 000 | Sensorisk dynamik i konsistensanpassade livsmedel (SIK,
2001 | SIK 63 1 Institutet for livsmedel och bioteknik AB)
P20108 1240 000 | Styrning av struktur och textur hos sproda starkelsebaserade
2001 | SIK 64 1 produkter (SIK, Institutet for livsmedel och bioteknik AB)
P11900 2 204 000 | Utveckling av framtida potatisprodukter med forbattrad
2001 | Lund 65 1 kvalitet (LU, Industriell néringslara och livsmedelskemi)
P20113 350 000 | Utveckling och validering av en in silico-baserad
Staten prediktionsmodell for fodoamnesallergen potential hos
2001 | LMV 66a 1 proteiner
Staten P20113 181 150 | (Statens livsmedelsverk, Toxikologiska enheten))
2001 | LMV, 66b [€)
P11492 600 000 | Méltning av korn for livsmedel med specifika
naringsegenskaper (CTH, Institutionen for kemi- och
2001 | Chalmers 67 6 bioteknik Livsmedelsvetenskap)
P20105 3200 000 | Nutritionella effekter av nya livsmedel frdn svampforadiad
2001 | Chalmers 68 2 spannmal (CTH, Livsmedelsvetenskap)
P20106 1586 000 | Kan tillférsel av naturliga antioxidanter minska oxidativ stress
69 och inflammationsbenégenhet hos ménniskor med ett
39 otillréckligt antioxidativt férsvar (UU, Folkhélso- och
2001 | Umed 10 (3 vardvetenskap)
AR Mottagare | ID Typ | Projeki-ID | Belopp Projektbeskrivning
P13642 3100 000 | Paverkan av industriella processer pa allergiframkallande
potential av fododmnesallergener och utveckling av nya
system for detektion av allergener i komplexa och
processade fodoamnen (SIK, Institutet for livsmedel och
2001 | SIK 70 1 bioteknik AB)
71 P18557 620 000 | Biologiska komponenter i bioprocessade ragkli-
2001 | SLU/Umed 24 4 fraktioner(SLU, Livsmedelsvetenskap)
72 P18556 620 000 | Biologiska aktiva komponenter i bioprocessade ragkli-
2001 | SLU/Umeé& 24 4) fraktioner (UMU, Yrkesmedicin)
P18555 1 680 000 | Hygienutveckling i mejerimiljo (SIK, Institutet for livsmedel
2001 | SIK 73 1 och bioteknik AB)
P21615 1 375 000 | Kliniskt centrum for provning av halsoeffekter av livsmedel -
KPC (SLU, Uppsala Science Park)Centrum for klinisk
prévning av livsmedel — KPL (UU, Centrum for klinisk
2001 | KPC 74a 2 prévning av livsmedel)
P21615 1 625 000 | Kliniskt centrum fér prévning av halsoeffekter av livsmedel -
KPC (SLU, Uppsala Science Park)Centrum for klinisk
74b prévning av livsmedel — KPL (UU, Centrum fér klinisk
2001 | KPC 74a 2) prévning av livsmedel)
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AR Mottagare | ID Typ | Projekt-ID | Belopp Projektbeskrivning
P25063 267 000 | Bioaktiva peptider i mjolk och mejeriprodukter (SLU,
2003 | SLU 75 1 Livsmedelsvetenskap)
P25083 6 000 000 | Positiva halsoeffekter av livsmedel rika pa fullkorn (UU,
2003 | Umed 76 3 Folkhalso- och vardvetenskap)
P25085 1950 000 | Innovativ processteknik for positiva halsoeffekter (SIK,
2003 | SIK 77 6 Institutet for livsmedel och bioteknik AB)
P25275 3600 000 | Nutritionell och kemisk karakterisering av lésliga
kostfiberpolymerer vid fraktionering av vete (LU, Industriell
2003 | Lund 78 1 naringsléra och livsmedelskemi)
P25067 300 000 | Betydelse av samspel tarmflora-vard fér innovativa livsmedel
2003 | Kl 79 3 (Kl, Mikrobiologiskt och tumdrbiologiskt centrum)
P25068 225 000 | Optimering av kostfibers halsoegenskaper (LU,
2003 | Lund 80 3 Kemicentrum)
P25072 300 000 | Planeringsanslag: Nya strategier for framtagning av nya
2003 | Chalmers 81 0 livsmedel till glutenintoleranta (CTH, Livsmedelsvetenskap)
P25075 300 000 | A functional genomic approach to define health; Effects of
bacterial flora and functional food (KI, Mikrobiologiskt och
2003 | Kl 82 3 tumorbiologiskt centrum)
P20510 4 410 000 | Konsistensoptimering och sensorisk design for hdlsa och
valbefinnande hos aldre (SIK, Institutet for livsmedel och
2003 | SIK 83 1 bioteknik AB)
P25079 300 000 | Probiotika som terapi vid inflam. | hud o tarm (UMU, Klinisk
2003 | Umed 84 3 vetenskap, pediatrik)
pP25278 300 000 | Potential for blabéar vid formulering av nya livsmedel med
metabola meriter (LU, Industriell naringsléara och
2003 | Lund 85 6 livsmedelskemi)
P25078 400 000 | Kostfibrer som fettersattare i proteinrika livsmedel (LU,
2003 | Lund 86 6 livsmedelsteknik)
P25279 300 000 | Centrum fér mikrob-immuninteraktioner (GU, Klinisk
2003 | GU 87 6 bakteriologi )
AR Mottagare | ID Typ | Projekt-ID | Belopp Projektbeskrivning
88 P25078 4 800 000 | Kostfiber som fetterséttare i proteinrika livsmedel (LU,
2004 | Lund 86 (6) Livsmedelsteknik)
P26049 7 080 000 | Probiotika i synergi med antioxidativa fenoler i frukt/bar
minskar oxidativ stress och inflammation (LU.
2004 | Lund 89 6 Livsmedelsteknologi)
90 P25068 3208 000 | Optimering av kostfibers halsoegenskaper (LU,
2004 | Lund 80 3) Kemicentrum)
P25075 8 000 000 | Bibehallen halsa med funktionella livsmedel; identifiering av
91 nya biomarkérer (KI, Mikrobiologiskt och tumdrbiologiskt
2004 | Kl 82 2) centrum)
92 P20105 912 000 | Nutritionella effekter av nya livsmedel frdn svampforadiad
2004 | Chalmers 68 3) spannmal (CTH, Livsmedelsvetenskap)
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Bilaga 3. Exempel pa vad projekt inom
livsmedelsomradet 1998-2004
handlade om och resulterade |

P11818 Kvalite i foder (3)

Kvalite i foder, jasttillsats till foderspannmal, Bioagri AB (Lantmannen)
beviljades 384 000 kr 1998 (http://www.bioagri.se/cedomon.html). Detta &r
ett typiskt projekt som géller livsmedelsproduktion.

Sa har skriver Bioagri om en annan produkt som hdjer kvaliteten i foder:

’Cedomon® ar resultatet av mer &n tio ars intensiv forskning
och testning vid Sveriges Lantbruksuniversitet i Uppsala, SLU,
foljt av flera ars produktutveckling av Lantmannen BioAgri AB.
Cedomon® ar for narvarande godkand i Sverige, Finland,
Norge, Danmark, Polen, Litauen och Italien. Cedomon®
kommer att godkannas i fler europeiska lander vartefter
respektive lands myndighet godké@nner produkten. En stor andel
av det svenska kornutsadet behandlas med Cedomon®. Sedan
lanseringen 1997 har totalt cirka 2 miljoner hektar satts med
Cedomon®behandlat utséde i flera lander.”

P11811 Functional food (6, 20, 29 och 49)

Chalmers institution for kemi- och bioteknik beviljades sammanlagt

1 652 000 kr for detta projekt 1998-2000 och projektet fick ytterligare 6,4
miljoner i fortsattningsanslag 2001. Detta fortsattningsprojekt redovisas
separat nedan.

Ett resultat av dessa anslag till Chalmers &r en bok ”Functional foods:
Concept to product” Edited by G R Gibson and C M Williams, University
of Reading, UK.

“The editors have gathered contributors from both industry and
academia including experts from Unilever Research, Nestlé
Product Technology Centre, Chalmers University of Technology
and the Institute of Food Research.”

P13635, P18556, P18557 Fermenterat Ragkli — knackebrod (24)

SLU och UMU beviljades 1 240 000 kr for studier pa bioprocessade
ragklifraktioner 2001.
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Foljande citat fran en pressrelease visar hur langt man har kommit i en del
av projektet. Pressrelease 2008-02-26

Knackebrod mot magsar

”Skorpor fran Umed kan hjalpa kineser med magsar. Forskare
vid Umea universitet har i samarbete med bland andra
Lantmannen utvecklat bréd med nyttiga bakterier som ska
motverka magsar och magcancer.

Just nu testas brodet och skorporna i Shanghai, dar dessa
sjukdomar sedan lange utg0r ett stort halsoproblem. Projektet
ingar i verksamheten vid det svensk-kinesiska forskningscentrum
som nyligen etablerades och som ar ett samarbete mellan
Wasabrod och Lantmannen samt forskare vid Umea universitet,
Uppsala Livsmedelscenter och Sveriges lantbruksuniversitet.

Ett av de omraden som studeras ar sambandet mellan
naringsintag och halsa, dar man borjat med att sarskilt titta pa
den sa kallade magsarsbakterien Helicobacter Pylori, som ar
mycket vanligare i Shanghai an i Europa.

Wasabrdd har for projektets rakning skapat ett knackebréd som
innehaller fermenterat ragkli och lactobaciller. Lantmé&nnen
Food R&D har utvecklat tre olika sorters skorpor. |
experimentsyfte testas nu produkterna pa friska individer i
Shanghai-omradet. Forhoppning ar att studierna ska leda fram
till en produkt som ar bra mot magsar och magcancer.
Resultatet av experimentet i Shanghai blir klart under varen.

Fermenteringen innebér i princip att ragen genomgar samma
process, som man anvander vid framstallning av surdeg.
Projektet samordnas av VINNOVA och ar ett samarbete mellan
Wasabrod, Lantménnen och forskare fran SLU samt universitet i
Uppsala, Umea och Shanghai, skriver Foodwire.”

Avhandling 2007 -Skyddar amnen i fullkornsprodukter mot prostatacancer?

’Hogt intag av hormonliknande fytodstrogener i
fullkornsprodukter kan ha en skyddande effekt mot
prostatacancer. Det &r en av slutsatserna i den avhandling som
Annika Bylund forsvarar vid Umea universitet den 9 november.

Prostatacancer ar mer ovanlig i Asien an i vastvarlden, men de
immigranter som flyttar fran Asien till vastlander l6per 6kad
risk att drabbas av sjukdomen. Det antyder att miljon, framfor
allt kosten, kan ha stor betydelse fér uppkomsten av
prostatacancer. | Sydostasien &r intaget av fytodstrogener,
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framfor allt gruppen isoflavonoider, hogre an i vastvarlden.
FytoOstrogener ar kemiska féreningar i vaxter som liknar
konshormonet dstrogen och kan ha en skyddande effekt mot
cancerutveckling i prostata och i brést. Lignaner, den andra
huvudgruppen av fytodstrogener, finns i vissa naringsamnen
som ingar i traditionell nordisk kosthallning, t .ex.
fullkornsprodukter av rag men ocksa i bar och gronsaker.

| avhandlingen undersoktes fytodstrogeners effekt pa
prostatacancer i djurmodeller och resultaten visar i allmanhet
en viss, mattlig effekt. Hogt innehall av fytodstrogen hammade
t.ex. tillvaxten av prostatacancer pa nakna moss. De djur som
fatt ragkost, sojakost samt extrakt av rag fick farre tumorer och
av mindre storlek jamfort med en kontrollgrupp. Dessutom
Okade omfattningen av cancercellernas celldéd hos de djur som
fick rag och soja i kosten. Effekten av ragkli undersoktes hos en
stam transgena mdss (TRAMP) med en tumor liksom
prostatacancer hos manniskan utvecklas fran forstadier till
cancer och vidare till metastasering (allman spridning i
kroppen). De TRAMP-mgss som fick ragkost hade en 6kad
omfattning pa celldéd hos cancercellerna samt tumdorer av
mindre storlek.

| en studie pa ménniska, dar arton man med prostatacancer
fordelades slumpmassigt till ragbaserad kost eller till en
kontrollkost under tre veckor, visades i cellprov fran prostata
som tagits efter studien att hogt ragintag kan oka omfattningen
av programmerad celldodd.”

Annika Bylund &r 6verlakare och doktorand vid Inst. for samhéllsmedicin
och rehabilitering, enheten for Geriatrik, Umea universitet”. Fredag den 9
november 2007 forsvarade Annika Bylund, sin avhandling med titeln
”Phytoestrogens and prostate cancer. Experimental, clinical and
epidemiological studies” fakultetsopponent var Docent och Overlakare
Swen-Olof Andersson, Universitetssjukhuset i Orebro.

P21492 Instéllning och kdnnedom om functional food (48)

Detta projekt beviljades 2,7 miljoner kronor och ar ett doktorandprojekt for
att belysa

Installning till livsmedel med halsopastaenden bland
konsumenter och halso- och sjukvardspersonal”™

’Syfte med projektet ar att understka konsumenters samt halso-
och sjukvardspersonals (dietister, lakare och sjukskoterskor)
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installning till och kdnnedom om FF. Ytterligare syfte med
projektet ar att undersoka hélso- och sjukvardspersonals
installning och motiv till att rekommendera FF till patienter”

Projektet utgors av tva delstudier, en fokusgruppsstudie och en enkatstudie.
| bada studierna samlas data in bade fran konsumenter och halso- och
sjukvardspersonal.

Design och metod

Delstudie 1: Totalt har 13 fokusgrupper (10 med konsumenter
och 3 med hélso- och sjukvardspersonal) genomforts. Fyra av
konsumentgrupperna var med man och sex grupper var med
kvinnor i aldrarna 18 ar och uppat. Darutéver genomfordes en
fokusgrupp med sjukskéterskor, en med lakare och en med
dietister. ™

Delstudie 2: Deltagarna i delstudie tva utgjordes dels av ett
slumpmassigt urval av 2000 konsumenterna i Sverige mellan 18
och 75 ar, och dels av ett urval av sammanlagt 500 hélso- och
sjukvardspersonal (200 lakare, 200 sjukskaterskor och 100
dietister). Lakarna, sjukskoterskorna och dietisterna valdes ut
utifran deras mojligheter att rekommenderar livsmedel med
halsopastaenden till patienter.

Konsumenterna tillfragades om de kande till begreppet
livsmedel med produktspecifika héalsopastaenden samt vilka av
sju olika livsmedel med halsopastaenden som de kdpt/atit. De
sju livsmedelsprodukterna var 1) fruktdryck med
mjolksyrabakterier; 2) mjolkprodukt med mjolksyrabakterier; 3)
Primaliv®; 4) juice med extra vitaminer och/eller mineraler; 5)
kolesterolséankande produkter (margarin & mjolk); 6) fiberrikt
brod med omega-3-fettsyror och 7) &gg med omega-3-fettsyror.
Personalens enkat inneholl extra fragor om personalens
kunskap om de namnda FF produkterna samt deras instéllning
till att rekommendera specifika livsmedel.”

Projektet finansierades av VINNOVA (2002-2005). Projektet fortloper till
2008. Projektledare ar Dr Maria Magnusson, medarbetare ar Eva
Landstrom, doktorand

Publikationer med relevans for projektet

Landstrém, E., Sidenvall, B., Koivisto-Hursti, UK., & Magnusson, M.
Health-care professionals” percieved trust in and willingness to
recommend functional foods. Appetite 48, 2; 241-247.
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Landstrém, E., Koivisto-Hursti, UK., Becker, W. & Magnusson, M. Use of
functional foods among Swedish consumers is related to health-
consciousness and perceived effect. Submitted 060707, first revision
070125.

P21511 Fermenterade bar och gronsaker (49)

Detta ar ett av de storsta enskilda projektanslagen i projektkatalogen med
6,4 miljoner beviljat 2001 och projektet hade pagatt sedan 1998 och
omfattade totalt 8,1 miljoner kronor (P11811). Det var Chalmers avd for
Livsmedelsvetenskap som hade ett projekt om “fermenterade bar och
gronsaker. | resultatkapitlet redovisas en produkt i form av en fermenterad
riskaka som ocksa &r ett resultat av denna grupps forskning.

Nedan listas nagra vetenskapliga publikationer fran den forskargruppen
vilket ger en uppfattning om vad forskningen handlade om.

Bergkvist S, Andlid T, Sandberg A-S. Fermented vegetables as functional
food. In: Bioactive micronutrients in Mediterranean diet and health (eds
R Amado, D Lairon, M Gerber, G Maiani, B Abt). COST Action 916
Bioactive plan cell wall components in nutrition and health. European
Scienfific Conference, Rome, Italy. (2001)

Sandberg A-S, Andlid T. 2002. Phytogenic and microbial phytases in
human nutrition. Inst J Food Sci Techn 37:823-833.

Sandberg A-S. Bioavailability of minerals in legumes. Brit J Nutr 2002;88,
Suppl 3:5281-S285.

Andlid T, Sandberg A-S. (2003) Phytase active yeast. European Patent
PCT/SE03/00476.

Andlid T, Veide J, Sandberg A-S. (2003) Saccharomyces cerevisiae strains
with improved phytase activity. American Patent. Pub No US
2003/0186443 Al, Oct 2003.

Salovaara S, Sandberg A-S, Andlid T. (2003) Combined impact of pH and
organic acids on iron uptake by caco-2 cells. J Agric Food Chem
51,7820-7824.

Andlid, Thomas; Veide, Jenny; Sandberg, Ann-Sofie: Metabolism of
extracellular inositol hexaphosphate (phytate) by Saccharomyces
cerevisiae. Int J Food Microbiol, 97 (2) pp. 157-169. CPL 25741 2004

Bergkvist, Sharon W; Sandberg, Ann-Sofie; Carlsson, Nils-Gunnar; Andlid,
Thomas: Improved iron solubility in carrot juice fermented by homo- and
heterofermentative lactic acid bacteria. J Food Microbiol, 22 pp. 53-61.
CPL 25727 2004
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Haraldsson, Ann-Katrin; Veide, Jenny; Andlid, Thomas; Larsson Alminger,
Marie; Sandberg, Ann-Sofie: Degradation of phytate by High-Phytase
Saccharomyces cerevisiae Strains during simulated gastrointestinal
digestion. Journal of Agricultural and Food Chemistry, 53 pp. 5438-
5444, CPL 11601 2004

Hjortmo, Sofia: Exploring yeasts as vehicles for bio-enrichment of folates in
food. Goteborg : Chalmers University of Technology. CPL 25046 2005

Hjortmo, Sofia; Patring, Johan; Jastrebova, Jelena; Andlid, Thomas:
Inherent biodiversity of folate content and composition in yeasts. Trends
in food science and technology, 16 pp. 311-316. CPL 25043 2005

Patring, Johan; Jastrebova, Jelena; Hjortmo, Sofia; Andlid, Thomas;
Jagerstad, Margaretha: Develpoment of a Simplified Method for the
Determination of Folates in Baker’s Yeastby HPLC with Ultraviolet and
Fluorescence Detection. Journal of Agruculture and Food Chemistry, 53
pp. 2406-2411. CPL 25045 2005

P21515 Frystorkat havrepulver (52)

IFP Research AB sokte och fick nara 1,2 miljoner ar 2001 for forskning
kring frystorkat havrepulver. Foretaget har darefter slagits samman med ett
annat foretag och heter numera Swerea IVF. Borta &r forskningen om
livsmedel och Swerea I\VF presenterar sig sa har:

”Swerea IV ar ett forskningsbolag med erfarenhet fran mitten av
1940-talet och med spetskompetens in i 2000-talet. Vi ar ett
kunskapsforetag med uppgift att starka tillverkande foretags
innovationskraft inom materialomradena fiber, textil, plast och
gummi. Vart program &r utformat kring fibrésa och polymera
materials kemi, fysik och mekanik samt teknologi for deras
framstéllning, anvandning och atervinning™.

Projekt 52 var ett typiskt projekt i gruppen med med fokus pa teknik inom
livsmedelsprocesser.

P21517 Sparbarhet i livsmedelskedjan (53)
SIK star for Institutet for Livsmedel och Bioteknik AB. SIK "utvecklar och

formedlar teknik for livsmedelsbranschens utveckling och konkurrenskraft”.
SIK &r ett dotterbolag till SP Sveriges Tekniska Forskningsinstitut. SIK har
beviljats ungefar en fjardedel av de medel som VINNOVA betalade ut
under perioden 1998-2004, detta projekt var ett av de enskilt storsta med en
budget pa 5,9 miljoner beviljat 2001. Projektet ar ett typexempel pa ett
projekt dar produkten och vardet ar kunskapsuppbyggnad. Studien
avrapporterades redan i december 2002 och rapporten finns tillganglig via

Internet.
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Sparbarhet i livsmedelskedjan — SIK, Slutrapport, AlS-projekt-20, december
2002.

’Denna rapport utgér den offentliggjorda delen av den
skriftliga informationen som redovisats i samband med projektet
"Sparbarhet i livsmedelskedjan"

Projektet har finansierats av VINNOVA i form av ett AlS-projekt (Aktiv
Industriell Samverkan).

Deltagare i projektet har varit ca 25 livsmedelsforetag, SIK - Institutet for
Livsmedel och Bioteknik, Sveriges Lantbruksuniversitet och Lunds
Tekniska Hogskola. Projektet har pagatt under tiden 1 juni 2001 - 31
december 2002.

’Under de senaste aren har ett antal faktorer gjort att
sparbarhet blivit allt mera efterfragat i livsmedelskedjan. Det
som drivit pa detta &r ett antal sa kallade livsmedelsskandaler
vilka har fatt relativt stora konsekvenser och spridning och
dessutom har uppmarksammats mycket i massmedia. Parallellt
med detta har strukturrationaliseringen och integrationen
fortsatt i hela livsmedelskedjan, liksom inférandet av ny teknik
som till exempel forbattrade produktionsstyrningssystem,
planeringssystem och logistiksystem. Konsumenter har ocksa
blivit allt mer intresserade av att kunna kopa speciella kvaliteter
som till exempel GMO-fria produkter, produkter med
miljopragel eller produkter som ar garanterat fria fran vissa
ingredienser. Sammantaget har teknisk utveckling, forandrad
struktur samt efterfragan gjort att inforande av sparbarhet
kommit allt hogre pa aktérernas dagordning. Det ar dock inte
sjalvklart hur ett system for sparbarhet skall se ut; skall det till
exempel omfatta alla ravaror till en produktion, hur stor skall en
batch vara, skall data skickas mellan aktorer och i sa fall hur
mycket, hur kan man Isa rent processtekniska problem som
tankar som fylls pa innan de tomts helt och hur skall man l6sa
identifieringen av batcher?

Detta projekt, som drivits under ledning av SIK, Institutet fér
livsmedel och Bioteknik AB, har haft som mal att rata ut en del
av de fragetecken som har funnits samt lagga en grund for en
samsyn om vad sparbarhet ar. Den kunskap som kommit fram
genom projektet har dels spridits pa projektmoten och dels har
den sammanfattats i denna rapport. Rapporten har en bred
malgrupp och behandlar ett brett amne och ar darfor relativt
omfattande, men den kan med fordel anvandas som ett
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uppslagsverk dar man kan hitta information om just det &mne
dar man behdver komplettera sin kunskap.”

SIK-Dokument nr 161. Art.nr: SD 161

Andra kallor som visar vad forskningsmedel fran VINNOVA anvants
till Sveriges Lantbruksuniversitet, Avdelningen for livsmedelskemi
Viktigt ar ocksa att studera processforluster och
biotillganglighet for att fa battre kunskap om bra folatkallor i
kosten. Aven berikningsaspekter ingar i vara studier.

Under 2005 lades en doktorsavhandling fram rérande
analytiska och nutritionella effekter av naturliga och berikade
cerealiprodukter. Med stod av VINNOVA och Formas har
jastfolater studerats. Kansliga och specifika analysmetoder
(HPLC, LCMS) har optimerats och validerats och jastens
folatformer har undersokts. Screening av olika jaststammar och
odlingsoptimeringar av jast har undersokts med avseende pa
folatproducerande formaga i samarbete med forskare vid
Chalmers. Resultaten visar att jast har betydande potential for
naturlig berikning av bréd och fermenterade mejeriprodukter
som Kefir. Kvantitativa och kvalitativa folatstudier har &ven
utforts pa gronsaker, fruktjuicer, fardigratter och matbréd.”

Analytical and nutritional aspects of folate in cereals. Madelene Johansson
No 2005:7. NL-fakulteten, SLU
Kélla: Uppsala Livsmedelscentrum

Uppsala Universitet, Institutionen for folkhalso- och vardvetenskap,

Avdelningen for Klinisk nutrition och metabolism
Vid enheten for Klinisk nutrition och metabolism bedrivs
forskning som belyser samspelet mellan mat och hélsa.
Overvikt, diabetes, aderforfettning, osteoporos och cancer &ar
exempel pa stora folkhalsoproblem fér barn, ungdomar,
medelalders och &ldre som har starka samband med vad vi ater.
Hos &aldre och sjuka ar undernéringsproblem en vanlig orsak till
dalig livskvalitet och nedsatt funktionsformaga. Nutrition hos
aldre, fettsyrametabolism, kostfaktorer, kostvanor, dvervikt,
metabola syndromet, energiomsattning, kroppssammansattning,
oxidativ stress, inflammation, aptitreglering, genetik,
dygnsrytmsmetabolism och kostrelaterad ohalsa ar exempel pa
specifika forskningsfalt som drivs vid enheten. Pa enheten
studeras metabola effekter av olika enskilda kostkomponenter,
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maltidsmonster, och kosttillskott. Ett nara samarbete finns med
Centrum for Klinisk Prévning av Livsmedel (KPL) i Uppsala.

Budgeten fér 2006 har for enheten omfattat 7.6 miljoner kr, och
baseras dels pa externa och dels pa interna medel, den senare
huvudsakligen pa medel fran VINNOVA, Lipgene EU och
Formas. Vid enheten arbetar 22 forskare/laboratorieassistenter
och fyra doktorander. Huvudansvarig &r Tommy Cederholm,
som &r professor i klinisk nutrition.”

Kélla: Uppsala Livsmedelscentrum
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Bilaga 4. Resurscentrum och
sammanslutningar kring livsmedel

For att fa en uppfattning om komplexiteten i antalet aktdrer inom
livsmedelsomradet listar vi delar av medlemsforteckningarna pa de
sammanslutningar kring livsmedel dar forskning och utveckling har en
framtradande roll. Vi har funnit fyra kompetenscentrum eller liknande
sammanslutningar kring livsmedel i Sverige och garderar oss for att det
finns flera. Ett centrum finns i véstra Sverige, tva i Skaneregionen och ett i
Uppsala

Food and Health Concept Centre

Food and Health Concept Centre, ar ett kompetenscentrum for samarbete,
utveckling, profilering och tillvéxt inom livsmedelsnaringen i Vastsverige.
Vastra Gotalands Regionen (VGR) har finansierat driften av Food & Health
Concept Centre sedan etableringen 2005. Centrat bildades av den ideella
foreningen Livsmedel Vst som i sin tur startade 1998.

Livsmedel Vast bestar av representanter fran:
Livsmedelsvetenskap (CTH)

Sahlgrenska akademin

IHU - Institutionen for Hushallsvetenskap och
CFK -Centrum for konsumentvetenskap vid Handelshdgskolan
SLU Skara -Sveriges Lantbruksuniversitet
SIK -Institutet for Livsmedel och Bioteknik
Hogskolan i Skévde

Hogskolan i Boras

Karlstads universitet

Livsmedelssamverkan i Skaraborg
Livsmedelsforetagen i Véstra Gotaland

IHM Business School

Vaéstra Gotalandsregionen

Av dessa aktorer har CTH, SLU och SIK fatt forsknings- och projektmedel
fran VINNOVA.

Livsmedelskollegiet

Livsmedelskollegiet & en annan sammanslutning med intressenter fran
Universitet och naringsliv, ”Livsmedelskollegiets uppgift ar att framja
livsmedelsforskning i sodra Sverige och att verka for ett 6kat
forskningssamarbete mellan medlemmarna.”
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I Livsmedelskollegiet ingdr institutioner och avdelningar vid Lunds
universitet, Sveriges Lantbruksuniversitet (Alnarp), Hogskolan i
Kristianstad samt foretag och organisationer med forskning och/eller
utveckling inom livsmedelsomradet. Lunds Universitet och Sveriges
Lantbruksuniversitet har forsknings- och projektmedel fran VINNOVA.

Exempel pa medlemmar i Livsmedelskollegiet:

Campbell Soup Sweden AB
Danisco Sugar AB,

Findus R&D AB

Ideon Agro Food, Lund
Hogskolan i Kristianstad
Lantmé&nnen Food
Lantmé&nnen Analycen AB

Lunds Tekniska Hogskola
Avdelningen for biomedicinsk nutrition
Avdelningen for bioteknik
Avdelningen for forpackningslogistik
Avdelningen for industriell néringslara
Avdelningen for livsmedelsteknik
Avdelningen for livsmedelsteknologi
Avdelningen for teknisk mikrobiologi
Avdelningen for tillampad biokemi
YTH-Livsmedel
Institutionen for Livsmedelsteknik

Lunds universitet
Avdelningen for medicin
Foretagsekonomiska institutionen
Institutionen for medicin,
Livsmedelscentrum Lund (LCL)

Procordia Food,

SIK-Institutet for livsmedel och bioteknik,
Skanemejerier ek.for.,

Svenska Lantménnen ek. for.

Svensk Mjélk AB,

Sveriges Lantbruksuniversitet
Avdelningen for fruktproduktion
Institutionen for vaxtvetenskap

Tetra Pak

V&S Absolut Spirits
Unilever Bestfoods AB
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Oresund Food Network

Livsmedelskollegiet ar ocksa involverade i @resund Food Network som
koordinerar och deltar | flera multidiciplindra forskningsprojekt kring
livsmedel, &ven projekt som finansieras av EU. @resund Food Network har
sedan starten 2005 haft medlemmar fran bade Universitet, olika institut och
industrin. Av de ungefar 80 medlemmarna 2008 aterfinns t ex foljande:

Arla Food amba

BioGaia AB

Biomedical Nutrition (Biomedicinsk nutrition, Lund University)
Center for Molecular Epithelial Cell Biology, Department of Medical
Biochemistry and Genetics, University of Copenhagen

Centre for Advanced Food Studies (Levnedsmiddelcentret / LMC)
City of Helsingborg - Dept of Trade and Industry

Confederation of Danish Industries

Danisco A/S

Danish Meat (Danske Slagterier)

Danish Technological Institute (Teknologisk Institut, Emballage og
Transport)

Danish Veterinary and Food Administration

Department of Food Science (IFV) LIFE

Food Technology, Engineering and nutrition (Institutionen for
livsmedelsteknik, LTH)

Functional Food Science Centre, FFSC

GastroNovum

Ideon Agro Food

IFAU -Institute for Food Studies & Agroindustrial Development
Kartoffelmelcentralen, KMC

Kost & Ernaringsforbundet

Kristianstad University Culinary Arts & Food Sciences
Lantménnen R & D

Lund Food science Centre (Livsmedelscentrum Lund, LCL)
MAPP Aarhus School of Business

Ministry of Agriculture, Food and Consumer Affairs

Nordic Gene Bank

Oatly

Probi AB

Procordia Food AB

Pure and Applied Biochemistry, Lund Institute of Technology (Tillampad
biokemi, LTH)

Region Skane

Skane Food Innovation Network (Skanes livsmedelsakademi)
Skanemejerier

SLU-Alnarp

Svalof Weibull AB

The Swedish Institute for Food and Biotechnology (SIK Lund)
University of Copenhagen
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@resundskomiteen
@resundsuniversitetet

Uppsala Livsmedelscentrum

Uppsala Livsmedelscentrum (ULC) bildades 1989 pa initiativ av Sveriges
lantbruksuniversitet SLU, Uppsala universitet (UU) och Livsmedelsverket
och dessa ar an idag huvudman for centrumet. Uppsala Livsmedelscentrums
uppgift ar att stddja och framja forskning, utveckling och utbildning inom
livsmedelsomradet och att 6ka intresset for livsmedelsforskning hos saval
myndigheter och konsumenter som producenter. P4 Uppsala
Livsmedelscentrums hemsida star det vidare att man arbetar med foljande
omraden:

Kvalitet och sékerhet i livsmedelskedjan
Konsumentaspekter pa mat och maltider
Mat och folkhélsa

Medlemmar i Uppsala Livsmedelscentrum férutom SLU, UU och
Livsmedelsverket var 2008

Arla Foods AB
AnalyCen Nordic AB
Danisco Sugar AB

Foss Tecator

ICA AB

Lantmannen Food R&D
Nestlé Sverige AB
Procordia Food AB
Semper Foods AB

SIK

Swedish Nutrition Foundation
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