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Referat  
 
1. Godkendelse af dagsorden. Dagsorden blev godkendt. Dan Brun Petersen og Peder Fabri-

cius deltog for første gang i forskningsrådet og præsenterede sig selv. 
2. Ny model for samarbejde om en styrket finansiering af strategisk forskning i Re-

gion Sjælland. Ny tillægsskrivelse og model for udfasning drøftedes og besluttedes. 
Under drøftelserne fremkom blandt andet følgende bemærkninger og synspunkter: 

a. Beskrivelse af styrkelse/ligestilling af MVU på forskningsområdet i tillægsskrivelsen 
fremstår som hensigtserklæringer og bør beskrives med reelle målsætninger for områ-
det. MVU-forskning fx REFAS, REkruttering og FAstholdelse af Sygeplejersker i soma-
tikken og psykiatrien i Region Sjælland forslås indsat som indsatsområde i den oprin-
delige modelbeskrivelse. 

b. To modeller for udfasning drøftedes: Model 1: udfasning af centrale forskningsmidler 
via forløbstider i forhold til stillinger eller Model 2: 20% generel udfasning, som be-
skrevet i den oprindelige model. Der var en generel tilslutning til model 1 for forløbsti-
der, da denne giver en længere tidshorisont og dermed sygehusene en længere forbere-
delsestid i forhold til omstilling til nye stillinger.  

c. Der var spørgsmål til fordelingsnøglen af centrale forskningsmidler, som derfor tages 
op på næste møde i rådet.  

d. Det er forsat gældende, at nuværende fordelingsnøgle af centrale forskningsmidler fast-
holdes.  

e. Desuden er der behov for en afklaring om hvordan de nye stillinger kommer i spil ved 
udfasningen og hvordan disse skal prioriteres og hvem beslutter. Sygehusene vil have 
indflydelse på disse, hvilket vil ske via deres deltagelse i forskningsrådet.  

f. Det skal være mere klart hvad modellen betyder for økonomien på sygehusene, herun-
der effekten af de målsætninger om 1,5%/3,0% driftsbudget til forskning, som er be-
skrevet i Politik for Sundhedsforskning 2019-2022  

g. Endelig skal forløbstidsmodellen kunne udvikles løbende, så den tilpasses de udfor-
dringer og den udvikling, der sker inden for forskningen 
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Konklusion; Der udføres en analyse/afdækning af MVU-området med beskrivelse af 
barrierer for forskning, fødekæde af forskere, målsætninger og finansieringsforslag mv, 
som præsenteres i rådet med henblik på, at rådet kan indstille konkrete initiativer til 
fremme af MVU forskningen. DU udføre analysen i dialog med Dorthe Juul Lorenz og 
Susanne Lønborg Friis 
Det blev besluttet, at følge forløbstidsmodellen for udfasning af centrale forskningsmid-
ler til stillinger. Det nye forskningsråd tager på næste møde stilling til udmøntning af 
forløbstidsmodellen, herunder prioriteringer og beslutningsproces og drøfter fordeling. 

3. Kommissorium Det Regionale Forskningsråd. Forslag til nyt kommissorium drøftedes. 
a. Kommissorium fokuserer på dialog med Koncerndirektionen og politikere. 
b. Der var tilslutning til kommissorium og det antal medlemmer og sammensætning som 

beskrevet, dog må det beskrives hvilke områder, specialer, fag forskere skal repræsen-
terer. Så vidt angår patient/pårørende repræsentation fokuseres deres deltagelse, hvor 
det giver mening for dem f.eks. ved temadrøftelserne.  

c. For formandskabet skal gælde, at det er et stærkt, sammenhængen og et arbejdende 
formandskab, som sætter dagsorden i dialog med rådets medlemmer og DU. For næst-
formanden som er forsker får vedkommende en central rolle i formidling af forsknin-
gen overfor politikere oa. Der var forslag til dobbelt næstformandsskab, så både den 
lægelige og MVU-forskningen blev repræsenteret i den funktion.  

d. Jesper Gyllenborg blev forslået som formand, hvilket der var tilslutning til. Jesper Gyl-
lenborg accepterede dog under den forudsætning, at næstformanden repræsenterer 
MVU-området, så dette forskningsområde har en stærk stemme i forskningsrådets ar-
bejde. Der var tilslutning i rådet til at finde en MVU næstformand, som ifølge kommis-
sorium skal være forsker og fra et andet sygehus end formandens.  
Konklusion. 
Kommissorium blev godkendt med justeringer:  
Kommissorium justeres i forhold til patient/pårørende repræsentation, som deltager 
på møder, hvor dagsorden er relevant for dem. Der indføjes liste med de områder, spe-
cialer og fag som forskerne i rådet skal dække.  Som næstformand findes en MVU-for-
sker udenfor SUH. Dorthe Juul Lorenz og Susanne Lønborg Friis afsøger området og 
finder kandidatforslag som næstformand.  
DU sørger for proces for at finde medlemmer i øvrigt i rådet med den sammensætning 
som kommissorium beskriver. Det samlede råd indkaldes til næste planlagte møde.  

4. Evt. Mahad redegjorde for det samarbejde med RH, der skal føre til et tættere samarbejde om 
data i de fælles platforme SSP og SAS blandt andet i forhold AI (artificial intellligence) projek-
ter. GCHSP (Greater Copenhagen Health Science Partners) arbejdes for at koordinere fælles 
forskningsindsats. 

 
 
 
 
 
 


