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Rapporten og anbefalinger er udarbejdet af en arbejdsgruppe bestdende af

Malene Roland Pedersen, vice-institutleder v/IRS og lektor v/SLB og IRS

Torben Knudsen, koordinerende forskningsleder og klinisk professor v/SVS og IRS
Bibi Hglge-Hazelton, koordinerende forskningsleder og professor v/SUH og IRS
Rikke Leth-Larsen, institutleder v/IRS

Folgende enheder og personer har vaeret involveret i processen
IRS Institutrad/ledergruppe
IRS forskningsledere

SVP-arbejdsgruppe undervisningsportfolio:
Niels-Peter Brgchner Nygaard, postdoc, SVS og IRS
Marian Petersen, lektor, SUH og IRS
Inge Hansen Bruun, postdoc, SLB og IRS
Mette Elkjeer, postdoc, SHS og IRS

SVP-arbejdsgruppe forskningsportfolio:
Lea Grgnkjeer, lektor, SVS og IRS
Svetlana Solgaard Nielsen, post doc, NSR og IRS
Pzaetur Mikal Holm, postdoc, NSR og IRS
Helle Precht, lektor, SLB og IRS
Charlotte Abrahamsen, lektor, SLB og IRS

Strategisk indsats

Baggrundsnotat med oversigt over nuvaerende SVP’er med anszettelse ved IRS eller Klinisk

Institut (KI) samt beskrivelse af ressourcer og indsatser malrettet eller omfattet SVP’er pa

sygehuse i Region Sjzelland og Region Syddanmark, hvor IRS har ansatte.

Materialet bygger pa:

9 Spgrgeskemaundersggelse blandt SVP’er i IRS.

© Notat omkring, hvordan man opbygger kompetencer, der efterfglgende beskrives i
forsknings- og undervisningsportfolio.

@ Eksempler p& karriereveje for SVP’er.

© Notat fra workshop omhandlende naervaerende strategi (IRS institutforum 23/5-2022).

9 Anbefalinger til afdelinger og forskningsmiljger pa baggrund af notater og strategimgde for
forskningsledere i IRS, afholdt januar 2023.

Kontakt

Syddansk Universitet

Institut for regional sundhedsforskning
J. B. Winslgwsvej 19,3, 5000 Odense
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Region Syddanmark
Definition

Sundhedsvidenskabelige professioner (SVP)
| dette notat refererer udtrykket SVP eller SVP-forsker til forskere med baggrund i fglgende

professionsbacheloruddannelser:
Sygeplejerske, jordemoder, radiograf, bioanalytiker, fysioterapeut og ergoterapeut

Alle naevnte med overbygning til kandidat eller mastergrad og efterfglgende ph.d.-grad. | andre
sammenhange udenfor dette notat benyttes forkortelsen MVU — Mellemlange Videregaende

Uddannelser — med reference til samme gruppe af forskere.

Vi anerkender, at ogsa andre sundhedsprofessioner med hovedansattelse ved et sygehus, kan have
uklare karriereveje, herunder forskere med afsaet i cand.scient., cand.farm., cand.psych., og

cand.manu.

Dette notat omfatter mange faggruppers bidrag, og i neerveerende kan ses sammenfattet status og
anbefalinger baseret pa indhentet data fra to regioner (hhv. Region Syddanmark og Region Sjzelland).
Vi haber at dette notat kan benyttes som inspiration til sygehuse, afdelinger, institut og

forskningsledere.

| neerveerende notat samles data fra fglgende sygehuse, hvor Institut for regional sundhedsforskning
(IRS) har ansatte:

e Sjeellands Universitetshospital (SUH)

e Nastved/Slagelse/Ringsted Sygehuse (NSR)
e Holbak Sygehus (HS)

e Psykiatrien i Region Sjzelland (Psyk Sjaelland)
e Epilepsihospitalet Filadelfia (EF)

e Sygehus Lillebzelt (SLB)

e Sygehus Sgnderjylland (SHS)

e Sydvestjysk Sygehus (SVS)

e Psykiatrien i Region Syddanmark (Psyk Syd)

e Dansk Gigthospital (DG)

Status for sundhedsfaglige professioner pa sygehusene i IRS regi



Introduktion

Pa baggrund af lederudviklingssamtaler med koordinerende forskningsledere pa sygehuse i regi af
Institut for Regional Sundhedsforskning (IRS) ved Syddansk Universitet (SDU), opstod behov for at
sikre forskningsindsatser, som kan skabe evidens omkring behandlings- og plejeopgaven i relation til
patienter. Lederudviklingssamtalerne viste, at der ikke arbejdes strategisk og samlet for at hgjne SVP
forskning, og at der ikke er staerke forskningstraditioner, kultur eller tilstraekkelig klare karriereveje i
forhold til andre faggrupper, til at stgtte SVP-forskere. Dette notat er én metode til at undersgge og
understgtte disse udfordringer. Den strategiske indsats har afdakket, at disse fornemmelser og
formodninger er korrekte, og kraever en indsat for at synligggre ressourcer og hvordan mulige

karriereveje kan styrkes.

Derfor har IRS prioriteret fglgende strategiske indsatsomrade for 2022-2023:

En strategisk indsats med det formal at skabe synlighed omkring karriereveje, ressourcer og

anbefalinger til afdelinger og miljger for sundhedsvidenskabelige professioner (SVP)

Laesevejledning

Dette notat beskriver forholdene i Region Sjeelland og Region Syddanmark for SVP-forskere, og kan
laeses som inspiration til at sikre lige forhold for forskere uanset uddannelsesmaessig baggrund. Ud
fra vores fund har vi udarbejdet en raekke anbefalinger til at Igse disse forskelle som opleves af SVP-

forskere, og som vi haber kan inspirere afdelingsledelserne til forandring.

De naeste 2 sider praesenterer et hurtigt overblik samt 10 anbefalinger, og de efterfglgende sider er

uddybende. Appendix indeholder resultater fra spgrgeskemaundersggelsen samt link til netveerk og

lign.

Formal

Det overordnede formal er at sikre forskningsindsatsen for evidens omkring hele behandlings- og

plejeopgaven af patienter gennem fokus pa SVP-forskning.

Status for sundhedsfaglige professioner pa sygehusene i IRS regi



10 anbefalinger

Vi anbefaler;

1.
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at der i feellesskab identificeres kliniske problemstillinger og forskningsspgrgsmal — bade
tvaer- og monofaglige med udgangspunkt i patienten

at der skabes en Ignpolitik for SVP-forskere

at der skabes attraktive karriereveje for SVP-forskere, hvor klinik og forskning kombineres
at forskningskulturen og tveerfagligheden i forskning for SVP-forskere styrkes

at mentorforlgb og karrieresamtaler til lokale talent/forsker-spirer tilbydes

at der tilbydes kompetenceudviklingsforlgb for SVP-forskere

at der tilbydes lokale gkonomiske muligheder gennem SVP forsknings- og udviklingspuljer
at udvikling og forskningsprojekter benyttes aktivt som et fastholdelsesvaerktgj

at der opbygges solid stgtte og support til SVP-forskere (f.eks. lokal forskningsstgtteenhed)

. at forskningslederen og afdelingsledelsen har feelles ansvar for at skabe lige muligheder og

ligevaerdighed for SVP-forskere

handleanvisninger

/.
HE] Samarbejdet sker taet mellem forskningsleder og afdelingsledelsen
uﬁ] Lokal bestrabelse efter ligelig fordeling mellem SVP-forskere og andre forskere

/.
u@ Fokus pa attraktive karriereveje, hvor klinik og forskning kombineres

Baggrund

Forskning inden for og pa tvaers af fagomrader er ngdvendig for at kunne tilbyde den bedste

behandling og pleje til borgerne. Herudover er forskning en steerk motivationsfaktor til fastholdelse

og rekruttering af hgjt kvalificerede sundhedsprofessionelle, der kan medvirke til at Igse regionernes

sundhedsudfordringer. Region Sjaxlland, Region Syddanmark og SDU investerer derfor i

forskningsmaessig infrastruktur med blandt andet forskeruddannelse (ph.d.), forskerstillinger og

forskerstgtte.

Status for sundhedsfaglige professioner pa sygehusene i IRS regi



Forskerstillinger omfattes af postdocs, adjunkturer, lektorater og professorater. Kliniske lektorater og

kliniske professorater er forbeholdt laeger, kiropraktorer og psykologer.

Akademisering og forskning inden for de i notatet beskrevne sundhedsprofessioner har en
anderledes og kortere historie og tradition, i forhold til de traditionelle akademiske professioner

(f.eks. leger).

| 2022 har IRS tilknyttet 28 SVP-forskere med baggrund i sygepleje (75.0%), radiografi (7.1%) og
fysioterapi (17.9%).

Investering i infrastruktur som skal synligggre karriereveje, er desvaerre ikke tilstraekkelig synlige for
SVP-forskerne og det er et problem i forhold til gnsket om forskerkarriere sidelgbende med den
kliniske karriere. Denne investering skal vaere med til at fastholde SVP-forskerne pa sygehusene. En
spgrgeskemaundersggelse blandt SVP-forskerne tilknyttet IRS gennemfgrt i 2022 viser at kun 7%
oplever tydelige forskerkarriereveje, mens flertallet af respondenterne er helt (28,6%) eller delvist

(35,7) uenige i, at forskerkarrierevejen er tydelig (Figur 1).

Figur 1 ”Hvor enig er du i, at der er tydelige karriereveje for forskere med din professionsbaggrund?”

Kilde: Sp@rgeskemaundersggelse (Appendix 1)

28.6%

er delvis enige

er uenige

er delvis uenige

35.7%
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Behov for feelles strategisk fokus pa SVP-erne

Nedenfor i tabel 1 ses overblik over forskellene pa SVP-omradet sygehusene imellem, som viser et
behov for at inkludere SVP-forskning i bade region og sygehusenes forskningsstrategier. Der er et

spaend fra sygehuse som slet ikke har en strategi til sygehuse som har en SVP-strategi.

Forskellige perspektiver imellem sygehusene er en barriere for at opbygge en forskningskultur for
SVP-forskere, herunder skabe en kontinuitet i forskningen. Talentmiljger kraever ressourcer for at

blive udbygget (inkl. transparente karriereveje).

Tabellen viser at SVP-forskning typisk slet ikke naevnes i forskningsstrategierne, og desvaerre ofte kun

som en mindre vaesentlig del af den samlede strategi.

Link

Bemaerkninger om SVP

Forskning pa forkant 2019-2022
Link

Region

Sjeelland

Forskningsstgtteenheden for
MVU

Forskningsstrategi 2020-2023
Link

Diverse informationer

Link

Diverse informationer
Diverse informationer
Forsknmgsstrategl 2019

Forskningsstrategi godkendt
NLERWGEI(E 2019
Link

Beskriver forskningstemaer inkl. mal. Herunder
forskning og sammenhangende behandlings-
og plejeforlgb.

Intet specifikt for SVP. Udlgber i 2022

Ingen offentlig forskningsstrategi for hele SUH,

men en fokuseret strategi for hele SVP-omradet

Beskriver forskningstemaer inkl. mal.
Intet specifikt for SVP. Udlgber i 2023

Ingen offentlig strategi

Ingen offentlig strategi
Seneste strategi udlgb i 2021
Forskningsstrategi fra 2019. Delstrategi at
etablere tveerfaglige forskningsenheder
Forskning for patienten er mere end forskning i
Det handler ogsa om

behandlingstilbud,

patient og pargrenderollen

behandlingsmetoder.
organisering af
kommunikation,
samt lighed i sundhed — emner, der har stor

betydning for patientens oplevelse af resultat og

9
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Forskningsstrategi for 2021-2025
Link

Forskningsstrategi 2020-2024
Link

Forskningsstrategi 2019-2024
Link

Diverse informationer

Link

Diverse informationer

L
>
=

tilfredshed. Der skal igangsaettes konkrete
initiativer pa dette omrade, herunder etablering
af saerskilt pulje med mere fokus pa kvalitative
forskningsdiscipliner

10% af laegestillingerne eller sundhedsfaglige
kandidater i hver afd. og 5% af andre stillinger
skal indeholde min. 20% tid til forskning inden
udgangen af 2025

Strategi for forskning skal forstas i bred forstand
Der er tale om legelig og farmakologisk
forskning, forskning i pleje og rehabilitering
samt forskning i sundhedsvaesenets
organisering. Dvs. at forskning er for alle

faggrupper.
Strategi for 2019-24

Pleje og terapi baseret pa forskningsomrade
lgangveerende arbejde med ny strategi.

CPS (Center for Psykiatrisk Sygepleje og
Sundheds-forskning) har til formal at udvikle,
styrke og igangsaette forskning pa tveers af
sektorer relateret til psykiatri. CPS bidrager til at
udvikle og forbedre kvaliteten af de sygepleje-
og sundhedsfaglige interventioner i teet sam-
arbejde med borgere, pargrende, professionelle
og psykiatriske institutioner i  Region
Syddanmark

Ingen offentlig strategi

Tabel 1 - Oversigt over forskelle imellem sygehusene under IRS.

SVP — forskere i antal

Opggrelsen daekker ph.d.-studerende, postdoc/adjunkt, lektor og professorniveau ansat ved SDU.

Seniorforskere og postdocs er ikke ngdvendiguvis tilknyttet et universitet, hvorfor tabellen kan vaere

ufuldstaendig pa dette niveau.

10
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Derudover har vi adjungerede professorer og adjungerede lektorer som ikke er medtaget i denne
tabel. Adjungerede professorer/lektorer er ansat ved et andet universitet, typisk uden for Danmark,
og er af rektor tilkendt aerestitlen og tidsbegraenset tilknytning (typisk 3-5-arig periode) til et institut
og en forskningsenhed pa baggrund af indstilling og faglig bedgmmelse.

OUH har universiteer tilknytning til Klinisk Institut, men er medtaget her af hensyn til den fulde

opgegrelse for begge regioner.

Opggrelsen over antallet af SVP-forskere fordelt pa sygehusene i de to regioner ses i tabel 2 nedenfor.
Tallene i tabel 2 angives i antal af: Professorer/lektorer/adjunkt og postdocs/ph.d.-studerende.

Opggrelsen er dateret april 2022.

Professions- Sygepleje Fys/Ergoterapi Jordemoder Radiograf Bioanalytiker
u d da nne I se Prof/Lektor/Adjunkt/Postdoc Prof/Lektor/Adjunkt/Postdoc Prof/Lektor/Adjunkt/Postdoc Prof/Lektor/Adjunkt/Postdoc Prof/Lektor/Adjunkt/Postdoc
El 5
0/1/2/0 1/1/1/0
e
_
0/1/0/1
SLB 2/0/1/10 0/0/2/2 0/2/0/1
0/0/1/4 0/0/1/0
0/1/1/1 0/1/0/0
1/3/0/4
1/0/0/2 1/0/0/2
5/10/8/14 1/4/5/3 1/3/4/4
10/22/15/16 3/6/8/7 1/3/4/4 0/2/0/1 0/0/1/0

Tabel 2 - Tallene henviser til professorer/lektorer/adjunkt og postdocs/ph.d.-studerende — fra april 2022.

Regionale puljer til forskning

SDU og regionerne stiller et antal puljer til radighed, som kan sgges enten snaevert eller af alle uanset

sundhedsvidenskabelig baggrund. Bemaerk at ikke alle puljer kan opggres med ansggerbaggrund.

11
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Syddansk universitet

Fakultetsstipendier til ph.d.-studerende uafhaengig af uddannelsesbaggrund.

Det Sundhedsvidenskabelige Fakultet uddeler og finansierer i alt 90 arsvaerk, hvoraf IRS rader over

12, og Kl rader over 36 stipendier.

Ved udveelgelse af stipendier prioriterer IRS fordeling mellem hovedvejledere og geografisk

spredning, forudsat faglig godkendelse fra Ph.d.-skole og 1. forfatterskab fra ph.d.-ansggeren.

Region Syddanmark

Pulier i regionen er rettet til ansggere uafhaengig af sundhedsvidenskabelig baggrund:

e Samfinansierede ph.d.-stipendier. 20 mio./ar

e Fri- og strategisk forskning. 15 mio./ar

e Kliniske forskerkarriereforlgb. 5 mio./ar

e Sundhedstjenesteforskning. 1 mio./ar

e Centre for klinisk excellence

o Fxlles forskningspulje med Region Sjeelland

Tabel 3 afspejler de ansggningsrunder/bevillinger, hvor der samtidig er gjort op med

uddannelsesbaggrund.

ansggere i
alt

Regional
2019

ansggere
med anden
baggrund

end leege

ansggere
med anden
baggrund
end lzege i
% ud af
samlet
antal

ansggere

bevillinger
ialt

bevillinger
til
ansggere
med anden
baggrund

end leege

Regional
2020

Regional
2021

bevillinger | bevillinger
til til ansggere
ansggere med
med anden | leegefaglig
baggrund baggrund
end l=ge i
% ud af
samlet
antal
bevillinger

31%

23 %

27 %
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Regional 28 7 25% 13 0 100%
Forskerkarriere

ploplo]

Regional Forsker 45 8 18% 15 3 80%
karriere 2021

Regional forsker 19 0 0% 5 0 100%
karriere 2022

Regional Fri- og 26 10 38% 16 9 44%

strategisk 2022

Tabel 3 - Ansggningsrunder/bevillinger, hvor uddannelsesbaggrund er inkluderet.

Region Sjeelland
Pulier i regionen er rettet til ansggere uafhaengig af sundhedsvidenskabelig baggrund:

e Den Sundhedsvidenskabelige Forskningsfond 12 mio/ar

e Falles forskningspulje med Region Syddanmark 1 mio/ar

e Skolar og ph.d.-pulje (kun for ansatte i Region Sjelland med indskrivning ved KU — ikke SDU
eller andre universiteter) 360.000/ar (skolar) + 1.5 mio/ar (ph.d.)

e NSR lokal forskningspulje 9 mio./ar (alle forskere kan ansgge om forskningsstgtte)

e Lokal "Slagelse pulje” (NSR og Psykiatri i Slagelse) 1 mio/ar (alle forskere kan ansgge)

Derudover kun for laeger (kliniske professorer)

e Forskningsfremmende pulje (kun for ansatte i Region Sjalland og ved KU — ikke SDU eller

andre universiteter) 13.1 mio/ar

Forskningsomradets organisering

Universitetstilknytning

Tilknytningen til SDU skyldes bade historie, geografi og udbud af kandidatuddannelser. SDU udbyder
bl.a. fglgende kandidatuddannelser, der danner gode forudsaetninger for at undervise og rekruttere

kommende forskere bade inden for og pa tveers af fagomraderne:

e Den sundhedsfaglige kandidatuddannelse (cand.scient.san)
e Fysioterapi (cand.scient i fysioterapi)
e Jordemodervidenskab (cand.san i jordemodervidenskab)
13
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e Klinisk sygepleje (cand.cur)
e Ergoterapi (cand.san i ergoterapi)

e Folkesundhedsvidenskab (cand.scient.san.publ)

Ovenstaende uddannelser udbydes ligeledes som erhvervskandidatuddannelser, dvs. at de kan
felges sidelgbende med kliniske ansaettelser. Herudover udbydes en Master i rehabilitering og et

kompetenceudviklingsforlgb til Beskrivende Radiograf.

Kgbenhavns Universitet og Aahus Universitet udbyder ligeledes den Sundhedsfaglige

Kandidatuddannelse.

Ansattelser af forskere pa alle niveauer fra postdoc til professor sker normalt som en anszettelse i
kombination med en ansattelse pa sygehuset. Den universitere ansaettelse er typisk mellem 10-
50%. Den universiteere ansaettelsesprocent og tid afsat til universiteere funktioner (forskning,

undervisning, vejledning) er ikke altid tydelig, jf. beskrivelser under ”stillingsfinansiering”.

Region Syddanmark

For forskere med ph.d.-grad og en tilknytning/ansattelse ved et af regionens sygehuse eller det
preehospitale omrade, er der en mangearig tradition for at universitetsansaettelser sker til et af de to
kliniske institutter (IRS eller KI) pa SDU. Kl er fokuseret omkring OUH/Svendborg Sygehus og
Psykiatrien i Odense. IRS er fokuseret omkring SLB, SVS, SHS, Gigthospitalet og Psykiatrien udenfor
Odense. SDU og sygehusene i Region Syddanmark har et teet samarbejde i forhold til fzelles

udmgntning af regionens forskningsstrategi.

Region Sj=elland
Stgrstedelen af SVP-forskere er tilknyttet/ansat ved SDU samt NSR og SUH. @vrige til Kgbenhavns
Universitet og Roskilde Universitet. SDU har siden 2013 haft velfungerende samarbejder med

regionens sygehuse om oprettelse af akademiske stillinger pa ph.d.-niveau og derover.

SVP Forskningsomrader

Det overordnede sigte med forskningen er at styrke evidensbaseret behandling og udvikling.

Herunder forebyggelse, diagnostik, observation, behandling, pleje, rehabilitering,
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patientinformation og kommunikation. SVP’er i IRS udfgrer typisk forskning indenfor et af

nedenstdende omrader:

e Rehabilitering og fysisk aktivitet
e Den akutte patient

e Patientinvolvering og brugerperspektiver
e Kommunikation og etik

e Psykiatri

e End of life care

e Forebyggelse

e Pargrendeinddragelse

e Patientsikkerhed

e Diagnostisk og billedkvalitet

o Arbejdsmiljg

e Tveersektorielle forlgb

Stillingsfinansiering

En stilling for en SVP-forsker kan f.eks. se saledes ud:

e 20% universiteer ansaettelse (f.eks. postdoc eller lektor), 80% klinisk ansaettelse (f.eks.
basissygeplejerske eller klinisk specialist). Hele ansaettelsen udfgres ved den kliniske
afdeling/forskningsafdeling pa sygehuset, bortset fra de universiteere forsknings- og
undervisningsopgaver der matte kraeve noget andet.

e 20% universiteer ansaettelse (f.eks. postdoc eller lektor), 30% klinisk ansaettelse, 50%
professionshgjskole. Halvdelen af ansaettelsen udfgres ved den kliniske
afdeling/forskningsafdeling pa sygehuset. Den anden halvdel udfgres ved en

professionshgjskole (typisk undervisning).

Den universitaere ansattelse daekker typisk over tid til forskning, undervisning, vejledning jvf.

bekendtggrelse. Kan ogsa daekke over funktioner som forskningsleder og modulansvarlig.

Stillingerne, inkl. den universitaere ansaettelse, er typisk finansieret af de enkelte forskningsenheder
eller afdelinger pa sygehusene, af sygehusenes centrale midler, af eksterne fondsmidler eller 3. part
(f.eks. virksomhed, professionshgjskole eller privat klinik). | nogle tilfeelde er den universiteere
ansattelse eller dele heraf finansieret af SDU grundet undervisningsopgaver.
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Alle IRS ansatte modtager derfor en selvstaendig kontrakt pa den universiteere ansaettelse. Den

universitaere stilling lgnnes efter statens overenskomst og kan derfor afvige lsnmaessigt i forhold til

regionernes overenskomst eller overenskomst ved 3. part.

Anszettelsesprocent og tid afsat til universitaere funktioner (forskning, undervisning, vejledning) er
ikke altid samstemmende med kontrakten fra SDU, da funktioner som f.eks. ansvar for opbygning af
forskningsmilj@, fundraising og kvalitetsopgaver ofte integreres i den kliniske anseettelse. Dette

afstemmes altid med naermeste leder.

Karriereveje

| figur 2 ses en oversigt over de typiske akademiske karriereveje for SVP-forskere. Der er bade
mulighed for en ren klinisk forskerkarriere som post doc og en universitetsvej fra ph.d. til professor
niveau. Herudover begynder flere professionsskoler at fokusere pa forskning og ansaetter docenter

med ph.d.- uddannelse.

Karriereveje for SVP-forskere

Postdoc /
Klinisk specialist

Professionsbachelor

Master /

Kandidat /
Erhvervs-
Kandidat

Postdoc /

Professor
Adjunkt

Figur 2 - Oversigt over karriereveje for SVP’er.
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Spprgeskemaundersggelse

| en spgrgeskemaundersggelse malrettet IRS” ansatte SVP’er fra postdoc til professorniveau, har vi

undersggt karriereveje. Spgrgeskemaundersggelsen findes i appendix.

Kort resumé af resultater:

Der er 28 adspurgte SVP-forskere og 100% besvarelse, heraf 75% sygeplejersker, 17,9 %
fysioterapeuter og 7,1% radiografer. Den universitaere stilling udggr mellem 10-100% af den totale
stilling, hvor 75% af adspurgte har 50-100% universiteer ansaettelse. Halvdelen af de adspurgte er i

dag ansat pa et andet sygehus end under deres ph.d.-uddannelse.

| figur 3 ses flest SVP-forskere v/IRS er ansat pa seniorniveau (lektor eller professor). Der er relativ fa
SVP-forskere pa junior niveau, hvilke muligvis skyldes uklare karriereveje, og maske er det ogsa svaert

at finde funding, nye muligheder eller stgtte fra afdelingsledelsen.

Figur 3 - Fordelingen af universitzere stillinger

post doc
adjunkt
lektor
professor

andet
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Det kan veere en udfordring at finde en passende kliniske titel, efter endt ph.d.-uddannelse, og i figur
4 ses der stor variation fra professor, forskningsleder, forsknings-/forskningsansvarlig

radiograf/sygeplejerske, forsker, klinisk specialist eller forsknings og udviklingsansvarlig.

Figur 4 - Stillingsbetegnelse som benyttes i klinikken

Antal

S & & & & & & @"’% & &
S & & €S S o3 &
< N N N O N Ny 5 < N
€ & & & & £ S &

Hvad laver SVP-forskere i deres kliniske ansaettelse? Det ses ligeledes, at der er meget stor spredning
pa jobfunktionen i klinisk praksis i figur 5. Det straekker sig fra at vaere basisstilling, klinisk specialist,

administrative opgaver, udviklingsopgaver, ledelse og undervisning.

Figur 5 - Jobfunktionen i klinisk praksis
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Eksempler pa karriereveje

Personlige historier

Frederik Gildberg/Psyk Retspsykiatrisk forskningsenhed. Fra sygeplejerske til professor:

"Jeg startede ud som sygeplejerske pa den "gamle ordning" far, man kunne fG en bachelor og tog
derefter en suppleringsuddannelse til bachelor i sygepleje. Hurtigt blev det klart, at den
suppleringsuddannelse jeg tog, ved siden af mit fuldtidsarbejde i klinikken, kun var "gyldig" i et dr.
Derfor tog jeg en cand.cur. pd Arhus Universitet. Under mit studie spurgte min vejleder pé specialet,
om ikke jeg burde lave en ph.d. Det havde jeg ikke overvejet, men fandt muligheden for dette i et
samarbejde mellem Psykiatrisk Afdeling Middelfart og SDU. | 2012 var jeg den eneste i klinikken med
en ph.d.-grad og samtidig med, at jeg ville kvalificere mig som forsker (lektor og senere professor) gik
jeg derfor sammen med IRS, SDU og klinikken i gang med at opbygge en forskningsenhed. | dag
2022 er vi p.t.tre ph.d.-studerende, to professorer, 6 forskere, 2 assistenter og 1 sekreteer i

Retspsykiatrisk Forskningsenhed Middelfart".

Jette Primdahl/Dansk gigthospital. Fra sygeplejerske til professor
19
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“Jeg blev uddannet som sygeplejerske i Aalborg i december 1986 og arbejdede som klinisk
sygeplejerske i mange dar pG onkologisk, neurologisk, ortopaedkirurgisk og kardiologisk afdeling hvor
jeg ikke drgmte om at jeg skulle blive forsker. Jeg har dog altid haft interesse for udvikling og havde
lyst til at videreuddanne mig. Vi var udstationeret til USA pga. min mands arbejde og jeg benyttede
muligheden for at leese enkeltfag i bl.a. filosofi, logik og ledelse. Da vi kom hjem, tog jeg en et-drig
projektlederuddannelse i evidensbaseret praksis og senere en Master i humanistisk
sundhedsvidenskab og praksisudvikling pa Aarhus Universitet. PG den baggrund blev jeg Ph.d.-
studerende pd Dansk Gigthospital og sa var jeg solgt til en forskerkarriere. Jeg fik mulighed for at
fortsaette som postdoc og lektor pd Dansk Gigthospital og fra 2018 blev jeg professor i reumatologisk

rehabilitering. ”

Helle Precht/Sygehus Lillebzelt. Fra radiograf til lektor:

“Som radiograf blev jeg elevuddannet i 2003. Idet de efterfalgende radiografer fik en professions
bacheloruddannelse, gik jeg straks i gang med en diplomuddannelse sidelgbende med mit job som
klinisk radiograf. | 2006 blev jeg ansat som underviser/adjunkt ved Radiografuddannelsen og
afsluttede i 2007 min diplomuddannelse. Da der som underviser er krav om Master- eller
kandidatuddannelse, og der ikke findes nogle professionsrettede i Danmark, startede jeg i 2007 pd en
kandidatuddannelse i Sundhedsvidenskab specialiseret i Radiografi ved Universitet i Bergen, Norge. |
2009 afsluttede jeg kandidatuddannelsen. Jeg blev kort tid efter godkendt som undervisningslektor og
havde nu oparbejdet et stgrre netvaerk indenfor det billeddiagnostiske omréde. Jeg var drevet mod at
lave mit speciale fra kandidatuddannelsen om til en videnskabelig artikel og helt uden nogen erfaring
eller kendskab til artikelskrivning gik jeg i gang. Med hjeelp fra garvede forskere og lidt hdrdt arbejde
lykkedes det at skrive 2 artikler med afsaet i projektet. Dette gav blod pa tanden og til en MUS kom
jeg til at give udtryk for, at undervisningen alene kedede mig en smule i leengden. Min progressive chef
handlede straks og opfordrede kraftigt til at tage en ph.d. PG dette tidspunkt var kun 1 radiograf i
Danmark netop startet denne uddannelse. Protokolarbejdet startede, jeg fandt en helt ny CT-scanner,
der kunne noget banebrydende indenfor det billeddiagnostiske pG CT af hjerter, og i 2010 var jeg i
gang med ph.d.- uddannelsen, finansieret af regionen, SDU og min arbejdsplads. En spaendende rejse
var startet og halvvejs fik min professor og jeg en vild idé om at arbejde i postmortem hjerte CT, dette
farte senere finansiering af postdoc forlgb med sig, og i 2020 blev jeg den fa@rste radiograf med
forskningslektor titel. Nu er jeg bade medvejleder og hovedvejleder for ph.d.-studerende og nyder at

bidrage til at neeste generation synes forskningsvejen er lige sa speendende som jeg selv.”

Lars Herman Tang/Naestved-Slagelse-Ringsted Sygehuse. Fra fysioterapeut til lektor:
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“Jeg har altid troet, at jeg skulle veere sportsfysioterapeut — gerne for professionelle atleter. Med en
ph.d. indenfor hjerterehabilitering kan man ikke pdstd, jeg blev det. Pad 6. semester pd
fysioterapiuddannelse i Ksbenhavn kom jeg i praktik pG ganglaboratoriet pd Hvidovre Hospital. Her
fik jeg ginene op for, hvordan forskning, herunder systematisk brug af data, kunne vaere med til at
flytte vores nuveerende kliniske forstaelse. Og igennem flere dygtige og inspirerende forskere, blev jeg
suget ind pa forskningsstien. Mit speciale blev indenfor sportsskader hos kvindelige fodboldspillere.
Sidelgbende med dette, var jeg ansat som projektfysioterapeut pa stort hjerterehabiliteringsprojekt
pd Rigshospitalet. Ved et helt tilfeeldigt projektmade kom en ph.d.-ansaettelse pd tale. Fire Gr senere
var jeg postdoc pa projektet. Et organisationsskifte samt en anden privat bopeael farte mig til SDU,
Nyborg og efterfalgende Slagelse, hvor jeq i dag er Lektor i Fysisk aktivitet og rehabilitering ved IRS og
Slagelse Sygehus.”

Opbygning af kompetencer

Forskningsportfolio

Hvordan opbygger man forskningskompetencer? Se Forskningsportfolio via link:

Undervisningsportfolio

Hvordan opbygger man undervisningskompetencer? Se Undervisningsportfolio via link:

Status pa SVP-publikationer 2020-2022

SVP-forskere har en hgj stabil produktion af peer-reviewed forskningsartikler, hvor 2021 toppede

med 148 publikationer. 12021 toppede IRS publikationslisten med 824 publikationer for alle forskere.

Der er store individuelle forskelle, hvilket kan skyldes, at der er forskel pa at vaere forsker pa junior
niveau som post doc og adjunkt sammenlignet med senior niveau som lektor eller professor. Der er

ligeledes stor forskel pa ansaettelsesprocent som forsker.

21

Status for sundhedsfaglige professioner pa sygehusene i IRS regi



| gennemsnit publicerede SVP-forskerne i 2021 5,3 publikationer pr SVP-forsker. Sammenlignet med
hele IRS produktion for 2021 med 824 publikationer fordelt pa alle 345 forskere giver det i
gennemsnit 2,4 publikation pr forsker.

| 2022 publicerede SVP-forskerne 115 publikationer svarende til gennemsnit med 4,1 publikation pr

SVP-forsker. Hele IRS bidrog med 766 publikationer, svarende til 2,2 publikationer pr forsker.

SVP-forskerne ma anses at vaere et aktiv, og som det ses, bidrager de pa lige vilkar med alle andre

IRS forskere.

Figur 6. Her ses antallet af SVP-peer-reviewed publikationer i perioden 2020-2022. 2020
publiceres 134, 2021 i alt 148 publikationer og i 2022 publicerede SVP-forskere 115 alt.
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Figur 7. Total antal peer reviewed publikationer total IRS
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Publikationstal er trukket 1. januar 2023.

Antal peer reviewed publikationer
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Antal peer reviewed publikationer 690 735 740 824 766 7

Konklusion

SVP-forskeres basisuddannelse er pa bachelorniveau og kraever opkvalificering fgr en forskervej kan
initieres. Dette betyder, at flere faggrupper ikke har en staerk forskningstradition, og dermed sveert
ved at fa tid til at udfgre forskning i klinisk praksis. Teet samarbejde mellem forskningsleder og

afdelingsleden bgr have stor fokus.

Mange oplever mangel pa kliniske karrierespor indenfor klinisk praksis efter endt ph.d.-forlgb, hvor
andre faggrupper med en laengere forskningstradition har faet etableret attraktive karriere spor.
Forskningslederen kan have fokus pa at styrke SVP-forskning ved lgbende opfglgninger med

ledelsen og fokus pa at skabe attraktive karriereveje.

Forskere og forskningslederen har falles ansvar for at ggre forskningen relevant for afdelingen
saledes, at afdelingsledelsen prioriterer ressourcer til forskning. Udvikling af SVP-forskning styrker
fagligheden i afdelingen og gger fastholdelsen. Desuden kan attraktiv og relevant forskning veere et

redskab for afdelingsledelsen for at promovere afdelingen udadtil.
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Appendix 1

Spgrgeskemaundersggelse

Spargeskemaundersggelsen blev udfgrt i foraret 2022, hvor alle forskere med SVP-baggrund blev
inviteret via mail til at deltage. Det var frivilligt at deltage. Svarprocenten var 100%. 14 dage efter
fgrste invitation blev der udsendt en pamindelse om at deltage i undersggelsen, og igen efter
yderligere 14 dage blev den sidste pamindelse udsendt. Spgrgeskemaets besvarelser er opfgrt
anonymt. Spgrgeskemaet blev udviklet af arbejdsgruppen, og udsendt via Redcap Open, som er en

sikker online platform.

Figur 7 — Hvor arbejder SVP’er efter endt ph.d.-uddannelse?

Figur 7 angiver, at 50% af SVP’erne er ansat
pa et andet sygehus end under deres ph.d.-
uddannelse, og 25% er ansat pa samme
sygehus, mens 25% er ansat pa samme
afdeling som under deres ph.d.-uddannelse.

Figur 8 — Andel af SVP’er ansat i samme eller anden ansaettelse efter ph.d.-uddannelse

Figur 8 angiver, at stgrstedelen af SVP-
forskerne forlader den region hvor de tog
deres ph.d.-uddannelse. Arsagerne er ikke

belyst.

| anden region
11 (78.6%)
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Figur 9 — Andel af kliniske opgaver i relation til klinisk praksis
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Figur 10 — SVP-forskeres uddannelse pa kandidat/master niveau

Figur 10 viser kandidat/masteruddannelser
Cand Scient San hos SVP’er i IRS regi, hvor hyppigheden er
hgjeste med Cand. cur (39%) og 21% med
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Figur 11 viser ansaettelsesprocent pa universitetet, hvor hovedparten har min. 20% tilknytning.

Figur 11 - Den universitere ansattelsesprocent

Anszttelses procent  Antal personer

<20% 4
20-50% 12
>50% 12
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Appendix 2

Fora og netvaerk

MVU Netveerk Region Sjeelland

Center for Psykiatrisk Sygepleje og Sundhedsforskning (CPS)

Appendix 3

Forskningsstgtte og infrastruktur

Der er lige muligheder for alle forskere ved IRS i forhold til forskningsunderstgttelse uanset

uddannelsesmaessig baggrund. Her fglger links til et udvalg af muligheder.

Syddansk forskerstgtte

SDU RIO forskerstgtte (Research and Innovation)

SDU Bibliotek

Diverse kurser for forskningsledere

Diverse kurser

OPEN (Open Patient data Explorative Network)
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