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Forkortningar

ALF Avtal mellan svenska staten och vissa landsting om samarbete om
grundutbildning av ldkare, medicinsk forskning, och utveckling av
hilso- och sjukvérden

BMC Biomedicinskt centrum

CRC Clinical Research Center

FSK Forskningsstrategiska kommittén

GU Grundutbildning

HMS Halsa, miljo och sikerhet

IKT Informations- och kommunikationsteknologi

LeKA Ledarskap i en kreativ akademi

LSUS Ledningsgruppen for samverkan mellan universitet och sjukvard

LU Lunds universitet

MBLC Medicinska fakultetens bibliotek och ldrandecenter

MFB Medicinska fakultetens bibliotek

MFS Medicinska fakultetsstyrelsen

PO Programomréde

PO-N Programomréde (av nitverkskaraktir)

SAB Scientific advisory board

UMAS Universitetssjukhuset MAS

USiL Universitetssjukhuset i Lund
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Medfak 2005
Organisation och verksamhetsstod
inom medicinska fakulteten vid Lunds universitet

SAMMANFATTNING

Medfak 2005 — Organisation och verksamhetsstod inom Medicinska fakulteten vid
Lunds universitet antogs av fakultetsstyrelsen den 1 juni 2004. Medfak 2005 syftar till
en ny organisationsstruktur for Medicinska fakulteten vid Lunds universitet fr o m 1
januari 2005, efter vidare beredning och planering under hosten 2004.

Huvudpunkterna i Medfak 2005 ér:

Verksamheten koncentreras i sex institutioner: Institutionerna for Biomedicin,
Laboratoriemedicin (USiL), Laboratoriemedicin (UMAS), Klinisk medicin
(USiL), Klinisk medicin (UMAS) samt Hilsa, vird och samhélle.
Institutionerna leds av prefekter med stod av institutionsstyrelse eller
formaliserade lednings- och samradsgrupper; dessa bada alternativ ska
utredas ndrmare. Vid institutionerna inréttas ett antal sektioner som leds av
sektionschefer. Sektionerna kan vara institutionsdverbryggande.
Institutionerna och sektionerna samt motsvarande verksamhetsomraden och
organisatoriska enheter inom sjukvarden harmoniseras.

Det administrativa stodet till institutionerna stirks genom att tre
administrativa noder, bemannade av fakultetskansliet, forldggs till BMC,
USIL och UMAS. Dédrigenom kan institutionskanslierna avlastas fr a vad
betraffar personaladministration och avancerad ekonomisk administration.
Systemet med programomraden for att stimulera och stotta
forskningssamverkan inom d&mnesdvergripande och tvirvetenskapliga
omréaden vidareutvecklas och kompletteras av satsningar pa programomraden
av nitverkskaraktir.

En sdrskild satsning for att forbattra forutsittningarna for klinisk forskning
och forskarutbildning gors.

Programstrukturen och modellen for ekonomihantering utvecklas till att
omfatta fakultetens samtliga utbildningsprogram. Samordningen mellan
grundutbildning, fortbildning och forskarutbildning effektiviseras och
synliggdrs genom inrdttandet av en utbildningsenhet inom fakultetskansliet.
Vid varje institution utses tva bitrddande prefekter; en med ansvar for
grundutbildning och fortbildning och en med ansvar for forskarutbildning.
Samverkan mellan fakulteten och sjukvérden pa verksamhetsniva stérks och
stimuleras genom omsesidig representation i olika ledningsorgan.
Satsningen pd att etablera en stabil infrastruktur f6r informationsfrégor,
biblioteksverksamhet och IKT fortsétter.
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Bakgrund

Medicinska fakultetens uppdrag och verksamheter

Medicinska fakultetens huvuduppgift ar att utveckla och formedla kunskap inom
hélso- och sjukvdrdsomradet i vid bemérkelse. Forskningen spanner Gver ett brett
omréade fran experimentell grundvetenskaplig forskning till tillimpad forskning med
kliniska, vdrdvetenskapliga och samhilleliga fragestillningar. Forskarutbildningen
ska forma nya generationer av forskare och ldrare i universitet och hogskolor, men
ocksd forse samhillet, fr a sjukvarden', med forskningskompetent personal.
Utbildningen omfattar grundutbildning och vidareutbildning/fortbildning och &ar
knuten till nio olika grundutbildningsprogram inom de medicinska, biomedicinska
och vérdvetenskapliga omrddena. Alla fakultetens forskare och ldrare forutsétts delta i
dessa karnverksamheter, med olika tyngdpunkter som kan variera over tiden.

I allt storre utstrackning ingar ocksa tilldmpning 1 universitetens ansvarsomraden. Har
avses verksamheter som traditionellt inte rdknats till universitetens huvuduppgifter,
men som bygger pa akademisk kompetens; for medicinska fakultetens del géller det
framst att bidra till utvecklingen inom hélso- och sjukvardsomradet och att facilitera
nyttiggdrande av kunskap och forskningsfynd i industriella och kommersiella tillamp-
ningar.

Universitetens kontakter och samverkan med omvdrlden stiller ocksd krav pa att
fakulteterna aktivt informerar om forskning och utvecklingsarbete och dven pa andra
sdtt interagerar med samhallet.

Den nya fakultetsorganisationen &r ett led i1 fakultetens malsdttning att i ett
kvalitetsperspektiv bli den ledande fakulteten i Sverige inom medicinsk forskning och
utbildning, och en av de ledande i Europa.

Varierande forutsattningar och nya utvecklingstrender

Forutsdttningarna for fakultetens olika verksamheter skiljer sig vésentligt. Forskar-
grupperna, som &ar motorerna i forskningsverksamhet och kunskapsuppbyggnad,
finansieras 1 allra storsta utstrickning med externa medel och har ddrmed stora
frihetsgrader att vilja inriktning och arbetssétt; grundutbildningarna daremot arbetar
mot strikt definierade mal med 6ronmérkta statliga medel. De etablerade medicinska
dmnena &r rotade 1 vélbeprovade akademiska traditioner; inom nytillkomna
forskningsomraden ddremot har andra strukturer och arbetssitt utvecklats.

En tydlig utvecklingstrend under det senaste decenniet bygger pa insikten att ytter-
ligare kunskap — och framfor allt forstaelse av tillgéngliga fakta, sa att de kan komma
till nytta 1 hélso- och sjukvird — kan uppnas genom samverkan mellan olika &mnen
och vetenskapliga traditioner. Detta har drastiskt minskat avstandet mellan bio-
medicinsk grundforskning och klinisk tilldmpning, och Okar incitamentet for och
kraven pa samverkan mellan olika verksamheter inom och utom fakulteten. Inte minst
kriver denna utveckling att man skapar forutsdttningar for djupare och bredare
samverkan mellan fakulteten och hélso- och sjukvardsorganisationen.

"' Med sjukvérd avses i detta dokument virdapparaten i vidare bemirkelse, d v s sjukvérd med regionalt
huvudmannaskap inkl primérvard och nérsjukvard liksom den kommunala varden och omsorgen.
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Till denna utveckling bidrager ocksa de stora fordndringar som skett 1 sjukvarden med
starkare orientering mot primarvard och nérsjukvérd. Kommunerna har intrétt som ny
aktor inom vard och omsorg, sidrskilt i forhdllande till dldre och psykiskt sjuka.
Samarbete i forskning och utbildning med dessa verksamheter dr sérskilt viktigt for de
nya vardimnena.

Andra kvaliteter som 1 allt hogre grad framstdr som essentiella for fakulteten och
universitetsvdarlden i1 dess helhet dr professionellt akademiskt ledarskap péd olika
nivaer, kontinuerlig professionell kompetensutveckling, goda informationskanaler och
diskussionsarenor liksom @ndamaélsenliga system for dterkommande utvirdering av
forskning och utbildning. Dessa kvaliteter maste tillgodoses for att fakultetens
kvalitet och konkurrenskraft ska kunna utvecklas.

Att utforma dndamalsenliga strukturer, som ska hirbargera dessa olika traditioner och
forutséttningar och samtidigt stimulera en balanserad dynamisk utveckling, innebér en
rad avvigningar. Organisationen maste ha en hog grad av flexibilitet for att alla
medarbetare ska kénna trivsel och delaktighet; samtidigt maste strukturen vara
tillrackligt fast for att ge 6verblick och forutséttningar for uppfoljning av verksam-
heten och tillampning av statligt regelverk t ex inom arbetsmiljdomradet. Organisa-
tionen ska ge optimala forutsdttningar och tillrdckliga frihetsgrader for forskningen;
samtidigt ska strukturella krav pa grundutbildning och forskarutbildning tillgodoses.
Det medicinska omradets sdrart och speciella forutsittningar ska respekteras;
samtidigt ska organisationen harmonisera med universitetets struktur sa att
fakultetsoverskridande aktiviteter och initiativ inte fOrsvéras. Det administrativa
stodet ska kinnetecknas av hog professionalitet och tillgang till administrativa
specialkompetenser; samtidigt finns 6nskemal om nérhet mellan verksamhet och
kanslier. Verksamheten ska fokuseras pa fakultetens kédrnverksamheter; samtidigt
finns stora vinster att himta i 6kad samverkan fr a med hélso- och sjukvard.

Varfor en ny organisation?

Under det senaste 15 dren har medicinska fakultetens organisation stegvis utvecklats.
Grundutbildningarna har planerats 1 tydligt programperspektiv. Medan lédkar-
utbildningen redan 1991, och biomedicinarutbildningen fran starten 1996, inréttades i
en frdn institutionerna fristdende organisation, aterfinns &dnnu utbildningarna av
arbetsterapeuter, sjukskoterskor, logopeder och audionomer i huvudsak inom en
institution. Genom storinstitutionsreformen reducerades under senare hilften av 1990-
talet antalet institutioner fran ett drygt hundratal till knappt 20; samtidigt
decentraliserades administrationen genom att fr a personal- och ekonomihantering
lades ut till institutionerna. Efter den senaste organisationséversynen” 2001 inrittades,
som en komplementér struktur, fakultetsévergripande programomraden for att frimja
forskningssamverkan 1 translationell dimension. De tre fOrsta programomradena
inrdttades genom beslut 1 fakultetsstyrelsen (MFS) 2002-10-24. Diremot beslot man
dé att avvakta med att ytterligare reducera antalet institutioner.

Utover dessa strukturer finns ett 40-tal mindre verksamheter och kostnadsstillen som
organisatoriskt sorterar direkt under fakultetsledning/fakultetskansli.

? Organisationsprojektet Medicinska fakulteten, Lunds Universitet (Bohlin och Strémberg), vars
forslag vidareutvecklades i tre fakultetsinterna arbetsgrupper.
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Organisationsutvecklingen inom fakulteten &dr saledes en péagaende process som
initierades kring 1990 och som tagit fart under de senaste dren. Aven om fird-
riktningen knappast dr kontroversiell har det funnits olika &sikter om en rad aspekter
av den framtida strukturen och om hur den ska utformas for att ge bésta stod till
fakultetens mangfacetterade verksamheter och uppdrag. Detta géller bade den
institutionella organisationen och den centrala fakultetsorganisationen. En &ter-
kommande fraga har varit fordelningen av administrativt ansvar mellan forskar-
grupper, avdelningar, institutioner och fakultetskansli.

De vanligaste kritiska synpunkterna pa nuvarande organisation kan knytas till

- Administrativ, ekonomisk och verksamhetsméssig sarbarhet i ett antal mindre
institutioner och enheter

- Varierande grad av professionalitet 1 det administrativa stodet pé
institutionsniva; suboptimering av samverkan mellan fakultetskansli och
institutionskanslier

- Otillfredsstéllande informationskanaler och kommunikationsarenor

- Varierande fOrutsidttningar och ambitioner hos institutionerna att, utdver
administrativa funktioner, engagera sig i utvecklingen av kirnverksamheterna

- Svdrigheter att i praktiken samordna och samplanera grundutbildningarnas
verksamhetsansvar med institutionernas personalansvar

- Bristande samverkan mellan fakultetens och sjukvardens verksamheter

Viktiga kommande beslut
En antal pagiende utredningar beror patagligt fakultetens verksamhet, och maéste
beaktas i utvecklingen av en ny organisation. Viktigast dr

Budgetmodellen

Utformningen av en ny organisation kommer att paverkas av fakultetens nya budget-
modell, som ska faststillas under 2004. En forutsittning for genomfGrandet av
Medfak 2005 ir att de olika budgetsystemen for fakultetens olika verksamheter
sammanjdmkas. Det innebédr att de medel som exklusivt fordelas till prekliniska
verksamheter konkurrensutsitts, pA samma sitt som genomforts for ALF-anslaget.
Syftet dr att uppna kostnadsneutralitet for fakultetens samtliga verksamheter oavsett
forskarens institutionstillhorighet eller anstéllningsform.

Forskningspropositionen

Utfallet 1 forskningspropositionen dr avgdrande for verksamhetens volym; en storre
statlig finansiering &r nddvindig for att ge utrymme for planering och strategiska
satsningar utifran fakultetens egna prioriteringar.

Forskarutbildningsutredningen

Utredningen “En ny doktorsutbildning” ar under remissbehandling. Om utredningens
forslag gér igenom kommer forskarutbildningen att bli fullt finansierad, vilket
kommer att forbattra de ekonomiska forutséttningarna for fakultetens forskning i dess
helhet eftersom de projektmedel som nu 4r uppbundna i forskarutbildning da kan
frigoras for post-doc- och seniorforskning. Vidare far fakulteterna storre mojligheter
till strategisk personalplanering, fr a rekrytering av framtida forskare och léarare.
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Utvirdering av forskning i primdrvdarden
En internationell utviarderingsgrupp genomfor f n en utvirdering av forskning med
anknytning till primérvarden. Gruppens slutsatser och rekommendationer véntas i
borjan av hosten 2004. En liknande utvérdering planeras ocksa for fakultetens
forskning inom det psykiatriska omradet.

Utgangspunkter och intentioner

Medfak 2005 baseras pd den omfattande utredning av fakultetsorganisationen som
gjordes 2001 och pa synpunkter ur den externa utvirdering av fakultetens verksamhet
som gjorts av den s k Oxfordpanelen under ledning av John Bell
(http://www.medfak.lu.se/evaluation_of research). Ytterligare underlag finns i Tom
Smiths rapport om klinisk forskning i Skane och i redovisningarna fran de tva
arbetsgrupper som under vintern 2003/04 formulerat forslag till ny
fakultetsorganisation, ndmligen dels en grupp prefekter och andra seniora ldrare under
ledning av professor Olle Lindvall, dels den s k LeKA4-gruppen bestdende av yngre
forskare vid fakulteten. I de administrativa avsnitten har vi replierat pa rapporten
1999-06-08 fran den institutionsadministrativa arbetsgruppen (LU 2000), som
aterfinns pa rektorsdmbetets hemsida http://www.lu.se/rektor/instadmgrupp/.

De centrala intentionerna i den nya organisationsstrukturen ar att

- koncentrera verksamheten 1 ett farre antal enheter (institutioner) med tydligare
inriktning pa verksamheten

- utveckla programomradena for att ytterligare stimulera nitverksformering och
translationell forskning

- renodla den administrativa organisationen for att ge institutionerna optimalt
administrativt stdd och planeringsunderlag

- uppna en struktur som stimulerar samverkan med sjukvarden

- etablera en stabil infrastruktur for informationsfragor, biblioteksverksamhet
och IKT

Verksamheten

Institutioner och sektioner

Overviganden

Den nya fakultetsorganisationen ska understodja samverkan mellan
experimentell och klinisk forskning, en viktig aspekt dr att tillvarata de
integrerade forskningsmiljoer som skapats pa BMC. Samtidigt maste den nya
fakultetsorganisationen ge forutsdttningar for en ndrmare samverkan med
sjukvdrden.

Institutionerna bor vara tillrdckligt stora for att ge stabilitet, men dnda distinkta
nog for att de ingdende sektionerna ska ha viss verksamhetsmdssig gemenskap t
ex vad gdller arbetssditt, forskningstraditioner, utbildningsuppdrag och externa
kontaktytor. Institutionerna ska kunna tillfora fakulteten en samlad kompetens i
overgripande frdagor kring t ex grundutbildning och fortbildning, forskar-
utbildning, samverkan med sjukvardshuvudmannen om kombinationstjinster
etc. Institutionerna ska ocksa kunna erbjuda bred professionell och metodo-


http://www.medfak.lu.se/evaluation_of_research
http://www.lu.se/rektor/instadmgrupp/
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logisk expertis inom sina omrdden, och utveckla teknologiplattformar som kan
komma fakulteten som helhet till nytta. Vissa verksamheter kan ddrfor behova
ny organisatorisk hemvist.

Prefektfunktionen, med dubbla uppdrag som foretrddare for verksamheten mot
fakultetsledningen och som fakultetsledningens kanal ut i verksamheten, tycks
vara en vil avvdgd skdrningspunkt mellan nedifran—upp och uppifrdn-ned-
perspektiv. Alternativet, att prefekterna ingdr i fakultetsledningen, skulle
forskjuta denna skédrningspunkt och ge en mera uttalad toppstyrning.

Institutionerna leds idag som regel av prefekt och institutionsstyrelse, men
institutionsledningen kan enligt Hogskolelagen utévas av prefekt (prefektstyre).
I den nuvarande organisationen har institutionsstyrelsens roll blivit otydlig, och
dess funktioner uppfattas olika av olika personalkategorier. Ett alternativ att
beakta dr ddrfor prefektstyre, kombinerat med strukturer som garanterar — eller
t o m okar - det demokratiska inflytandet i praktiken. Sddana strukturer kan
vara en ledningsgrupp for verksamhet och strategiska fragor, en samradsgrupp
for att garantera interaktionen med arbetstagarorganisationerna och
forskarstuderande, och ett institutionsrdd for information och diskussion.

Samverkan med sjukvdardshuvudmannen och den kommunala vard- och
omsorgsapparaten (se nedan) bor upprdttas inte bara i den centrala
planeringen utan ocksa ute i verksamheten. Hdirigenom uppnds synergieffekter
fr a vad giller resursutnyttiande och personalplanering, men samverkan ger
ocksd dmnes- och innehdllsmdssiga fordelar i translationellt perspektiv.
Institutioner och sektioner bor vara representerade i motsvarande lednings-
organ i sjukvdrden och vice versa.

Beslut

Vid fakulteten inrdttas 6 institutioner: Institutionerna for Biomedicin, Laboratorie-
medicin (USiL), Laboratoriemedicin (UMAS), Klinisk medicin (USiL), Klinisk
medicin (UMAS) samt Hilsa, vard och samhiélle. Institutionerna och motsvarande
verksamhetsomraden inom sjukvarden bor harmoniseras. Verksamhetsorganisationen
illustreras i figur 1.

Vid institutionerna inréttas ett antal sektioner (Figur 2). Sektionerna inom institu-
tionerna for Laboratoriemedicin, Klinisk medicin och Hilsa, vard och samhille och
motsvarande organisatoriska enheter inom sjukvarden bor harmoniseras. For att
frimja och stimulera samverkan och utbyte mellan klinisk och experimentell
forskning inom BMC och USIL kan sektionerna vara institutionsdverbryggande. Aven
sektioner vid andra institutioner kan ingd 1 sddana konstruktioner. Denna
fakultetsstruktur skapar forutsattningar for utdkad och fordjupad samverkan mellan
biomedicinsk grundforskning, klinisk forskning, folkhilsoforskning och sjukvarden.

De mindre verksamhetsenheter och kostnadsstillen som idag sorterar direkt under
fakultetskansli/fakultetsledning inlemmas i institutionsorganisationen inom de verk-
samhetsmdssigt mest relevanta institutionerna.
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Institutionerna leds av prefekter med stdd av institutionsstyrelse eller formaliserade
lednings- och samradsgrupper; dessa bada alternativ ska utredas narmare under hosten
2004.

For att 16sa samverkansfragor inom fakulteten inréttas ett prefektrdd dar d&ven dekanus
(ordf) och kanslichef ingér.

Prefekten utses av dekanus. I framtiden utses prefekten av dekanus pé forslag frén
institutionen.

Prefekten utser tvd bitrddande prefekter med ansvar for forskarutbildning resp for
grundutbildning/fortbildning.

Prefekten utser ocksd sektionschefer. Vid institutionerna for Laboratoriemedicin,
Hilsa, vard och samhille och Klinisk medicin ingar prefekt och sektionschef i
relevanta ledningsgrupper i sjukvardsorganisationen (sjukhusledning, division/-
verksamhetsomrade, samt i nérsjukvird och primédrvard). P4 samma sétt dr sjuk-
vardens chefer representerade 1 institutionens/sektionens ledningsorgan.

Institutionernas ansvar omfattar frimst budget, personalfrdgor, personalutveckling,
jamstélldhet och arbetsmiljofragor. Institutionerna forvintas ocksd, 1 storre
utstrickning &n tidigare, engagera sig i verksamhetsaspekter pa Overgripande niva
som foretrddare for sina respektive omraden.

En viktig mélséttning med den nya fakultetsorganisationen dr att forbéttra forutsatt-
ningarna for den kliniska forskningen. I den nya fakultetsorganisationen ges de
kliniska institutionerna (inkl Hélsa, vard och samhille) ett ansvar for att stimulera,
understddja och vid behov samordna klinisk behandlings- och utvérderingsforskning
(clinical trials). En viktig del av detta arbete blir att i samarbete med de laboratorie-
medicinska institutionerna och sjukvérden utveckla och samordna de teknikplatt-
formar som behovs for en slagkraftig klinisk forskning. Det ligger ocksd pé
institutionernas ansvar att verka for att dessa teknologiplattformar pa bésta sitt
kommer till anvindning inom den kliniska behandlings- och utvérderingsforskningen.

Pé institutionen for Hélsa, vard och samhélle liggs ett sérskilt ansvar for att etablera
de plattformar som behovs for utveckling och kvalitetssdkring av metod och design
for interventioner 1 komplexa miljoer, for utveckling av metoder for métning av kvali-
tativa variabler som fangar upplevelser och kvaliteter (subjektiva variabler) som
tillsammans med objektiva variabler kan anvindas i utvirderingsstudier, samt for
utveckling av kvalitativa forskningsmetoder.

Institutionen for Biomedicin far ansvar for att utveckla och samordna teknologi-
plattformar for experimentell forskning.

Prefekterna vid de nya institutionerna far i uppdrag att i samverkan formulera verk-
samhetsmal for institutionerna och forslag till sektionsorganisation. I detta uppdrag
ska ligga att utveckla en plan for kompetensutveckling och personalutveckling inom
institutionen. Den ska omfatta 1angsiktig arbetsplanering och ledarskapsutveckling for
de anstéllda baserat pa regelbundna utvecklingssamtal; en plan for information och
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kommunikation inom institutionerna; och en strategi for hur samverkan med
sjukvéardsorganisationen ska utformas pa sektions- och institutionsniva.

Programomriden

Overviganden

Malsdttningen med programomrddena har under beredningsarbetet med de
forsta ansokningsomgangarna utvecklats i riktning mot programstod till
konglomerat av redan framgdngsrika forskningsmiljoer. En annan aspekt,
namligen att utveckla kvalitet och effektivitet i fakultetens samlade forskning
genom att stimulera samverkan mellan fr a mindre forskningsgrupper, har
ddrigenom fallit bort.

Programomrdden med denna senare inriktning och med tonvikt pa ndtverks-
samverkan bor stodjas efter en separat anséknings- och prioriteringprocess.
Mdlsdttningen dr vetenskaplig utveckling t ex genom att gynna forut-
sdttningarna for ansokningar om externa medel, men ocksd strukturell —
organisatorisk genom att ndtverken kan framja bdttre utnyttiande av kompe-
tenser och personella resurser, t ex metodologiskt och inom forskarhandledning.
Andra motiv att inrdtta sddana programomrdden dr att lyfta fram speciella
aspekter eller kvaliteter i strategiskt syfte (viixthus, yngre forskare, innovation-
industrisamverkan, fakultetsoverskridande). Med fakultetsexterna deltagare i
ndtverken bor motfinansiering diskuteras.

Beslut

Systemet med programomraden (PO) for att stimulera och stotta forskningssamverkan
inom &dmnesdvergripande och tvirvetenskapliga omraden i translationell riktning
vidareutvecklas. Nyckelord ar fokus pa vetenskaplig fragestdllning och kompetens,
avlastning av administrativa aligganden och flexibilitet. Programomraden inréttas pa
forslag av Vetenskapsradet efter strikt vetenskaplig prioritering, och tilldelas
tidsbegrénsat stod frin fakulteten.

Sdrskilda medel avsitts till programomraden av nidtverkskaraktir (PO-N).
Malsidttningen ar att initiera samverkan mellan forskargrupper och strukturering av
forskningsomrdden med translationell ansats genom att ge tidsbegransat stod till
planeringsarbete och projekt av pilotkaraktér. Strategiska argument for att inrédtta PO-
N kan vara att initiera for fakulteten angeldgna projekt, att stotta innovativa projekt i
samverkan med industrin, och att skapa kontaktytor for att 6ka den kritiska massan 1
mindre forskningsmiljoer. Det ekonomiska stodet till PO-N é&r ldagre én det till PO.
PO-N inréttas pé forslag av forskningsstrategiska kommittén (se nedan) efter ansokan;
1 prioriteringen betonas vetenskaplig relevans, utvecklingspotential och mervérde for
fakulteten.

Grundutbildning och fortbildning
Overviganden

Utvecklingen av ldkar- och biomedicinarutbildningarna har under 90-talet lett
fram till en tydligt resultatstyrd programorganisation. Utbildningarna har en
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prestationsrelaterad budget, och programndmnderna disponerar beslut om
utbildningens uppldggning, utveckling och genomforande samt budget. Systemet
har synliggjort alla GU-medel och gett forutsdttningar for overgripande
utbildningsplanering och ledning. Ovriga utbildningar (framfor allt inom
vdardomradet) dr fortfarande institutionsbundna.

Utvecklingen frdn dmnesbaserade till integrerade utbildningar har inneburit en
maojlighet till fortlépande utveckling fr a vad avser 6vergripande mdl.

Ett grundliggande problem dr att systemet medfor en diskrepans mellan ansvar
och befogenheter vad gdller finansieringen av de institutionsanstdllda ldrarna,
mest pdtaglig for institutioner/prefekter som har personalansvaret for de ldrare
som engageras av utbildningsorganisationen. Problematiken kommer att vara
en viktig komponent i pdgdende diskussioner kring fakultetens budgetmodell,
och man bor avvakta vidare atgdrder i fragan tills denna dr utredd. En tydlig
intention bor vara att ge prefekterna bdttre forutsdttningar for personal-
planering.

Fakultetens vixande engagemang inom vidareutbildning och fortbildning dr en
naturlig utvidgning av grundutbildningsuppdraget. Det innebdr utékade
kontakter med yrkeslivet, vilket kommer grundutbildningarna tillgodo, intdikter
och nya mdéjligheter till pedagogisk meritering. En tidsbegrdnsad anstdllning pd
lektorsnivd har inrdttats och samarbetsavtal slutits med LUEAB.

Beslut

Programstrukturen och modellen for ekonomihantering utvecklas och omfattar alla
utbildningsprogram. Samordningen med forskarutbildning och fortbildning synliggors
bl a i en sdrskild enhet f6r utbildning inom fakultetskansliet (se nedan).

Vid varje institution utses en bitrddande prefekt med ansvar fOr institutionernas
grundutbildning och fortbildningsuppdrag, inom de ramar som anges av respektive
programndmnd (se ovan). En viktig uppgift dr att skapa bittre samverkan mellan
fakultetens utbildnings-ledningsfunktioner och institutionens personalplanering.
Programnidmnderna fér i uppdrag att tillsammans med prefekten utveckla formerna for
denna samverkan.

Uppdraget inom vidareutbildning och fortbildning utvecklas och omfattar alla grund-
utbildningsprogrammen.

Forskarutbildning

Overviganden

Forskarutbildningskommittén ansvarar pa delegation fran MFS for
forskarutbildningsfrdagor. Fyra av fakulteten utsedda studierektorer bereder
drenden som har att gora med preklinisk, klinisk, och vdrdvetenskaplig
forskarutbildning, samt med forskarutbildning som bedrivs pd distans med
projektforankring vid vardenheter utanfor USiIL eller UMAS.
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Forskarutbildningsorganisationen har utvecklats bl a genom inrdttande av
studierektorer (bitrddande prefekter) pad institutionerna; tillsammans bildar de
fakultetens studierektorskollegium. Ddrigenom har intentionerna i forskar-
utbildningsreformen fran 1998 i stort kunnat genomforas. Fakultetens alumni-
undersékning (Retroskopet 1992 — 2001) visar att forskarutbildningen dr
uppskattad och dndamdlsenlig, men pekar pd vissa brister fr a i den kliniska
forskarutbildningen. Det finns ett patagligt missnoje med det ldga meritvirdet
av doktorsexamen inom sjukvarden, och hur den uppnddda forsknings-
kompetensen tas tillvara da nydisputerade ldkare atergar i klinisk verksamhet.

Ett grundliggande problem dr den hoga graden av externfinansiering av
forskarutbildningen. Detta leder till en vixande konflikt mellan forskar-
utbildning och forskningsproduktion.

En statlig utredning om forskarutbildningen och forslag om framtida struktur
har nyligen presenterats och remissbehandlas under varen 2004. Under
forutsdttning att utredningens forslag, som bl a omfattar lingtgdende statlig
finansiering av forskarutbildningen, gdr igenom kommer manga av de
ekonomiska och strukturella problemen i forskarutbildningen att elimineras.
Fakulteterna kommer att fd ett stérre ansvar for rekrytering av forskarstudenter
genom att antagningen ska ske genom ansokan i konkurrens. Likasa kommer
fakulteten att fa storre mojligheter att styra forskarutbildningens inriktning
genom fordelning av forskarutbildningsresurser mot olika dmnesomrdden.

Beslut
Forskarutbildningsansvaret inom institutionen delegeras fran prefekten till en
bitrddande prefekt for forskarutbildningen.

Den kliniska forskarutbildningen ses over. En arbetsgrupp med representanter fran
fakulteten, universitetssjukhusen i Lund och Malmo samt Region Skéne utses av
Ledningsgruppen for samverkan mellan universitet och sjukvard (se nedan) och fér i
uppdrag att i ett forsta steg belysa den kliniska forskarutbildningens mél, innehall och
former och ge forslag till fordndringar. 1 ett andra steg ska gruppen belysa de
nydisputerades arbetssituation och ge forslag i syfte att hoja meritviardet av forsk-
ningskompetens 1 sjukvardsorganisationen.

Ett pilotprojekt startas for att prova mgjligheten att stirka den kliniska forskar-
utbildningen genom att inrdtta en klinisk forskarskola. En siddan ska i forsta hand
inriktas pd de allmdnna kompetenser som ska tillgodoses i forskarutbildningen.

Den forskarutbildning, som bedrivs pa distans, i ménga fall i anslutning till
landstingens forsknings- och utvecklingsenheter, ses over for att sdkerstdlla goda
kontaktytor mot fakulteten och ge tydligare stod till de doktorander som genomfor
sina projekt i Sodra Sjukvardsregionen.

Forslag om omfattande fordndringar i forskarutbildningen kan véntas i den
forskningspolitiska propositionen. Fakulteten bor did ha en beredskap for att
omgaende anpassa forskarutbildningens struktur och organisation.
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Student vid medicinska fakulteten

Overviganden

Grundutbildningsstudenternas viktigaste kontaktyta mot fakulteten dr grund-
utbildningsprogrammen. Hdr moter studenterna ldrare och forskare fran olika
avsnitt av programmen liksom ledningen for utbildningsprogrammen genom att
de dr representerade i ndmnder och kommittéer. Den allra viktigaste samverkan
sker dock i rad pa termins- och kursniva och i de regelbundet aterkommande
utvirderingarna av  utbildningsavsnitten. Studenter och ldrare inom
grundutbildningsprogrammen samverkar dessutom med studentorganisationer
pd fakultets- och universitetsnivd. Studievigledningen och studenthdlsan dr
andra naturliga kontaktytor. Grundutbildningsstudenterna har i den nuvarande
organisationen dven plats i intitutionsstyrelser och MFS, dven om grund-
utbildningsfragor mindre ofta handldggs ddr. Genom projektarbeten kommer
grundutbildningsstudenterna i kontakt med forskargrupper och institutions-
sektioner.

Erfarenhetsmdssigt dr grundutbildningsstudenternas engagemang i ndmnder
och kommittéer intensivt och konstruktivt, medan det dr svarare att vicka
samma intresse pd kursnivd.

Forskarstuderande har sina fakultetskontakter huvudsakligen via sina forskar-
grupper och de bitrddande institutionsprefekterna med ansvar for forskar-
utbildning. Andra vdgar in i fakulteten dr genom representation i forskar-
utbildningskommittén, genom forskarutbildningskurser och genom pedagogiska
kurser. De forskarstuderande dr i dagens organisation representerade i institu-
tionsstyrelser och i fakultetsstyrelsen.

Beslut

Studenterna dr viktiga medarbetare i fakultetens verksamheter, och deras engagemang
pa olika nivéer 1 fakultetsorganisationen &r essentiellt for utvecklingen av fakulteten.
Fakulteten bor, i1 enlighet med ambitionen att studenterna under sin utbildning ocksa
ska utveckla kompetenser av mera allmén karaktir, 1 storre utstrickning synliggdra
och premiera saddana insatser t ex i studenternas meritportfoljer. Ett system for detta
bor utvecklas vid den pedagogisk-administrativa noden (se nedan).

Centrumbildningar och externt initierade institut

Overviiganden

Fakulteten dr vdrd for ett antal externt initierade och finansierade
verksamheter, framst forskarskolor, Stamcellscentrum och Virdalinstitutet.
Organisationerna dr ofta motfinansierade av fakultet och universitet. I vissa fall
dr de savdl fakultets- som universitetsovergripande, och de utgor vilkomna
tillskott  till fakultetens potential. Det dr viktigt att organisatoriska
forutsdttningar anpassas till fakultetens struktur och regelverk.

Beslut
Fakulteten vidlkomnar virdskap for och samverkan med externt initierade och
finansierade verksamheter t ex forskarskolor, centrumbildningar och institut. Det
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organisatoriska regelverket for sidana associerade verksamheter, liksom formerna for
integrering med fakultetens 6vriga verksamhet, avgors 1 varje enskilt fall.

Informella nitverk och intresseorganisationer

Overviganden

Det dr av stort virde att fakultetsfragor diskuteras och debatteras i olika fora
och med skilda infallsvinklar. Det dr en utmaning att fanga upp sddant spontant
engagemang och att strukturera dsikter, impulser och idéer och kanalisera dem
mot konstruktiv handling i enlighet med fakultetens overgripande strategiska
mal, samtidigt som berednings- och beslutsprocesser i de etablerade och
representativt valda organisatoriska strukturerna respekteras. Samverkan med t
ex studentorganisationer (grundutbildning och forskarutbildning) bor utvecklas
ytterligare, liksom diskussioner och opinionsbildning inom olika grupperingar
inom fakulteten. Genom stod till sadana ndtverk, t ex Future Faculty, kan man
utveckla former for att fanga upp impulser och idéer for konstruktiv vidare-
utveckling.

Beslut

Fakulteten ska identifiera spontant bildade nédtverk med konstruktiva malsittningar
och sjélv initiera och stdda nédtverk som kan bidra med relevanta problem-
formuleringar och kreativa forslag.

Ledningsorgan och ledningsfunktioner

Fakultetsstyrelse och fakultetsledning

Overviiganden

MFS ansvarar for overgripande riktlinjer och beslut vad avser fakultetens
verksamhet. Ledamdterna viljs av fakultetens ldrare pad forslag av en
valberedning. Ldrarrepresentanterna foretrdder olika delar av fakultetens
verksamhet. Studenterna inom grund- och forskarutbildning utser sina egna
representanter. 1 ovrigt ingdr Region Skdnes forskningschef, sjukhuscheferna
och fackliga representanter. MFSs uppgifter definieras i Hogskoleforordningen
(SFS 1993:100), 3 kap.

Dekanus dr ordforande i MFS. Mdjligheten att ha en extern ordférande i MFS
har diskuterats, men detta riskerar att forsimra styrelsens beslutsunderlag och
beslutskraft till men for verksamheten.

Dekanus och stdllforetrddande dekanus viljs av fakultetens ldrare efter forslag
av en valberedning. Dekanus utser ovriga medlemmar i fakultetsledningen, f n
tre prodekaner. I den nuvarande organisationen ansvarar de for forskning och
forskarutbildning,; grundutbildning och fortbildning, och ALF-fragor och
samverkan med sjukvardshuvudmannen, medan stf dekanus ansvarar for de
vdrdvetenskapliga omradena. [ fakultetsledningen ingdr dven fakultetens kansli-
chef och informationschef.
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Beslut
Inga forandringar foreslas i MFSs roll och funktioner.

Dekanus ar ordforande 1 MFS.

Fakultetsledningen svarar for den operativa ledningen av fakultetens verksamheter.
Dekanus beslutar om fakultetsledningens sammanséttning och arbetssitt.

Namnder och kommittéer

Overviganden

Vissa av fakultetens arbetsuppgifter bereds i ndmnder och kommittéer, som
arbetar pd delegation fran MFS. Arbetet i medicinska ldrarforslagsnimnden
och ndmnderna for de olika grundutbildningsprogrammen foljer grundliggande
instruktioner i hogskoleforordningen, medan forskarutbildningskommittén och
docenturkommittén dr inrdttade pd fakultetsniva. Genom att prodekanerna dr
ordforande i ndgra av ndmnderna och kommittéerna finns direkt anknytning till
fakultetsledningens arbete. Medfak 2005 innebdr ingen fordndring i dessa
kommittéers funktioner och arbetssiitt.

For att bredda underlaget for strategisk planering av fakultetens verksamhet
har MFS nyligen fattat beslut att inrdtta en lokal Forskningsstrategisk kommitté
(FSK) och en internationell Scientific advisory board (SAB). Dessa fungerar
som rddgivande organ och rapporterar till fakultetsledningen och MFS. FSK
och SAB arbetar med utgangspunkt fran fakultetens strategiska plan.

I enlighet med det nya ALF-avtalet har inrdttats en Ledningsgrupp for
samverkan mellan universitet och sjukvdrd (LSUS) med representanter for
Region Skane, medicinska fakulteten samt USIiL och UMAS. Malet dr att stirka
langsiktig planering och samverkan med sjukvdrdshuvudmannen.

Beslut

De nyinrdttade Forskningsstrategiska kommittén (FSK) och Strategic advisory board
(SAB), som rapporterar till fakultetsledning och fakultetsstyrelse, ska stirka den
langsiktiga strategiska planeringen av fakultetens arbete med utgéngspunkt fran
fakultetens strategiska plan.

Inom FSKs ansvarsomrade ligger att ta fram underlag och ge forslag till fakultets-
ledningen betrdffande dimensionering och finansiering av fakultetsfinansierade
tjdnster; behov av etablering av teknikplattformar; sédrskilda nyckelrekryteringar;
karridar och kompetensutveckling for yngre forskare; att stimulera vetenskaplig
samverkan inom fakulteten och med sjukvarden; samt behov av sérskilda initiativ for
att forstirka strategiskt viktiga omraden.

SABs uppgifter ar att ge fakulteten underlag for mera langsiktiga strategier. SAB
fungerar i detta som radgivande organ till FSK och fakultetsledning/fakultetsstyrelse.
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Strategigrupperna ska ocksa initiera regelbundna utvérderingar av olika aspekter av
fakultetens verksamheter.

Den konkreta planeringen 1 kortsiktigt perspektiv knyts tydligare till fakultets-
ledningen.

I enlighet med det nya ALF-avtalet har nyligen inréttats en sirskild Ledningsgrupp for
samverkan mellan universitetet och sjukvard (LSUS). Gruppen utarbetar strategiska
planer for det gemensamma arbetet, behandlar drenden angdende sérskilda satsningar,
ALF-prioriteringskommittéernas sammanséttning och grunderna for prioriteringen
samt andra frdgor av storre betydelse for samarbetet (se vidare nedan).

Samverkan med sjukvarden

Overviiganden

En okad samverkan mellan fakulteten och sjukvarden dr av central betydelse for
bdda organisationerna, t ex med avseende pa strategisk planering, verksamhets-
planering, personalplanering och arbetsmiljoarbete. Utveckling av samarbets-
former som inkluderar ndrsjukvadrd, primdrvard och pd sikt dven kommunal
vdrd och omsorg dr angeldget for att utveckla forskning relaterad till primdr-
vard, liksom for de nya vardvetenskapliga dmnenas kliniska forankring och
forskning.

En viktig begrdinsande faktor i dessa strdvanden dr olikheter i ekonomiska
fordelningssystem for verksamheter som star utanfér resp omfattas av ALF-
avtalet. Att harmonisera de ekonomiska fordelningssystemen for att uppnd
kostnadsneutralitet har ddrfor mycket hog prioritet, och forvintas uppnds i den
nya budgetmodell som ska faststdillas under dret.

Som framgar av besluten ovan lyfts ansvaret for samverkan med vard och
omsorg fram pd olika nivaer i organisationen. Pd institutionsnivd uppridttas
samverkan med sjukhusledningarna (motsv). Samverkansformer med
motsvarande kliniker utvecklas pd sektionsnivd inom de laboratoriemedicinska
och kliniska institutionerna. For institutionen for Hdlsa, vdard och samhdlle
forutsditts dven samverkan med ndrsjukvdrden, primdrvarden och den
kommunala vdrd och omsorgen.

Beslut

Samverkan mellan fakulteten och sjukvarden pa verksamhetsniva struktureras genom
omsesidig representation i respektive ledningsorgan (Figur 3). Det aligger prefekterna
att 1 samrad med verksamhetschefer/motsvarande dverenskomma om formerna for
detta.

Samverkan mellan fakulteten och sjukvarden pa ledningsniva utvecklas genom
omsesidig representation i MFS resp sjukhusledning.
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LSUS (se ovan) ger overgripande riktlinjer for samarbetet, inklusive dispositionen av
gemensamma medel, och beslutar om 6msesidig representation 1 planerings- och
ledningsgrupper.

Prodekanus for samverkan med sjukvarden ges uppdrag att koordinera och f6lja upp
samverkan mellan fakultet, sjukvard och kommunal vérd pé olika nivaer.

Utvirderingar

Overviganden

Regelbundet dterkommande externa utvdrderingar dr ett virdefullt medel for att
identifiera styrkor och svagheter i fakultetens verksamheter som underlag for
forbdttringsarbete. Ett antal utvirderingsprogram, baserat pd sjdlvvdrderingar,
har startats i nationell regi och i forsta hand inriktat sig pa grund- och forskar-
utbildningarna. Andra aktorer, t ex Medicon Valley Academy, har via externa
konsulter genomfort utvirderingar som berort fakultetens forskning.

Fakulteten har sjdlv initierat ett par externa utvirderingar, fr a den oversyn av
fakultetens organisation och verksamheter (Bell-rapporten) som redovisades
2003, och den nu pdgdende utvirderingen av fakultetens primdrvardsforskning,
liksom en utvirdering av den psykiatriska forskningen.

For att ge underlag for forbdttringsarbete och for att ange inriktningar och
mdlsdttningar for strategiska satsningar bor fakulteten utveckla en modell for
regelbundet dterkommande externa utvdirderingar av olika aspekter av
fakultetens verksamheter. Sdrskilt viktigt dr detta for forskningen, som dnnu inte
omfattas av ndgot systematiskt utvirderingsprogram.

Beslut

MFS ska uppritta ett program for regelbundet aterkommande utvérderingar,
genomforda av externa expertgrupper. Utvirderingarna ska utformas mot bakgrund av
fakultetens maldokument, fr a den strategiska planen.

De strategiska kommittéerna FSK och SAB (se ovan) har ett sérskilt ansvar for att
identifiera angeligna omrdden for utvdrdering och ge forslag till hur sddana
utvirderingar ska genomforas.

Utvérderingarna rapporteras till fakultetsledning och fakultetsstyrelse, som beslutar
om hur materialet ska hanteras vidare.

Ledarskapsutveckling

Overviiganden

Professionellt akademiskt ledarskap dr en forutsdtining for en god och allsidig
utveckling av fakultetens olika verksamheter. Ledarskap utovas pd alla nivder i
fakultetsorganisationen, inte minst i forskargrupperna och inom grund-
utbildningen. Ledarskapsutveckling ska ddirfor komma alla fakultetens forskare
och ldrare till del.



Medfak 2005 2004-06-01 19

Fakultetens hittillsvarande erfarenheter av ledarskapsutbildning (oftast i
projektform) av prefekter och av yngre forskare inom LeKA-programmet dr
positiva. Det kan noteras att ledarskap dr en av de fem kvaliteter som ska
bedomas vid anstdllning och befordran av ldrare vid medicinska fakulteten.

Beslut

Prefekter, stéllforetrdidande och bitrddande prefekter ska genomgéd dndamalsenlig
ledarskapsutveckling innan de tilltrdder sina uppdrag. Utbildningen ska fr a inriktas
mot strategisk ledning av verksamheterna och personalplanering/utveckling.
Utvecklingssamtal med medarbetarna dr en sérskilt viktig komponent i ledarskapet.

LeKA-programmet konsolideras och ska erbjudas alla intresserade yngre forskare
inom fakulteten.

Kanslichefen far i1 uppdrag att utforma ett kompetensutvecklingsprogram for den
administrativa personalen vid fakultets- och institutionskanslier.

Mentorsprogram

Overviganden

Det finns ett behov hos yngre ldrare-forskare att fd personligt och professionellt
stod vad betrdffar sadana kvaliteter i den akademiska kompetensen som inte dr
strikt kopplade till arbetsuppgifter inom undervisning och forskning. Ett
mentorsprogram riktat mot i forsta hand yngre kvinnliga forskare, men sd
smdningom ocksd manliga kollegor, har genomforts och utvirderats med goda
erfarenheter.

Beslut

Fakultetens mentorsprogram ska konsolideras i syfte att kontinuerligt kunna erbjuda
alla yngre forskare ett vl planerat stod. Mentorsprogrammet ska inkludera utbildning
av intresserade mentorer, formedling av kontakt mellan mentorer och adept, och
seminarier och andra aktiviteter kring gemensamma fragestillningar relaterade till
adepternas personliga och professionella utveckling.

Administration: Fakultetskansli, administrativa noder
och institutionskanslier

Overviiganden

Den administrativa decentralisering som initierades vid inforandet av stor-
institutioner (se den Institutionsadministrativa utredningen) har inte varit
lyckosam i alla delar. Det administrativa arbetet har stundom tagit plats, energi
och kraft fran institutionernas ovriga uppdrag och ansvar. Systemet har ocksd
medfort varierande kvalitet i administrativa rutiner.

For att dstadkomma en tydligare fokusering pd institutionens roll i strategisk
verksamhetsplanering, budgetarbete, arbetsmiljéarbete, langsiktig personal-
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planering och personalutveckling (se ovan) bor en tydligare administrativ
struktur inrdttas ddr den centrala fakultetsadministrationen tar ett storre ansvar
for t ex ekonomihantering och personalhantering.

Den administrativa organisationen ska anpassas till verksamhetens behov och
den nya institutionsorganisationen. Andra utgdangspunkter dr att sdkerstdlla en
hog grad av professionalism och effektiva och smidiga rutiner fr a inom
ekonomihantering (redovisning och planering) och personalhantering. Det finns
ingen anledning att utgd fran att beslutsniva och handldggningsniva mdste
sammanfalla; handldggningen bor forldggas sd att kvaliteten blir optimal och
handldggningsrutinerna sd lite sarbara som mojligt. For att inte ndrheten
mellan verksamheten, beslut och handldggning ska gad forlorad mdste nya
effektiva kommunikationssystem, t ex for ekonomiska rapporter och planerings-
underlag utvecklas.

Fakultetskansliet ansvarar for att ge kvalificerat administrativt stéd inom
personaladministration och ekonomi till institutionerna. Fakultetskansliet bor i
hogre grad dn tidigare kunna forse institutioner och forskargrupper med
adekvata rapporter, prognoser och annat planeringsunderlag. Dessa service-
funktioner bor ha viss fysisk ndrhet till verksamheterna. Detta kan dstadkommas
genom att inrdtta administrativa noder i anslutning till verksamheterna.

Utvecklingen inom utbildningsomrddet har varit dynamisk och motiverar att en
enhet for utbildningsfragor inrdttas inom fakultetskansliet for att stodja
grundutbildning och fortbildning samt forskarutbildning. Huvuduppgifter dr att
hantera utbildningarnas ekonomi, studieviigledning och pedagogisk utveckling
och de biblioteksfunktioner som dr knutna till utbildning. Den nuvarande
pedagogiska enheten och enheten for utbildningslokaler bor ingd i denna
avdelning. Biblioteks- och IKT-verksamheterna (se nedan) kommer att vara
ndra associerade med den pedagogiska enheten.

Fakultetskansliet ansvarar ocksa for administrativt stod till MFS, fakultets-
ledningen och fakultetens nimnder och kommittéer och hanterar ddirigenom ett
antal centrala administrativa uppgifter, overgripande ekonomi och budget,
ALF-fragor och tillsdttning av hogre ldrartjdnster.

De flesta av dessa arbetsuppgifter kvarstar ofordndrade i den nya organisa-
tionen, och bor fortydligas for att underldtta kontakter med verksamheten.

En viktig aspekt dr kontinuerlig kompetensutveckling av den administrativa
personalen.

Beslut

Den administrativa strukturen illustreras i1 figur 4. For att oka tillgédngligheten till
fakultetskansliets servicefunktioner inréttas ett antal administrativa noder. Dessa
definieras genom sina speciella funktioner, och de kan vara lokaliserade i det centrala
fakultetskansliet eller 1 anslutning till de aktuella verksamheterna.

Fragor som ror grundutbildning och fortbildning liksom forskarutbildning samlas i en
separat administrativ nod. Inom denna hanteras utbildningarnas ekonomi, studie-
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vigledning och pedagogisk utveckling och de biblioteksfunktioner som &r knutna till
utbildning. Den nuvarande pedagogiska enheten och enheten for utbildningslokaler
ingar 1 denna nod. Biblioteks- och IKT-verksamheterna (se nedan) kommer att vara
ndra associerade med den pedagogisk-administrativa noden.

For att optimera det administrativa stodet till institutioner och forskargrupper inréttas
ytterligare tre administrativa noder som bemannas av fakultetskansliet och forlaggs
till BMC, USiL och UMAS. Institutionskanslierna kan diarmed avlastas fr a vad
betriffar personaladministration och avancerad ekonomisk administration.

De centrala arbetsuppgifterna i fakultetskansliet fortydligas, t ex i en avdelnings-
struktur, for att underlatta kontakter med verksamheterna.

Kanslichefen far i uppdrag att utveckla en verksamhetsplan enligt dessa intentioner.
Dirvid ska man sérskilt beakta fordelningen av arbetsuppgifter mellan fakultetens
administrativa noder och den lokala administrationen vid varje institution.

I verksamhetsplanen ska ocksd ingd en planering for kontinuerlig kompetens-
utveckling av den administrativa personalen.

Infrastruktur

Fordelning av forskningslokaler

Overviganden

Ett antal fragor relaterade till lokaler och lokaldisposition hanteras av fakultet,
sjukhus och region gemensamt. Arrangemangen kring lokalerna dr delvis
beroende av ALF-avtalet, och hyreskostnader berdknas pa olika sdtt for
forskargrupper som finansieras med eller utan ALF-medel.

Beslut

En sdrskild kommitté inrédttas for hantering av Overgripande lokalfrigor, fr a for-
delning av lokaler for olika 4ndamél och pa olika anvindare. I denna kommitté ingar
dekanus, prefekterna, chefldkare och regionens forskningschef.

Information och kommunikation

Overviiganden

Omfattande och goda externa kontakter for att sprida information om aktuell
medicinsk forskning dr av stor strategisk betydelse for fakulteten. Snabb
kommunikation och effektivt informationsutbyte med sjukvarden och ndringslivet
dr viktiga for fakultetens rekrytering, finansiering, forskningsutveckling och
utbildning. Fakulteten ska genom aktiv informationsspridning till allmdnheten,
skolan, politiker och andra beslutsfattare bidra till att oka intresset for
medicinsk forskning och utbildning. Ddrfor behovs ett professionellt stod till
fakultetens lirare och forskare i informationsfragor.



Medfak 2005 2004-06-01 22

God intern information och kommunikation dr av vital betydelse for hur olika
fragor och beslut bearbetas, forankras och implementeras i fakulteten. Den
interna strukturen bér ses oOver sd att moderna informations- och
kommunikationstekniker utnyttjas pd ett optimalt sdtt. Malsdttningen dr att
dstadkomma tydliga, dndamalsenliga kanaler som ger delaktighet och insyn,
men som minskar risken att verksamheten drinks i ett ostrukturerat
informationsflode.

Medicinska fakulteten tillsatte nyligen en informationschef som har till uppgift
att bygga upp en organisation for intern och extern kommunikation, vara
signalforstirkare in till/ut fran fakultetsledningen, ansvara for spridningen av
fakultetens budskap och att stodja kommunikationsprocesserna.

MFS har antagit en kommunikationsplan for fakulteten som anger riktlinjerna
for fakultetens informations- och kommunikationsarbete.

Beslut

Informationschefen har det 6vergripande personal- och budgetansvaret for fakultetens
informations- och kommunikationsverksamhet. Informationschefen ska vara ett stod
for fakultetens prefekter att etablera effektiva informations- och kommunikations-
kanaler inom institutionerna.

Informationschefen ansvarar for att utforma en organisatorisk struktur i enlighet med
sitt uppdrag och kommunikationsplanen.

Den lampligaste organisatoriska tillhorigheten for fakultetens informationsverksamhet
ska avgodras 1 samrad med kanslichefen.

Bibliotek och IKT

Overviganden

De senaste drens fordndringar inom IKT (informations- och kommunikations-
teknologi), informationsforsorjning och stéd till ldrande har inneburit en
forskjutning i synen pa IKT- och biblioteksfrdagor. Fakultetens biblioteks- och
IKT-verksamheter har ett brett uppdrag och ska ge effektiv service och
kvalificerat stod till forskning, utbildning, administration och information och
bidra till att gora fakulteten till en fortsatt attraktiv arbetsplats och
ldrandemiljo.

Fakultetens bibliotek ingar i ett universitetsovergripande ndtverk, Lund
Universitets Bibliotek (LUB). Fakultetsbiblioteket - Medicinska fakultetens
Bibliotek och LirandeCenter (MBLC) - dr uppbyggt kring tre noder, MFB-USiL
i Lund, Vardvetenskapliga biblioteket och det blivande CRC-biblioteket i
Malmé. MBLC  har som uppgift att tillgodose behoven av kvalificerad
informationsforsorjning for fakultetens forskare, ldrare, studenter och
administrativ personal. Framfor allt skall MBLC utgéra ett stod inom IKT och
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ldrande. Dessutom skall lokalerna vara en arbetsplats for studerande och en
attraktiv motesplats.

Fakulteten ser ocksa over sin IKT-struktur och sitt IKT-stéd for att kartligga
nuvarande resurser och sdtta upp prioriteringar for en grundliggande IKT-
infrastruktur, IKT-stod till verksamheter och tjdnster, och for IKT-strategier och
satsningar for framtiden.

Medicinska fakulteten tillsatte nyligen en biblioteks- och IKT-chef med uppgift
att bygga upp en organisation for fakultetens biblioteks- och IKT-verksamheter.
Biblioteks- och  IKT-chefen ska ansvara for den vetenskapliga
informationsforsorjning som biblioteken tillhandahdller, for IKT-utveckling och
IKT-stéd pa fakultetsnivd och for att institutioner och andra enheter erbjuds
support och forslag till praktiska losningar inom IKT-omrddet.

Biblioteks- och IKT-chefen ska samverka med fakultetens och universitetets
ovriga pedagogiska enheter i utvecklingen av ldrandeplattformar och IKT-
tillimpningar inom grundutbildningarna.

Beslut

Biblioteks- och IKT-chefen har det dvergripande personal- och budgetansvaret for
fakultetens biblioteks- och IKT-verksamheter. Biblioteks- och IKT-chefen ska vara ett
stod for fakultetens prefekter i etablerandet av IKT-stod pa institutionsniva.

Biblioteks- och IKT-chefen ansvarar for att utforma en organisatorisk struktur och
verksamhetsplan i enlighet med sitt uppdrag.

Den ldmpligaste organisatoriska tillhorigheten for fakultetens bibliotek respektive
IKT-verksamheter ska avgoras i samrdd med kanslichefen.

Hilsa, miljo och sikerhet (HMS)

Overviganden
Arbetsmiljéansvaret i verksamheten dligger prefekterna, som utovar detta pad
delegation fran Rektor.

En arbetsmiljokommitté med representanter for fakulteten, anstdillda och de
fackliga organisationerna bevakar konkreta frdagor pd institutionsnivd, hanterar
synpunkter frdan verksamheten och har ett ansvar for ritningsgranskning infor
om- och nybyggnationer.

Lunds universitet faststdllde 2003-01-09 arbetsmiljopolicy for Lunds universitet
Jjdmte handlingsplan med konkreta dtgdrder for perioden 2003-2005 (se vidare
http://www.lu.se/regelverket/). I policyn fastslas att rektor har ett overgripande
ansvar for arbetsmiljon inom hela universitetet och omrddesstyrelserna har
motsvarande ansvar inom sitt omrdde.

Inom fakulteten har under de senaste tva daren med extern konsulthjdlp bedrivits
pilotprojekt, som bl a har syftat till utbildning av prefekterna i processorienterat
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arbetsmiljéarbete. Konkreta projekt har fokuserat pd att klargora arbetsmiljo-
ansvarets fordelning mellan prefekter, verksamhetschefer och ev andra chefer
vid arbetsplatser ddir personal fran olika organisationer arbetar. Likasa har ett
system for riskbedomning och kontinuerlig kvalitetsutveckling i olika processer
provats. Andra projekt har fokuserat pa att forbdttra rutiner for att forebygga
forsoksdjursallergier.

Beslut
Arbetsmiljokommitténs funktioner och relation till universitetets centrala arbetsmiljo-
arbete fordndras inte.

Fakultetskansliet far 1 uppdrag att, i samverkan med universitetets miljohandlaggare,
bista prefekterna med 16pande information och radgivning i arbetsmiljofrégor.

Pa fakultetsniva inréttas en samrddsgrupp i vilken ingar prodekanus for samverkan
med sjukvarden, en extern konsult och prefekterna. Samradsgruppen har 1 uppgift att
identifiera viktiga frdgor som berdr hilsa, miljo och sékerhet och att utforma
fakultetsovergripande strategier for arbetet med HMS. Gruppen kan behova anlita
sakkunniga i olika &renden.
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Genomforande

Medfak 2005 behandlades i MFS den 18 maj 2004 och antogs den 1 juni 2004.

Prefekter utses vid de nya institutionerna med forordnande fran 1 juli 2004.
Prefektutbildning anordnas under hosten 2004 och innehdller utdver
ledarskapsutveckling ett projektarbete som fokuserar pa en verksamhetsplan for
institutionerna.

Fakultetsledningen upprittar, i samrdd med de nya prefekterna, en detaljerad plan {or
vilka verksamheter som ska tillhora vilka institutioner senast 1 oktober 2004.

Kanslichefen upprittar en organisationsplan for fakultetskansliet, inkl en plan for
fordelning av arbetsuppgifter mellan fakultetskansli och institutionskanslier senast 1
november 2004.

Beslut om organisatorisk tillhorighet for informations- och biblioteksorganisationerna
fattas senast 1 november 2004.

De tilltrdidande prefekterna upprittar en Oversiktlig verksamhetsplan for sina
respektive institutioner senast 1 december 2004.

En organisationsplan for medicinska fakulteten ska foreligga den 15 november 2004.
Efter behandling i MFS tridder den nya organisationen 1 kraft den 1 januari 2005.

Beslut om en ny budgetmodell fattas under 2004 och kan trdda i kraft den 1 jan 2006;
den fOrutsitter koordination med hantering av ALF-medlen och utfallet i nésta
ansOkningsomgang (2005).
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Figurtexter

Figur 1
Verksamhetsorganisation vid medicinska fakulteten.

Figur 2

Institutionsstruktur vid medicinska fakulteten.

T h anges de organ som é&r de olika niviernas huvudsakliga kontaktytor mot fakultet
och sjukvardsorganisation. Sektionerna kan vara institutionsdverskridande.

Figur 3

Modell for samverkan mellan Lunds universitet (LU) och Region Skéne.

LSUS, Ledningsgruppen for samverkan mellan universitet och sjukvard. P& ovriga
nivéer ar fakultet och sjukvard 6msesidigt representerade i resp ledningsgrupper.

Figur 4
Administrativ struktur vid medicinska fakulteten.
U, administrativ nod med ansvar for utbildningsfrégor.
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