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Forord

Pa Aalborg Universitetshospital (Aalborg UH) skal forskning vaere en integreret del af den kliniske hverdag og
understotte specialeplanlaegningen og den kliniske udvikling. Forskning skal gore en forskel og bringes til anven-
delse i teet samspil mellem klinikere, forskere, patienter og gvrige samarbejdspartnere og herved understotte
udviklingen af sundhedsveasenet. Forskning og den innovation, der skal omsztte resultaterne til nye lgsninger,
produkter og arbejdsgange, er dermed et felles ansvar:

* |fallesskab tegner afdelingsledelse og forskningsledelse retningen for afdelingens forskningsudvikling i trad
med hospitalets forsknings- og innovationsstrategi.

* | fellesskab sikres en attraktiv arbejdsplads med gode rammer for forskning og innovation.

* | fellesskab implementeres forskningsresultaterne i klinisk praksis.

Forsknings- og Innovationsstrategi 2023-2027 er blevet til i et samarbejde mellem regionale aktorer, hospitalsle-
delsen, afdelingsledelser, professorer, de understgttende forsknings- og innovationsenheder, Den Praehospitale
Virksomhed, Regionshospital Nordjylland og Psykiatrien. Herudover er strategien udviklet i samspil med Klinisk
Institut og det Sundhedsvidenskabelige Fakultet pa Aalborg Universitet med henblik pa en felles udvikling af
den kliniske forskning og innovation. Det tatte samarbejde mellem universitet og universitetshospital er vores
serkende og vores styrke.

Egon Toft Jens Ole Skov
Forskningschef Hospitalsdirektor

Forsknings- og Innovationsstrategi 2023-2027



Indledning

Pa Aalborg UH skal forskning pa hejt internationalt
niveau sikre optimal kvalitet i patientbehandlingen in-
den for alle kliniske specialer. Forskning skal forbedre
forebyggelse, undersogelse, diagnosticering, behand-
ling, pleje og rehabilitering af patienterne samt fast-
holde hospitalets position som en central sundheds-
videnskabelig forsknings- og uddannelsesinstitution,
bdde nationalt og internationalt. Med Forsknings- og
Innovationsstrategi 2023-2027 sztter Aalborg UH fo-
kus pa:

*  Konsolidering og strategisk udvikling af forskning
inden for specifikke forskningsomrader, hvor uni-
versitetshospitalet gnsker at vaere fgrende, som
eksempelvis de hojt specialiserede funktioner.

* Implementering af forskning i form af innovati-
ve behandlingsmetoder og sundhedslgsninger til
gavn for patientbehandling og det kliniske arbej-
de.

*  Facilitering af forskning og udvikling inden for Di-
gital Health som traedesten til at lgse udfordrin-
gerne i sundhedsvaesenet.

Som universitetshospital bedriver Aalborg UH forsk-
ning blandt forskellige faggrupper i alle afdelinger
og specialer med det formal at sikre forskningsba-
seret patientpleje og -behandling, og at undervis-
ningen af studerende er baseret pa nyeste forskning
og kliniske guidelines. Forskning pa Aalborg UH
har veret i stor vaekst i alle forskningsaktive fag-
grupper de sidste 10 ar i en tid praeget af pionerand
som nyt universitetshospital, og hvor hospitalet i tet
samarbejde med Det Sundhedsvidenskabelige Fakul-
tet, Aalborg Universitet, har medvirket til etablering
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af en succesfuld medicinuddannelse. Aalborg UH har
gennemgaet etableringsfasen med flot resultat. Derfor
seettes med strategien for 2023-2027 storre fokus pa
at identificere forskningsomrader, som kan supplere
og udvikle hospitalets styrkepositioner og som kan
bidrage til at fastholde og tiltreekke hgjt specialisere-
de funktioner. Denne strategiske forskningsudvikling
skal lgftes gennem en koordineret indsats mellem af-
delingsledelse og forskningsledelse, hvor udviklingen
af den kliniske forskning er afstemt med udviklingen i
specialerne og i de hojt specialiserede funktioner. Det
forudsetter desuden en malrettet indsats for etable-
ring af internationale excellente forskningssamarbej-
der, for hjemtag af eksterne forskningsbevillinger, for
involvering i forskningskonsortier og netvaerk samt for
dialog med fonde, interesseorganisationer og virksom-
heder. For at lykkes hermed, er det afggrende, at alle
kliniske afdelinger prioriterer ressourcer til forsknings-
aktiviteter og opfylder hospitalets ambition om at styr-
ke forskningsindsatsen, sd der i lgbet af strategiperio-
den allokeres mindst 3% af det arlige driftsbudget til
forskning.

Aalborg UH vil med strategien for 2023-2027 endvide-
re saette retning for, hvordan forskningen kan fokuseres,
sa den bidrager med storst mulig veerdi til sundheds-
vasnet. Beredygtigheden af det danske sundhedsvee-
sen er under pres: en aldrende befolkning, sterre kom-
pleksitet i behandlingen pa grund af flere multisyge
patienter, mangel pd sundhedsprofessionelle, stigende
udgifter til behandling og medicin samt pressede bud-
getter. Innovation er derfor vigtigere end nogensinde,
sa forskning bruges som lpftestang til at imgdekom-
me sundhedsudfordringerne og sikrer, at resultaterne
bringes til anvendelse til gavn for patientbehandlingen
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og det kliniske arbejde i et sammenhangende sund-
hedsveesen. Strategien legger sdledes veaegt pa bade
forskning og innovation, idet begge dele er ngdvendi-
ge for at lykkes med at udvikle og implementere mor-
gendagens forskningsbaserede patientbehandling. Det
forudsatter, at forskning og innovation er integreret
i den kliniske hverdag og allerede ved opstart af nye
projekter har fokus pd de kliniske behov, veaerdiskabel-
se og implementering, for herved at skabe forudseet-
ningerne for hurtig ibrugtagning af de nyeste metoder
og teknologier i de kliniske afdelinger. Det forudsatter
ogsa, at forskning og udvikling sker i samarbejde pa
tveers af fagligheder og sektorer sammen med de ak-
torer, der er vigtige for at udvikle, producere og aftage
de nye sundhedslgsninger. Endelig forudsetter det en
malrettet indsats for hjemtag af eksterne bevillinger til
hele udviklingsprocessen fra forskning til ibrugtagning.
Hermed sikres hurtigere implementering af forsknings-
resultater og nye sundhedslgsninger og derved en hur-
tigere klinisk effekt og storst mulig vaerdiskabelse.

De nye teknologiske muligheder og intelligent anven-
delse af den eksponentielt stigende mangde af sund-
hedsdata rummer stort potentiale for vaerdiskabelse.
Den teknologiske udvikling, ikke mindst med digitale
losninger og muligheder for at integrere data pa tvaers,
pavirker alt fra, hvordan patienterne behandles til,
hvor de behandles. Derfor spiller “Digital Health” en
stadig storre rolle, og er dagsordensszettende for sdvel
forskning som udvikling af sundhedsvaesenet. Det stil-
ler krav til fremtidens sundhedsvaesen og dets organise-
ring og giver mulighed for at @ndre siloopdeling - bade
internt pa hospitaler og pa tveers af sektorer og regi-
onsgranser. Et mere integreret og sammenhangende
sundhedssystem skal baseres pa dataintegration mel-
lem sektorer og med kunstig intelligens (Al), machine
learning (ML) og ny data science som fundament.
Digital Health handler om at skabe lgsninger, der kan
forbedre folkesundhed og patientbehandling ved at
kombinere sundhedsfaglig viden med sundhedsdata
og datavidenskabens muligheder. Det er séledes en
disciplin, der omfatter forskellige faglige kompetencer
fra savel sundhedsprofessionel ekspertise som indsigt
i behandling af store datasaet. Dermed er tvaerfagligt
samarbejde helt afgorende for at lykkes med Digital
Health. Aalborg UH vil lofte Digital Health-indsatsen
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med strategien for 2023-2027. Med fokus pa de klini-
ske behov, patientinddragelse og samarbejder pa tvaers
af fagligheder og sektorer sikres opbygning af felles
datainfrastruktur, valide dataseat og beslutningsstette-
systemer, som skaber patient empowerment og veerdi
i sundhedsydelserne i en tvarsektoriel og datadrevet
virkelighed og abner mulighederne for at lave klinisk
forskning baseret pa de bedst mulige data.

Med Forsknings- og Innovationsstrategi 2023-2027 vil
Aalborg UH satte sarligt fokus pa fem strategiske ind-
satsomrader:

Individualiseret patientbehandling
Sammenhangende sundhedsindsats
Digital Health - data som fundament

Attraktive rammer for kliniske studier

YV V V VY V

Karriereudvikling inden for forskning og innovation

De fem omrader satter herved retningen for Aalborg
UH’s fortsatte forskningsudvikling og positionering
samt for, hvordan forskning og innovation kan bidra-
ge til at lgse sundhedsvasnets udfordringer. Forsk-
nings- og Innovationsstrategi 2023-2027 understotter
desuden hospitalets og regionens gvrige aktiveteter in-
denfor digitalsering og det naere sundhedsvasen, hvor-
med implementeringen af strategien vil vaere koblet til
den overordnede indsats indenfor digitalsering og det
naere sundhedsvaesen pa Aalborg UH og Region Nord-
jylland.
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Strategiske indsatsomrader

Individualiseret patientbehandling

Det overordnede formal med individualiseret patient-
behandling er at kunne tilretteleegge den optimale fore-
byggelse, undersogelse, diagnosticering, behandling,
pleje og rehabilitering for den enkelte patient eller en
afgraenset sygdomsspecifik patientgruppe ved en syste-
matisk koordinering af det samlede evidensgrundlag,
hvor patientens personlige praferencer medinddrages.
Dermed kan den individualiserede behandling streekke
sig fra avanceret og kompleks behandling til fravalg af
behandling. Forventningen er, at effektiviteten af be-
handling bliver hgjere med en individualiseret tilgang.
Ved at individualisere behandlingen er det muligt at
prioritere ressourcerne til de patienter, som har mest
brug for sundhedsvasnets ydelser og derved skabe
mere lighed i sundhed.

Individualiseret behandling omfatter personlig me-
dicin, der oftest anvendes i forbindelse med behand-
ling med leegemidler. Udviklingsmulighederne inden
for personlig medicin er accelereret sammen med den
teknologiske udvikling pa omrader som f.eks. gense-
kventering. Personlig medicin daekker over, at forebyg-
gelse, undersggelse, diagnosticering, behandling, pleje
og rehabilitering i hojere grad malrettes den enkelte
patients eller patientgruppes behov ved hjelp af viden
om patientens biologi, psykiske robusthed, miljo samt
sociale faktorer. Dette giver et evidensbaseret beslut-
ningsgrundlag for til- og fravalg af behandlingstilbud
til specifikke patientgrupper, og giver saledes ogsa
bedre grundlag for at imgdekomme patientens per-
sonlige praeferencer. Derudover giver en systematisk
forskningsindsats inden for sygdomsspecifikke patient-
grupper en grundleggende viden om sygdommens
patologi, som kan anvendes i forbindelse med udvik-
ling af ny medicin og nye behandlingsmetoder. Mange
forskningsgrupper pa Aalborg UH har gennem flere
ar opbygget forskning inden for sygdomsmekanismer
i afgrensede patientgrupper, hvilket er et vigtigt fun-
dament for at lofte dette strategiske indsatsomrade.
Gennem en intensiveret indsats med fokus pa at styr-
ke den laboratoriebaserede forskning, internationale
samarbejder og hjemtag af eksterne forskningsmidler
loftes forskningsomradet og resultaterne omsattes i
hojere grad til patientbehandling.

Forsknings- og Innovationsstrategi 2023-2027

Det er vigtigt med en multidisciplinar indsats for at
lykkes med at skraeddersy behandling til den enkelte
patient eller patientgruppe. Det forudsatter bearbejd-
ning af store datasat og algoritmeudvikling samtidig
med et indgdende kendskab til sygdomspatologi, det
individuelle behandlings- og plejebehov, etiske aspek-
ter samt til patientens digitale kompetencer og evne til
at tage vare pa egen sygdom. Derudover er det vigtigt
at indtaenke sundhedsgkonomi tidligt i udviklingsfasen
sa indsatsen efter den mulige veerdiskabelse kan pri-
oriteres. Derfor skal der skabes rum til multidiscipli-
naere forsknings- og innovationssamarbejder tet pa
den kliniske hverdag med henblik pa at tilrettelzegge og
kvalitetssikre individualiserede behandlingsforlgb. Evi-
densgrundlaget skal lebende opdateres, sd resultater
fra ny klinisk forskning og analyse af data fra tilsva-
rende subgrupper anvendes i det individuelle behand-
lingsforlob. Hermed sikres hurtig implementering af ny
forskning i klinisk praksis til gavn for bade patientbe-
handling og specialets udvikling.

Elektronisk opsamling af kliniske data er afggrende for
den individualiserede patientbehandling, men ogsa til
fremtidige patientforlgb i samme subgruppe af syg-
dom. Dette udfordres af nuvarende praksis, hvor vi-
tale parametre hos eksempelvis den kritisk syge inten-
sive patient pa nuvearende tidspunkt opsamles hvert
minut, men ikke lagres. Der kan arbejdes malrettet pa
at lgse denne udfordring ved, at hospitalets IT-system
udvikles til lobende at opsamle, integrere og lagre data
fra forskellige datakilder. Det vil vaere en forudsatning
for, at Aalborg UH kan deltage i eller starte nationale
platformforsgg. Handtering af sundhedsdata er séle-
des fundamental for at kunne realisere perspektiverne
for datadrevet individualiseret patientbehandling i en
sundhedssektor under digital transformation.






Strategiske indsatsomrader

Sammenhangende sundhedsindsats

En af de store aktuelle udfordringer er et usammen-
hengende sundhedsvaesen preget af bade faglige,
organisatoriske og tekniske siloopdelinger. Det har
direkte indflydelse pa patientforlgbene, der potentielt
bliver usammenhzangende, hvilket kan forringe og/el-
ler fordyre patientbehandlingen. Det pavirker ligeledes
patientflowet i de respektive sektorer, hvilket hverken
er pa patientens praemisser eller en optimal udnyttel-
se af ressourcerne. Derfor satter strategien fokus pa
at skabe en sammenhangende sundhedsindsats, som
indbefatter bade forebyggelse, undersggelse, diagno-
sticering, behandling, pleje og rehabilitering.

En sammenhangende sundhedsindsats tager udgangs-
punkt i patientens behov, de kliniske behov samt mu-
lighed for en sundhedsgkonomisk eller arbejdskraftbe-
sparende gevinst. Alle patientforlgb, bade de akutte
og de kroniske, starter udenfor hospitalet, med kon-
takt til den alment praktiserende laege eller, i de mest
akutte tilfeelde, via 112. Forskning oginnovation inden
for dette omrade skal derfor bidrage til at identifice-
re forbedringspotentialerne bade pa Aalborg UH og i
overgangene mellem patientens eget hjem, kommune,
almen praksis, naerhospital, prahospital og hospital.
Patienterne skal sd vidt muligt behandles hjemme el-
ler teet pa eget hjem, sa sengepladser og specialistres-
sourcer pa hospitalet bruges pa de patienter, som har

storst behov. Derfor er der stort fokus pa forebyggelse
og tidlig intervention, samt pa at flytte diagnostik og
behandling fra hospitalet til den praehospitale indsats,
naerhospitaler, almen praksis eller patienternes eget
hjem. Det forudsetter en forsknings og evidensbaseret
tilgang til udvikling og validering af nye innovative be-
handlingsmetoder og endrede arbejdsgange.

Samarbejdet pd tvaers er af afgerende betydning for
at skabe sammenhangende ydelser af den hgjeste
kvalitet. Der vil i strategiperioden sdledes veare fokus
pa at igangsatte forsknings- og innovationsprojekter
pa tveers af fagligheder, med henblik pa at udforske,
udvikle, kvalificere, teste og implementere nye lgsnin-
ger, der bidrager til at skabe et mere sammenhangen-
de sundhedsvaesen, bade internt pa Aalborg UH og
i seerlig grad pa tvars af sektorer og regionsgranser.
Der vil vaere serlig opmarksomhed pa projekter, som
understotter omrader, hvor hospitalet gnsker at veaere
forende.

Det indbefatter gget brug af telehealth, Al/ML pree-
diktionsmodeller til serlige patientgrupper (fx akuto-
mradet, operationer), registerforskning/epidemiologi,
data science, datadrevne beslutningsstottesystemer,
samt forbedret og tidlig diagnostik med brug af mo-
bil point-of-care diagnostik og forbedret visitering. For
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at lykkes hermed er det vigtigt at engagere forskellige
sundhedsfaglige professioner og forskere med forskel-
lige tekniske og basale medicinske fagligheder samt
patienter og pargrende. Derudover er fokus pa hjem-
tag af eksterne bevillinger og etablering industrielle
samarbejder helt centralt for at |lofte indsatsen.

Ved at intensivere forskning og innovation inden for
dette omrdde abnes et nyt felt af muligheder. Der er
fokus pa at skabe vardi i det sammenhangende pa-
tientforleb, der gar pa tvaers af sektorer og faglighe-
der. Dette gaelder ikke mindst pd det prahospitale og
akutte omrade, idet akutte indleggelser udger langt
hovedparten af alle indleeggelser og omfatter patienter
fra alle specialer. Med tvarfaglige forskningsprojekter
skal der udvikles evidensbaserede lgsninger til nye ma-
der at udfere det kliniske arbejde pa. Det kan vare nye
dianostiske metoder til anvendelse i prazhospital, al-
men praksis eller patientens eget hjem, som forbedrer
visitation og behandling patienter. En forudsatning
for at lofte dette indsatsomrade er den digitale infra-
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struktur, hvilket indbefatter storre grad af datadeling
og dataintegration mellem hospitalssektoren, den
praehospitale virksomhed, almen praksis og den kom-
munale pleje samt tvaerfaglig og klinisk epidemiologisk
forskning. Ligeledes stiller det krav til de admistrative
strukturer og processer, der skal understotte og smi-
diggore samarbejder pa tvaers. Derudover er det vigtigt
med en inddragelse af bade patienter, pargrerende og
sundhedspersonale i udviklingen af nye lgsninger og at
sikre at de imgdekommer brugernes behov og digitale
kompetencer.

En mere sammenhangende sundhedsindsats vil under-
stotte videndeling og erfaringsudveksling samt sikre en
forskningsbaseret tilgang til udvikling af nye tvaergaen-
de sundhedslgsninger, som vil optimere ressourcerne
og hajne kvaliteten under hele behandlingsforlgbet.
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Strategiske indsatsomrader

Digital Health - data som fundament

Udvikling og implementering af Digital Health-lgsnin-
ger spiller en vigtig rolle for udvikling af et baeredyg-
tigt sundhedsvaesen. Det pavirker i hgj grad retningen
for sundhedsforskningen nationalt og internationalt,
hvor der er en markant stigning i udviklingen af Al og
databaserede beslutningsstattesystemer til at under-
stotte diagnostik og behandling. Derudover er der et
voksende brug af wearables og apps, som indeholder
selvhjeelpsredskaber bygget pa sundhedsteknologi,
malrettet slutbrugeren. Sundhedslasninger i fremtiden
vil sdledes i langt hgjere grad vaere cloudbaserede med
brug af data fra forskellige datakilder - fra data gene-
reret hos patienten selv, data genereret i almen praksis
og kommune, data fra nationale registre, til de klini-
kneere driftsdata genereret pd hospitalet. Udviklingen
af nye Digital Health-lgsninger stiller derfor store krav
til et forskningsbaseret evidensgrundlag for klinisk be-
hov og krav til dokumenteret effekt for at kunne opna
regulatorisk godkendelse og implementering i klinisk
praksis. Det evidensgrundlag skal skabes kliniknaert.
Digital Health-lgsninger skal udspringe af et klinisk

!
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behov og understotte specialets udvikling. Derfor skal
l@sningerne udvikles og implementeres i taet samarbe;-
de med de kliniske afdelinger, uanset om ideen til los-
ningen kommer fra klinikere, forskere eller virksomhe-
der, og uanset om lgsningen skal bruges pa hospitalet,
i kommunen eller hjemme hos borgeren selv.

Udviklingen af Digital Health involverer en raekke vi-
denskabelige discipliner sdsom Al, registerforskning
og softwareudvikling. Al anses for at kunne blive en
uovertruffen forsterkning af de menneskelige evner til
hurtigt at lgse komplekse opgaver. Fra sygdomsdiag-
nose til samtale og behandling af patienter andrer Al
den made, hvorpa sundhedsudbydere grundleggende
héndterer et voksende antal patienter. Udvikling og
implementering af Al kraever adgang til store maengder
treeningsdata for at kunne afdakke alle udfald af en
given problemstilling. Data er en global drivkraft for
udvikling og innovation. Den digitale udvikling medfe-
rer en kraftig stigning i mangden af data og en ekspo-
nentiel udvikling af tilherende teknologi til at opsamle,
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opbevare og hdndtere de store datamangder. Det er
en revolutionerende udvikling, hvor Al spas at kunne
transformere store dele af samfundet, inklusiv sund-
hedssektoren. Handteringen af den stigende mangde
af sundhedsdata er fundamental for at kunne realisere
perspektiverne for datadrevet personlig medicin samt
effektiv diagnostik og beslutningsstotte i en sundheds-
sektor under digital forandring. Derfor er der tilsvaren-
de stor fokus pa at styrke den datadrevne forskning og
kompetenceopbygning, og der afsattes i disse ar be-
tydelige private og offentlige investeringer til omradet.
Aalborg UH har opbygget stor erfaring med udvikling
af Digital Health-lgsninger gennem et mangearigt sam-
arbejde med Aalborg Universitet, hvilket er et staerkt
afset for dette strategiske indsatsomrade. Adgang til
sundhedsdata er i midlertid blevet en barriere for tveaer-
institutionelt samarbejde, som skal lgses for at sikre
udvikling og implementering af nye Digital Health-lgs-
ninger til forebyggelse, undersggelse, diagnosticering,
behandling, pleje og rehabilitering. Derudover vil der i
strategiperioden vere fokus pa at styrke forsknings- og
udviklingsindsatserne inden for Digital Health gennem
en udvidelse af samarbejdet med Aalborg Universitet
indenfor flere fagomrader og gennem etablering af na-
tionale og internationale alliancer pd omradet.

Indfrielse af potentialet i Digital Health kraever ikke
blot adgang til store mangder data, men ogsa at data
er af hgj kvalitet (valide) og er tilgengelige tidstro.
Brug af tidstro data transmitteret til behandlerteams
vil kunne erstatte vanlige kontroller pd forudbestemte
tidspunkter og dermed formentlig vaere med til at afla-
ste de sundhedsprofessionelle. Digitale lgsninger til at
indhente tidstro data af hgj kvalitet skal udvikles, for
det store potentiale med bearbejdning af data til ful-
de kan opnas. | den sammenhang er multidisciplinaer
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forskning vigtig og vil abne for mulighed for at iden-
tificere de datakilder, som er bedst egnet til Al og da-
tamining. Det er ikke givet, at aktuelle konventionelle
data er de bedste data til at forbedre behandling gen-
nem Digital Health. Der er derfor behov for at skabe
mulighed for vidensdeling og kompetenceopbygning
blandt klinikere, forskere, understgttende funktioner
og samarbejdspartnere, som beskaftiger sig med Di-
gital Health.

Digital Health er datadrevet og kraever i udviklingsfa-
sen markning af data, som ngdvendigvis ma handte-
res kliniknaert. Samtidigt ma der opbygges en digital
infrastruktur, som kan handtere en enorm mangde
data fra opsamling og bearbejdning til behandlings-
stotte og dokumentation. Endeligt skal der sikres en
let adgang til data af god kvalitet pd tvers af sektorer
og organisationer. Data som imgdekommer det kon-
krete behov, fx tidstro data, pseudo- og anonymise-
rede data. Der er sdledes et stort behov for at skabe
rammerne for smidige processer og infrastrukturer.
Det skal adresseres med strategien for 2023-2027. Der
skal etableres rammer, som gor det lettere at starte
forsknings- og udviklingsprojekter pa tveers af faglighe-
der, organisationer og sektorer. Det er vigtigt, sadanne
rammer understotter kliniknaere udviklingsprojekter,
der imgdekommer et dokumenteret klinisk behov og
har fokus pa implementering fra projektstart, hvor der
herved skabes kortere vej fra forskning til drift.
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Strategiske indsatsomrader

Attraktive rammer for basale og kliniske studier

Basale og translationelle studier, som giver indsigt i
patofysiologi og sygdomsmekanismer, har hgj prioritet
pd Aalborg UH. Disse forer ofte til landvindinger inden
for forstaelse og behandling af sygdomme og kan byg-
ge bro til kliniske studier. P4 samme vis har deltagelse i
bade industri- og investigatorinitierede kliniske forseg
hoj prioritet pa Aalborg UH. Det betyder, at patienter
kan fa tilbudt de bedste og nyeste behandlinger i situa-
tioner, hvor nuvaerende behandlinger ikke er tilstraekke-
lige. Det giver ogsa forskere indblik i nye medicinske og
teknologiske fremskridt fra ind- og udland, herunder
en tidlig fortrolighed med behandlingsformer, der kan
afvige betydeligt fra nuvearende behandlinger; bade
hvad angar logistik og handtering af bivirkninger. Sam-
let set har det stor betydning for hospitalets rolle i ud-
viklingen af morgendagens forebyggelse, undersogelse,
diagnosticering, behandling, pleje og rehabilitering.

Engagement i basal, medicinal- og medicoteknisk
forskning giver siledes bade klare forskningsmaessige
og kliniske fordele for Aalborg UH, og er vaesentligt for
udviklingen i de enkelte specialer og hojt specialisere-
de funktioner. Forskning i legemiddelindustrien udger

ogsa en betydelig del af dansk eksport og har dermed
naturligt en steerk politisk bevagenhed. Det betyder, at
der gores strategiske tiltag for at gge maengden af kli-
niske forsgg i Danmark og skabe bedre muligheder for
at etablere biotekvirksomheder. Sidst, og maske aller-
mest vaesentligt, efterspgrger mange patienter mulig-
heder for at deltage i kliniske forseg, nar standardbe-
handlingen er suboptimal.

Mange afdelinger pa Aalborg UH har allerede en stor
portefolje af kliniske forsgg, som kommer patien-
ter til gavn. Andre afdelinger er i etableringsfasen.
Klinisk forskning er ofte knyttet til basal forskning i
sygdomsmekanismer og biomarkerer, og interaktio-
nen mellem den basale og kliniknaere forskning er et
kendetegn for Aalborg UH. Opstart og tiltrekning af
kliniske forseg kraever en indsats fra hospitalet som
helhed og fra de enkelte forskere. Med strategien for
2023-2027 vil hospitalet arbejde for at etablere en cli-
nical trial unit (CTU), som yder stotte til kliniske forsog
inden for alle aspekter, sdsom det regulatoriske og ju-
ridiske, planlegning, design, analyseplan, datamana-
gement, GCP-monitorering og afrapporting. CTU’en

-
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skal kunne radgive alle forskningsaktive faggrupper
om mulighederne for innovative forsggsdesign, herun-
der brug af historiske kontroller, pragmatiske forseg
og clusterforsgg udfra registerdata. Dermed forbedres
mulighederne for effektiv efterprovning af de hypote-
ser, der opstdr pa basis af anden forskning, hvilket vil
styrke implementering af forskning i klinikken.

CTU’en skal ikke kun radgive hospitalets forsknings-
aktive medarbejdere. En vasentlig malsaetning er at
bygge bro mellem hospitalet og universitetet, saledes
at universitetsforskere kan fa state-of-the-art radgiv-
ning om kliniske afprgvninger og investigatorinitierede
forseg. Et sadant bindeled mellem de to institutioner
vil @ge interessen for afprevning af medicoteknisk ud-
styr, leegemidler og andre interventioner udviklet pa
Aalborg Universitet. Desuden skal samarbejde med re-
levante interessenter afdakkes for at afklare, hvordan
Aalborg UH kan blive det mest attraktive sted at pla-
cere kliniske forsgg. Herunder skal det afklares, hvor-
dan understottelse af afdelinger med juridisk bistand,
hjelp til forhandling af skonomi m.m. kan ske mest
effektivt. Der skal sikres incitamentstrukturer, s& den
indtjening og medicinbesparelse, der opnas ved delta-
gelse i kliniske forsgg, anvendes til at gare Aalborg UH
endnu mere attraktiv for udferelse af basale og kliniske
forsog.

Forsknings- og Innovationsstrategi 2023-2027

Det er et mal for Forsknings- og Innovationsstrategi
2023-2027, at alle kliniske afdelinger pa Aalborg UH
skal have fokus pa studier, som understotter forstael-
sen af sygdommes patofysiologi samt protokollerede
behandlingstilbud til alle sterre sygdomsgrupper og
specielt sygdomme, hvor der er mangel pa effektiv be-
handling. Det er ogsa et mél, at Aalborg UH skal have
optimale rammer for forskere, sa andelen af basale og
kliniske forseg kan oges. Derudover skal flere af hospi-
talets forskere opfordres til at deltage i nationale og in-
ternationale styregrupper, optraede som nationale el-
ler globale primare investigatorer, og deltage i ekstern
monitorering af forseg. Involvering i disse kerneopga-
ver vil oge viden inden for alle aspekter af sygdomsfor-
staelse og kliniske forsog og dermed ogsa bidrage til,
at der i endnu hgjere grad gennemfares vigtige investi-
gatorinitierede forseg pa Aalborg UH.



Strategiske indsatsomrader
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Karriereudvikling inden for forskning og innovation

Aalborg UH skal vare en attraktiv arbejdsplads med
et kreativt og inkluderende forsknings- og innovations-
miljo, der er integreret i specialernes drift og udvikling
og med synlige og fleksible karriereveje for alle fag-
grupper med interesse i forskning.

En robust forskningsorganisering med dygtige og en-
gagerede forskere og klinikere er en forudsatning for,
at hospitalet kan fastholde sin position som en cen-
tral national og international sundhedsvidenskabelig
forskningsinstitution, der skaber verdi for patientbe-
handlingen. Det er endvidere en forudsatning for at
fremtidssikre specialernes strategiske indsats med at
supplere og udvikle hospitalets styrkepositioner og
hojt specialiserede funktioner. Defor er det vigtigt, at
alle specialer har professorer for at sikre specialets
forskningspotentialer indfries. Det geelder bade specia-
ler, hvor der er et uudnyttet forskningspotentiale samt
specialer, som skal styrkes med henblik pa at under-
stotte en strategisk retning.

Det er vigtigt at uddanne og rekruttere talenter pd
internationalt niveau og sikre et vakstlag af forske-
re inden for samtlige specialer, og herigennem sikre
specialets forsatte udvikling. Det kraever en malrettet
indsats for at hjemtage eksterne midler, der muliggor
savel attraktive individuelle udviklingsforlob som del-
tagelse i forskningskonsortier. Der er sarlig fokus pa
at fremme karriereudvikling og rekruttering gennem
internationale samarbejder og forskerophold ved in-
ternationale institutioner. Hermed skabes et interna-
tionalt netvaerk, som gavner bade den enkelte forsker,
specialet og Aalborg UH. Denne indsats kan med for-
del indtaenkes allerede pa kandidatuddannelsen i me-
dicin, hvor kommende forskeretalenter kan fa et tidligt
afset for en forskerkarriere med et eksternt finaniseret
forskningsarsstipendie i udlandet. Ligeledes er der fo-
kus pa at fremme mulighederne for karriereudvikling

inden for innovationsomradet, idet det understatter
udvikling og implementering af nye forskningsbasere-
de sundhedslgsninger. Det vil ske gennem en malrettet
indsats for at etablere virksomhedssamarbejder, hjem-
tag af innovationsbevillinger, samt engagement i na-
tionale og internationale kompetenceudviklingsforleb
inden for sundhedsinnovation.

Forskning fremmer ibrugtagning af de nyeste behand-
lingsmetoder og teknologier i afdelingen. Det er der-
for vigtigt, at alle professioner forsker og medvirker til
at udvikle fagene, og herved sikre, patienterne far den
bedste forebyggelse, undersogelse, diagnosticering,
behandling, pleje og rehabilitering. Karrierevejene for
alle forskningsfaggrupper skal vare tydelige og synlige
bade for forskningsinteresserede medarbejdere, aktive
forskere og afdelingsledelser. Det skal veere lettere ef-
ter endt ph.d.-forlgb at fortsaette en forskerkarriere i
kombination med en anszttelse pa hospitalet. Kom-
binationsstillinger mellem forskning og klinik bringer
forskningen ind i det kliniske arbejde samt fremmer
den kliniske udvikling og implementering af forskning
i klinisk praksis. Ligeledes skaber kombinationsstillin-
ger gensidig respekt mellem forskning, behandling og
pleje. Derudover ber der vaere fokus pa at tilbyde res-
sourcer eller hjemtage midler til serlige talenter med
henblik pa udvikling til professorniveau.

Diversitet, tveerfaglighed og nerhed til klinikken er
en styrke i forskning. Forskningsmaessigt samarbejde
blandt forskellige faggrupper og med eksterne samar-
bejdspartnere bidrager til vidensdeling, profilering og
synergi mellem specialer og fagligheder. Udflytningen
til Hospitalsbyen og en teettere fysisk tilknytning til Aal-
borg Universitet og Professionshgjskolen UCN vil bety-
de bedre muligheder for at rekruttere medarbejdere fra
flere forskellige professioner og institutter.
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Overordnede malsatninger

Generelle mﬁlsaetninger

1.

Der etableres en governance-struktur, som understgtter en strategisk udvikling af de kliniske afdelinger
gennem en koordineret indsats mellem afdelingsledelse og forskningsledelse, hvor lzrestolsprofessoren har
ansvaret for udvikling af specialet og de hgjt specialiserede funktioner.

Afdelingsledelse og forskningsledelse udarbejder i feellesskab en plan for specialets strategiske udvikling
gennem forsknings- og innovationsaktiviteter teet pa den kliniske hverdag, udvikling af de hejt specialisere-
de funktioner, hjemtag af eksterne bevillinger samt malrettet rekruttering og karriereudvikling.

Der etableres en dben samarbejdsplatform for accelereret udvikling og implementering af nye sundheds-
lesninger gennem inddragelse af de nedvendige kerneaktorer, som skal foresta kvalificering, udvikling og
implementering. Hermed sikres en hurtig vej fra projektidé, til udvikling og afprevning og til indkeb og
ibrugtagning. Kerneaktgrer vil eksempelvis vaere forskere, sundhedspersonale, sundhedsgkonomer, jurister,
virksomheder og patienter.

Individualiseret patientbehandling

4.

Der igangseattes multidisciplinare, excellente forskningsprojekter inden for individualiseret behandling
med henblik pa at tilrettelzegge og kvalitetssikre individualiserede behandlingsforleb samt styrke forskning
i sygdomsmekanismer i afgreensede patientgrupper. Her er der sarligt fokus pa at lofte indsatsen gennem
internationale samarbejder og eksternt hjemtag af forskningsmidler.

Der etableres et samarbejde med kerneaktgreri Region Nordjylland og Aalborg UH, hvor hospitalets IT-sy-
stem udvikles til lobende at opsamle, integrere og lagre data fra forskellige datakilder. Det vil vaere en
forudsaetning for, at Aalborg UH kan deltage i eller starte nationale platformforseg. Indsatsen kobles til
regionens og hospitalets overordnede digitaliseringsindsats.

Sammenhangende sundhedsindsats

6.

Der etableres forsknings- og innovationssamarbejder pa tvaers af fagligheder og sektorer, der skal med-
virke til at sikre hgj kvalitet i patientbehandlingen under hele behandlingsforlgbet samt implementere evi-
densbaserede tvaergdende sundhedslgsninger. Der er sarligt fokus pa, at lefte indsatsen gennem eksternt
hjemtag af forsknings- og innovationsmidler samt inddragelse af slutbrugerne, bade patienter og de invol-
verede sundhedsprofessioner. Indsatsen kobles til regionens og hospitalets overordnede indsats indenfor
det nzere sundhedsveasen, herunder samarbejdet med sundhedsklyngerne.

Forsknings- og Innovationsstrategi 2023-2027



Digital Health — data som fundament

7. Der etableres et samarbejde med beslutningstagere i Region Nordjylland, almen praksis og kom-
muner om opbygning af en digital infrastruktur, som sikrer tvaersektorielle muligheder for fri ud-
veksling af data til falles brug med henblik pa udvikling, validering og implementering af nye Digital
Health-lgsninger i klinisk praksis. Indsatsen kobles til regionens og hospitalets overordnede digitaliserings-
indsats.

8.  Der etableres et tvaergaende netvaerk inden for sundhedsdata og kunstig intelligens for klinikere, forskere,
og understottende funktioner og samarbejdspartnere, som faciliterer radgivning, kompetenceopbygning
og tvaerfaglig vidensdeling om brug af sundhedsdata og kunstig intelligens.

Attraktive rammer for basale og kliniske studier

9. Vilkarerne for forskning i sygdommes patofysiologi, biomarkerer forbedres. Dette indbefatter en bedre
laboratoriemassig understgttelse og en koordinering mellem Aalborg UH og Aalborg Universitet.

10. Der opbygges en Clinical Trial Unit, som understotter, at forskere pa Aalborg UH igangsatter egne forsog
som primare investigatorer og hermed faciliterer forskning i forstdelse af sygdomsmekanismer, og som
understatter tiltreekning af virksomhedssamarbejder og kliniske forsgg forbundet hermed.

Karriereudvikling inden for forskning og innovation

11. Antallet af professorer gges for at indfri forskningspotentialer i alle specialer og strategiske udviklingsom-
rdder pa Aalborg UH.

12. Talentudvikling af forskere styrkes inden for alle professioner gennem gget antal af postdocstillinger og
delestillinger mellem klinik og forskning pa Aalborg UH samt en malrettet indsats for at ege muligheden for
internationale forskningsophold og hjemtag af ekterne bevillinger til individuel udviklingsforlgb indenfor
forskning og innovation.

Understottelse af forskning og innovation

Forskning, Uddannelse og Innovation (FUI) har en bred vifte af stottefunktioner med hgj faglig specia-
listviden, der understotter forskning og innovation under hele forsknings- og udviklingsprocessen - fra
projektidé til modning, udvikling, gennemfgrelse og implementering. De ogede forskningsaktiviteter de
sidste 10 ar stiller storre krav til stottefunktionerne, hvor opgavemangde og -kompleksitet er steget mar-
kant, og hvor opgavelgsningen skal ske pa flere matrikler og pa tveers af sektorer. Derfor er det vigtigt, at
understottelsen tilpasses udviklingen, sa der fortsat kan leveres en tilgaengelig og professionel understgt-
telse tet pa de kliniske afdelinger. Der skal fortsat vaere en let adgang til de understottende funktioner, og
indsatsen for at synliggore adgangen og de mulige services vil blive intensiveret.

16 Forsknings- og Innovationsstrategi 2023-2027
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Understottelse af forskning og innovation

Centrale stottefunktioner for forskning og innovation

Medicinsk Bibliotek sikrer forskere og klinikere ad-
gang til relevant videnskabelig litteratur og assi-
sterer ved informationssggninger. Synliggor des-
uden hospitalets forskningsproduktion ved at
udarbejde biblometriske analyser og registrere
hospitalets forskningspublikationer i forsknings-
portalen VBN.

Fundingenheden (FUPA) understotter og radgiver
forskere og klinikere med hjemtage af eksterne
midler fra private og offentlige fonde til forsk-
ningsaktiviteter. Ligeledes indgar Fundingenheden
i sparring om lokale fundingstrategier, og viden-
deling om vigtige deadlines og nye stromninger i
det nationale og internationale fondsmilje.

Forskningsdata og Statistik (FORSA) radgiver om
lovmaessig korrekt handtering af forskningsdata,
bl.a. ud fra GDPR og Sundhedsloven og vurde-
rer pa vegne af Regionsrddet ansggninger om
adgang til patientjournaldata til forskning. Her-
udover understottes den kvantitative forskning
via epidemiologiske og statistiske metodeoverve-
jelser, datamanagement samt statistisk modelle-
ring, programmering og fortolkning af resultater.

Forskningsenhed for Klinisk Sygepleje (FoKSy) yder
forskningsstotte til sygeplejersker og andre sund-
hedsprofessionelle pa Aalborg UH og i Region
Nordjylland. Der ydes forskningssteatte til sével
kvantitative, kvalitative og mixed methods studi-
er. Enheden er ansvarlig for sygeplejefaglige forsk-
ningsprogrammet, der tager afsaet i aktuelle klini-
ske problemstillinger.

Biomedicinsk Forskningslaboratorium tilbyder ad-
gang til dyreforsegsfaciliteter, med savel storre
dyr som gnavere. Inden for de kommende &r etab-
leres en ny dyrestald med forbedrede faciliteter i
nerheden af Hospitalsbyen.

Idéklinikken understotter innovationsprocessen
med at udvikle og modne medarbejdernes op-
findelser og gode idéer, og bringe disse til anven-
delse som nye sundheds- og velfeerdsteknologiske
losninger. Dette gores i teet samarbejde med klini-
ske enheder, virksomheder, vidensinstitutioner og
netvaerk. Ydermere varetages processer vedrgrende
patenter og kommercielle kontraktsforhandlinger
i enheden.

Forsknings- og Innovationsstrategi 2023-2027

Enhed for Good Clinical Practice (GCP) drives af Re-
gion Nordjylland og Aalborg Universitet sammen
med Aarhus Universitet/Region Midt, og enheden
har til formal at stotte forskere med radgivning og
overvagning af videnskabelige forsag.

Kontraktenheden er Region Nordjyllands juridi-
ske sparringspartner pa forsknings og innovati-
onsomradet. Kontraktenhedens omrade daekker
forskningssamarbejder, kliniske forseg med le-
gemidler, klinisk afprgvning af medicinsk udstyr,
det kommercielle omrade/TTO-omradet samt
EU-projekter

Trial Nation er et offentligt-privat samarbejde, hvis
formal er at fremme kliniske forseg og afprevnin-
ger pa tvaers af Danmark. Funktionen i Region
Nordjylland, understotter alle forskningsenheder,
blandt andet gennem udarbejdelse af vejlednin-
ger og afholdelse af netvaerksmeoder bade internt
i regionen og nationalt pa tveers af specialer.

Datastottecenter for Personlig Medicin er et falles
regionalt datastottecenter, der skal understotte
udbredelse og anvendelse af Personlig Medicin.
Centret star til radighed for sparring og radgiv-
ning til forskere, klinikere og andre fagpersoner,
der gnsker vejledning inden for Personlig Medicin.

Kommunikation understotter forskere i relevant in-
tern og ekstern formidling af eksempelvis vigtige
fund fra forskningsprojekter, videnskabelige aner-
kendelser, konferenceafholdelse samt ved hjem-
tagning af storre bevillinger.

Ledelsessekretariatet yder assistance i forhold til
projektadministration, oprettelse af konti til eks-
terne midler, planlagning af forskningsseminarer
og temadage, sekretariatsbetjening af strategiske
netvaerk og indsatser.
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