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Vi kan se tillbaka på 2022 som ett fantastiskt 
framgångsrikt år.

Swelifes strategiska projekt har bidra-
git till att kraftsamla Sverige inom en rad 
områden utifrån vår Frisk-Risk-Sjuk-modell, 
från prevention av barnfetma till utveckling 
av cell- och genterapier och oligonukleotider. 
Vi har stärkt upp infrastrukturer för bland 
annat gensekvensering och biobankning, som 
båda bidrar till införande av precisionsmedi-
cin i Sverige. För att förbättra möjligheterna 
att utveckla och implementera nya lösningar 
har vi bland annat bidragit till en patient- 
företrädarutbildning, en hälsodatavägledning 
för innovatörer och en kunskapsportal för 
tidiga affärsidéer.

Under året har vi även startat upp en 
rad spännande nya strategiska projekt som 
kompletterar vår tidigare portfölj. På så sätt 
bidrar vi till att stärka Sveriges position inom 
bland annat Car T-celler, utveckling av cell- 
och genterapier och att kvantteknologier 
kommer till nytta inom life science. Förmå-
gan att implementera nya lösningar och att 
använda hälsodata effektivt i hälso- och sjuk-
vården stärks ytterligare genom nya insatser.   

 Våra innovationsprojekt – som genom 
årets tillskott av fjorton nya projekt nu utgör 
en portfölj av drygt hundrasjuttio projekt 

– skördar stora framgångar. Utifrån den
finansiering med cirka 225 miljoner kronor
som Swelife bidragit med, har projekten
själva säkrat följdfinansieringar på mer än
fyra miljarder kronor. Det ger en hävstång
på ungefär arton gånger pengarna. Det är
mycket bra!

När Swelife startades 2014 var vårt främ-
sta syfte att samla vår kollektiva kompetens 
inom life science i Sverige för att accelerera 
utveckling och tillväxt inom området. Under 
dessa dryga åtta år har värdet av våra insatser 
blivit allt tydligare genom vår roll som enan-
de kraft för hela life science-ekosystemet. Vi 
är därför särskilt stolta och tacksamma över 
den samlade kompetens och det engagemang 
som finns i våra projekt,  Swelifes styrelse 
och programkontoret.

Nu ser vi fram emot ett nytt och 
händelserikt år där vi inte minst kommer att 
fokusera på fortsatt värdeoptimering av våra 
resultat och erfarenheter.

Tillsammans fortsätter vi att stärka hälsa och 
life science i Sverige – för individens hälsa!

Eva Sjökvist Saers, ordförande Swelife
Peter Nordström, programchef Swelife

Ett framgångsrikt år – nu fortsätter vi framåt

Swelife i siffror
Sedan Swelife startade 2014 har:
> 12 utlysningar genomförts
> 72 strategiska projekt beviljats finansiering
> 171 innovationsprojekt beviljats finansiering

Hittills, under hela programperioden 2014–22, 
har Swelife finansierat projekt med 420 121 472 
kronor. Av dessa medel gick 225 523 679 kronor 
till innovationsprojekt och 194 597 793 kronor till 
strategiska projekt.

Eva Sjökvist Saers Peter Nordström
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Framgångar för  
Swelifes projekt 2022

Här presenterar vi några av framgångarna för Swelifes projekt under året.  
Vi gratulerar till strålande framsteg. Bra jobbat!

	> Elypta med på Labiotechs lista över största  
biotech-investeringarna i Europa i juni. 

	> Elypta på Falling Walls shortlist.
	> Gedea Biotech med på The 20 European Biotech 

Companies to Watch in 2022.
	> Gedea Biotech Årets Rapidus-företag.
	> Gedea Biotech vann publikpriset på Medicon 

Valley Microbiome Pitch day.
	> Evelina Vågesjö, grundare av Ilya Pharma, fick 

Peter Egardts stipendium för uppländskt  
entreprenörskap och innovation.

	> Everdrone, Elypta, AlgoDx och  
Stratipath med på Ny Tekniks 33-lista.

	> Rarity Bioscience Attractive Innovation Project 
Award 2021 (delades ut ett år sent på grund av 
pandemin).

	> Lei Chen, medgrundare av Rarity Bioscience, vann 
skapa Innovation Award.

Våra innovationsprojekt

Kapitaltillskott
	> AlzeCure: 48,5 miljoner kronor genom  

företrädesemission.
	> Alzinova: 2,8 miljoner kronor genom  

teckningsoption.
	> Capitainer: 34 miljoner kronor genom  

nyemission.
	> Elypta: Ca 210 miljoner kronor genom  

riskkapital.
	> Ilya Pharma: Ca 85 miljoner kronor genom 

riskkapital.
	> Kancera: 46,3 miljoner kronor genom  

företrädesemission.
	> Lipum: 39 miljoner kronor genom nyemission.
	> Omni: Ca 15 miljoner kronor genom riskkapital.
	> Rarity Bioscience: Ca 25 miljoner kronor genom 

riskkapital.
	> Reccan Diagnostics:  15 miljoner kronor genom 

nyemission.
	> Sidekick: Ca 550 miljoner kronor genom  

riskkapital.
	> Xintela: 44,6 miljoner kronor genom  

företrädesemission.
	> Xintela: 25 miljoner kronor genom  

konvertibelemission.

Priser & utmärkelser
	> AlgoDx med på Svenska Dagbladets lista över 

framtidens entreprenörer. 
	> Asgard Therapeutics fick andra pris i nls Invest 

Awards.

Gedea Biotech vann publikpriset på Medicon Valley Microbiome Pitch 
Day. BioGaia Pharma and MycoBiotix vann hela tävlingen. Swelife var 
på plats och gratulerade.
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Patent med mera
> AlzeCure fick USA-patent för Neuro-

Restore acd856.
> Asgard Therapeutics fick USA-patent.
> Astregos första produkt ce-ivd-märkt.
> Cereno Scientific fick Europa-patent för

cs585.
> Ilya Pharma förlängde globalt patent för

ilp100.
> PExA fick patent i Sverige och Japan.
> S2Medical fick Afrika-patent för

Instagraft.
> Stratipath, som ingår i Swaipp-projektet,

fick sin första ce-ivd-märkta produkt.

Kliniska studier och forskningsfram-
steg
> AlzeCure fick positiva data i fas 1-studie

av NeuroRestore acd856.
> Alzinova rekryterade mer än hälften av

patienterna till den pågående fas 1b-stu-
dien för vaccinkandidaten alz-101.

> Atrogi inledde fas 1-studie av atr-258 mot typ
2-diabetes.

> Attgeno kunde starta klinisk fas 2-prövning av
Supernitro.

> Rekryteringen av patienter påbörjades till Lunds
universitets kliniska studie i typ 2-diabetes till-
sammans med Carbiotix Axos medicinska mat.

> Corline Biomedical AB tecknade avtal med
cro-leverantör för fas 2-studie inom njur- 
transplantation.

Everdrone, som fick finansiering 
genom Swelifes och Medtech4Healths 
gemensamma utlysning 2020, har fått 
ett stort medialt genomslag med sina 
drönare som bär hjärtstartare.

> Evira visade utmärkta resultat efter en ettårig
pragmatisk studie. Deras mobilapp fungerar som
stöd vid behandling av barnfetma.

> Gedea Biotech rapporterade positiva resultat
från placebo-kontrollerade kliniska prövningar av
pHyph.

> Gesynta Pharmas läkemedelskandidat gs-248
beviljades särläkemedelsstatus i USA för
behandling av systemisk skleros.

> Gesynta Pharma fullföljde patientrekryteringen
till sin fas 2-studie.

> Ilya Pharma fick fda-godkännande avseende
investigational new drug för ilp100-Topical.

> Ilya Pharma rekryterade de första patienterna fas
2a-studie av ilp100-Topical.

> Joint Academy utvärderat – fördel appen!
> Kancera rapporterade övertygande prekliniska

resultat och beslut om klinisk utveckling av
kand567 mot äggstockscancer.

> Lipum AB ingick avtal med holländskt bolag,
fick godkännande av holländska myndigheter och
startade sin första studie i människa av läkeme-
dels- 
kandidaten sol-116.

> Xintelas publicerade resultat som visade att
bolagets stamcellsprodukt xstem, efter
injektion i en led med skadat ledbrosk, söker
sig till skadan och deltar i återbildandet av det
skadade ledbrosket.

Uppköp med mera
> Astrego blev uppköpt av Sysmex.
> Ilya Pharma förvärvade Nordic Bioanalysis som

är specialiserat på mikrobiologiska och kemiska
analyser.

Att life science är en viktig näringsgren vittnade politiker- 
intresset om. Här regionpolitiker på besök hos AlzeCure.
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Övrigt
> En konsortium bestående av Örebro universitet,

Attgeno AB, BioReperia AB, Lipum AB och
Toleranzia AB – alla tidigare finansierade av
Swelife – och Buzzard Pharmaceuticals AB,
Thermo Fisher Scientific och Aptahem gick
samman för att utvärdera nya behandlingar för
att minska inflammation vid hjärt-kärlsjukdomar
och bröstcancer. kk-stiftelsen finansierar.

> PExA ingick avtal med amerikanskt
bioteknikbolag.

> Sidekick Health ingick samarbetsavtal med Eli
Lilly i en satsning mot bröstcancer.

> Cline: Swelife-finanserierade Cellrace, en
ai-baserad programvara för cell-tracking,
utvecklad och redo att användas.

Våra strategiska projekt

Priser
> StratiPath (som ingår i Swaipp) vann Athena- 

priset.

Följdfinansieringar
> Regeringen beviljade Funktionsrätt Sverige

500 000 kr för att utbilda patientföreträdare.
> Regeringen anslog 15,75 miljoner kronor till

Genomic Medicine Sweden, gms, för att
fortsätta satsningen på att utveckla och imple-
mentera molekylärdiagnostiska verktyg inom
barncancer, bröstcancer och äggstockscancer.

> Regeringen anslog sex miljoner kronor för att
utöka ett redan pågående gms-projekt för
klinisk implementering av precisionsmedicin
inom lungcancer.

Mer utveckling
> Örebro Biobank var först ut i landet att erbjuda

ett mobilt kit för att kunna samla in prov enligt
modellen Sjukvårdsintegrerad biobankning (sib)
på vårdcentraler, något som underlättar för
patienter som vill delta i forskningsstudier.

> En ny vetenskaplig studie visade att det går
snabbare för vårdprofessionen att hitta korrekt
klinisk information i en Individuell patientö-
versikt (ipö) än i journalen. Bland annat Dagens
Medicin uppmärksammade detta.

> Katarina Nyström – jurist i Swelife-finansiera-
de projektet om data för Genomic Medicine
Sweden – utsågs till särskild utredare för Hälso-
data som nationell resurs för framtidens hälso- och
sjukvård.

> Peter Asplund, arbetspaketledare i Swelife- 
finansierade projektet Test Bed Sweden, utsågs
till regeringens utredare med ansvar för att ta
fram förslag som ska öka antalet företags- 
initierade kliniska prövningar i Sverige.

> Nationella Genomikplattformen lanserades av
Genomic Medicine Sweden, vilket gör att
genomikdata från vården nu kan delas över
landet.

> Samarbetet Samverkan 2.0 för ett hållbart
patientsamarbete – där bland annat Swelife- 
finansierade Biobank Sverige, Genomic Medicine
Sweden och atmp Sweden ingår – resulterade
i rapporten Patient- och närståendesamverkan
för bättre forskning och hälso- och sjukvård. Den
sammanfattar kunskapen från relevant forskning
inom området samverkan mellan patienter, när-
stående, forskning och hälso- och sjukvård.

> Testbed Sweden for Clinical Trials and Imple-
mentation of Precision Health in Cancer Care
fick Horisont Europa-projekt pcm4eu beviljat
tillsammans med aktörer från femton länder.
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Vi vill rikta ett stort tack till Swelifes 
styrelse som genom sin kunskap och 
sitt engagemang bidragit till Swelifes 
framgångar. I den möts och arbetar 
hela life science Sverige tillsammans 
– ett vinnande koncept!

I den namnkunniga och brett sammansatta 
styrelsen är varje ledamot vald på sitt eget 
mandat, men representerar även de olika 
delar som bildar ekosystemet life science: 

Swelifes styrelse
hälso- och sjukvården och omsorgen, forskning 
både inom akademi och industri, myndigheter,  
patientföreträdare, innovationssystemet, 
startups och större bolag.

Swelifes valberedning har genom sin 
sammansättning ett vidsträckt kontaktnät 
som säkerställer en ytterst kompetent och 
adekvat styrelse. Under året förstärktes val-
beredningen med två nya ledamöter: Jenny 
Almkvist från Västra Götalandsregionen och 
Ulrika Ringdahl från Invest in Skåne. Jennie 
Ekbeck tog tog över ansvaret som ordföran-
de.

I år har styrelsen kunnat ha sina första 
på-plats-möten efter pandemin, vilket varit 
mycket energigivande och värdefullt. 

Nyinvalda i styrelsen inför 2023 är 
Emma Henriksson (Reform Society), Anders 
Holmén (AstraZeneca) och Marianne van 
Rooijen (Akademiska sjukhuset).

Swelifes styrelse 2022 
	> Eva Sjökvist Saers, styrelseaktiv inom life 
science. Ordförande

	> Örjan Norberg, Region Västerbotten.  
1 vice ordförande

	> Sofia Rydgren Stale, Sveriges Läkarför-
bund. 2 vice ordförande

	> Magnus Barkstedt, Novo Nordisk
	> Elisabeth Björk, AstraZeneca
	> Johan Dabrosin Söderholm, Linköpings 
universitet

	> Mathias Ekman, Microsoft
	> Helene Hellmark Knutsson, Länsstyrelsen 
Västerbotten

	> Marika Hellqvist Greberg,  
Vetenskapsrådet

	> Hans Hägglund, Karolinska universitets-
sjukhuset

	> Stefan James, Uppsala Clinical Research 
Center (UCR)

	> Hans Johansson, Myrtila advisors
	> Marianne Larsson, Innovation Skåne
	> Roshan Tofighi, Novartis
	> Patrik Sundström, Sveriges kommuner 
och regioner SKR

	> Lilian Wikström, KI Innovation AB
	> Päivi Östling, SciLifeLab
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Verksamhetsberättelse 
2022
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De strategiska projekten
Swelife stödjer så kallade strategiska projekt. Det är projekt utan  
vinstdrivande eller kommersiellt syfte och som främst bidrar till  
förändrade arbetssätt eller förbättrade forsknings- och utvecklings- 
möjligheter för många parter.  
I år har flera strategiska projekt avslutats samtidigt som vi startat ett 
antal nya. Här kan du läsa korta uppdateringar om respektive projekt. 
För en djupare beskrivning av de olika projekten, se  
swelife.se/strategiska-projekt.

projekt som startade under 2022

Förberedelseprojekt inför 
bildandet av CCRM Nordic
Projektet syftar till att etablera ett ccrm 
Nordic – Centre for Commercialization of 
Regenerative Medicine – som en legal entitet 
samt förbereda inför dess uppbyggnad. Infra-
strukturen ska baseras på en modell som 
utvecklats av ccrm i Toronto.

Förberedelseprojektet kommer att föregå 
en tänkt privat och statlig investering. Det 
möjliggör att den positiva trend med mycket 
aktiviteter kring satsningen som just nu finns 
tas tillvara. Det framtida bolaget kan på det 
här sättet dra nytta av den erfarenhet som 
erhållits under de tidigare projekt som drivits 
genom statliga satsningar i området, bland 
annat Swelife atmp.

Kollaborativ framsyn nya  
beteenden för hållbarhet, hälsa 
och mobilitet
Projektet syftar till att undersöka nya sätt 
att skapa varaktig beteendeförändring på 
individnivå för att bidra till bättre resultat 
inom hållbarhet, hälsa och mobilitet i 
samhället. Detta kommer att ske genom att 
sammanföra praktiker och experter som ar-
betar för beteende- och systemförändringar 
inom olika sektorer. Arbetet har inletts med 
workshops och seminarier.

Kvantteknologi i svensk hälso- 
och sjukvård
Syftet med förstudien är att tillsammans 
med Cleveland Clinic i usa, utforska och 
definiera förutsättningar för att kvanttekno-

Projektet Kollaborativ samsyn undersöker nya sätt att skapa varaktig beteendeförändring. Här pågår 
workshop!

I samband med det strategiska innovationsprogrammet Medtech4Healths implementeringskonferens i 
Göteborg, passade vi på att samtala kring det nya strategiska projektetet Siish (snabbare implementering 
av innovation i svensk hälso- och sjukvård). Från vänster Lina Strand Backman (VGR), Peter Nordström 
(Swelife), Jenny Christensson (Medtech4Health), Thomas Gunnarsson (Swelife) och Hans Winberg (Leading 
Healthcare).
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Boost för ökat svenskt  
företagsengagemang i europeiska 
innovationsupphandlingsprojekt
Projektet syftar till att maximalt nyttja 
möjligheter i europeiska innovationsupp-
handlingsprojekt som Sverige är centrala 
aktörer i. Projektet gör det genom att inrätta 
ett gemensamt, nationellt och aktivt stöd, 
som med hjälp av befintliga innovationsak-
törer ska skapa dialog med och informera 
relevanta bolag.  

Under året har rådgivning getts till i första 
hand startups och andra småföretag.  
Lärdomarna ska nu paketeras. Fortsatt 
arbete planeras.

Kunskapsportalen för tidiga  
affärsidéer inom life science
Portalen är en virtuell utbildningsplattform 
som både effektiviserar och förenklar kun-
skapsinhämtande för forskare, innovatörer 
och startups i Sverige. Att använda portalen 
och få tillgång till materialet är kostnads-
fritt. Tanken är även att det ska användas av 
affärsutvecklare och innovationsrådgivare i 
innovationsstödet. 

Det är life science-inkubatorer via alis 
(Association of Life Science Incubators of 
Sweden) som står bakom initiativet. 

En funktionell betaversion lanserades i 
september. 

projekt som fortsatte under 2022

logier skall kunna bidra till utvecklingen av 
svensk hälso- och sjukvård. De sju svenska 
universitetssjukhusen kommer att involveras 
i arbetet för att säkerställa kunskapsdelning 
och avstämningar kring behov och förvänt-
ningar.

Siish – Snabbare Implementering 
av Innovation i Svensk Hälso- och 
Sjukvård
Under året genomfördes ett förberedelse- 
projekt, som sedan resulterade i ett huvud-
projekt, Siish. I projektet arbetar sju regio-
nala innovationsekosystem för att identifiera 
framgångsfaktorer och hinder för implemen-
tering av innovation. 

Sex prioriterade behovs- och utvecklings-
områden har konkretiserats. Ambitionen 
är att främja och sprida de identifierade 
framgångsfaktorerna, harmonisera hur inno-
vationsarbete i landet utförs samt arbeta för 
att övervinna de viktigaste hindren. 

Swecarnet – Sveriges kompetens-
nätverk för Car T-celler
Car T-cellsterapi har visat mycket lovande 
resultat för cancerpatienter som inte svarar 
på annan behandling.  Snabb translation av 
forskningsresultaten medför flera utma-
ningar. 

Swecarnet är ett nationellt  
Car T-cells-kompetensnätverk. Det är ett 
öppet mötes- och utbildningsnätverk för 
akademi, hälso- och sjukvård, industri 
och andra aktörer som jobbar för ökad 
kompetens, kunskapsutbyte 
och standardiserade processer 
för prövning, behandling och 
uppföljning av Car T-celler. 
Swecarnet knyter an till andra 
nationella satsningar som atmp 
Sweden, Genomic Medicine 
Sweden och Testbed Sweden 
for Precision Medicine Cancer.

Swelifes vägledning för hälsodata 
best practice vid införande
Projektet har utvecklat en första version av 
en ”hälsodatavägledning” som nu praktiskt 
testas och utvecklas vidare, i första hand 
baserat på projekt i Swelifes portfölj. Målet 
med vägledningen är att bistå med konkret 
stöd och vägledning för projekt som nyttjar 
hälsodata. 

Oligonova - centret för terapeutiska oligonukleotider som beskrivs på nästa sida - fortsatte framåt med full fart. 
Äntligen kunde  den önskade konferensen genomföras, efter pandemin.  

Swelife blev inbjudet att presentera på Vinnovas dag för kraftsamling för precisionsmedicin. På bilden Jonas 
Tranell (Vinnova), Malin Hollmark (Swedish Medtech) och Peter Nordström (Swelife).
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Swaipp, Swedish AI Precision 
Pathology
Swaipp (Swedish AI Precision Pathology) 
är en tvärsektoriell innovationsmiljö för att 
utveckla och implementera AI-baserade 
diagnostiska beslutsstöd för vården inom 
cancerområdet.

En viktig milstolpe uppnåddes i början på 
sommaren då företaget Stratipaths plattform 
erhöll ce-ivd-märkning. Man är därmed 
kanske världens första företag som erbjuder 
ai-baserad riskstratifiering för bröstcancer-
patienter.

Test Bed Sweden for Clinical Trials 
and Implementation of Precision 
Health in Cancer Care
Projektet är en testbädd för kliniska studier 
som underlättar införande av mer träffsäker 
prevention och behandling på cancer- 
området. 

Under året har konsortiet breddats; uni-
versitetssjukhusen Karolinska, Sahlgrenska 
och Örebro samt flera kliniska prövnings- 
enheter har anslutit.

Aktivt utvecklingsarbete pågår kopplat 
till studien Megalit i Sverige och Nordic 
Clinical Trial Network.

Test Bed Sweden har även beviljats finan-
siering i ett par stora eu-projekt, exempelvis 
Horisont Europa-projekt pcm4eu, som 
projektet driver tillsammans med aktörer 
från femton länder.

Projektet utvecklar en process för att 
hantera patientdata och prediktions- 
modeller, och planerar en samhällskampanj 
och utbildning för patientföreträdare,  
profession och samhället i stort.

Test Bed Sweden har även deltagit i flera 
konferenser och internationella utlysningar.

Oligonova
Projektet har under året utarbetat en finan-
sieringsmodell för att etablera en Oligonova 
Accelerator.

Den 25–26 april höll projektet en kon-
ferens på AstraZeneca och GoCo Health 
Innovation City. Det bjöds på guidning av 
Oligonova Hubs lokaler, presentationer av 
nätmedlemmar och föredrag av inbjudna 
talare.

Test Bed Sweden for Precision Health in Cancer och Nollvision cancer höll i september en Cancer  
Mission-oriented Innovation Bootcamp. Foto: Nollvision Cancer.

Test Bed Sweden for Precision Health in Cancer och Nollvision cancer höll i oktober ett nationellt möte om 
precisionsmedicinska studier vid cancer. Foto: Nollvision cancer.

Test Bed Sweden for Precision Health in Cancer och Nollvision cancer arrangerade Almedalen-seminariet: Så 
får alla cancerpatienter tillgång till precisionsmedicin. Foto: Nollvision cancer.
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Prevention barnfetma
Projektet har inlett dialog och samverkan 
med elva kommuner och fem regioner för 
implementering av interventioner för att 
förebygga barnfetma, och fortsatt utveck-
lingen med ett urval av dessa. 

Flera rapporter har publicerats under 
året, bland annat en uppmärksammad 
rapport om hälsoekonomiska beräkningar 
för samhällskostnaden av barnfetma.

Arbetet för att utveckla prototyp för  
datahantering, analys och visualisering hos 
de deltagande kommunerna har inten-
sifierats genom rekrytering av experter i 
projektet med kunskap i ämnet.

Ett arbete har inletts för att skapa ett 
bredare engagemang i samhället och 
därmed en systemomställning för bättre 
barnhälsa, men också för att visa på vikten 
av en insats som Prevention barnfetma. 
Bland annat har man haft diskussioner 
med riksdagens socialutskott, vilket  
resulterade i en motion. Projektet har  
också svarat på remissrundor och  
presenterat på Hälsoriksdagen. 

Prevention barnfetma arrangerade även 
ett seminarium i Almedalen tillsammans 
med Uppsala universitet, Vinnova,  
Nollvision cancer och Rise. Temat var  
konkreta insatser för att förebygga ohälsa.

För första gången efter pandemin har 
parterna kunnat mötas fysiskt. Den 31 maj 
genomfördes en workshop i Stockholm, 
som handlade om dittills uppnådda  
resultat och strategier för framtiden. 

Den 8 december hölls slutkonferensen 
för projektet i Uppsala, med ett sextiotal 
deltagare. Bland talarna märktes Olivia 
Wigzell (generaldirektör Socialstyrelsen), 
Björn Eriksson (generaldirektör Läkeme-
delsverket), Annica Sohlström (general-
direktör Livsmedelsverket), Anna Jansson 
(enhetschef Folkhälsomyndigheten) och 
Kristina Sahlén (regeringskansliet).

Projektet har koordinerat flera  
ansökningar om vidare finansiering.  
eu-ansökan om Digital Twin Cities  
Steg 1-ansökan accepterades, men gick 
tyvärr inte vidare.

Projektet Prevention barnfetma arrangerade seminarium i Almedalen. På bilden moderator Anders Ekholm, 
Lars Hammartröm (Vinnova), Peter Bergsten (Prevention barnfetma, Uppsala universitet), Tomas Bokström 
(Rise) och Ebba Hallersjö Hult (Nollvision cancer). Foto: IoT Sverige.

I december höll Prevention barnfetma konferens. Förmiddagen veks åt ett längre samtal mellan Olivia Wigzell 
(Socialstyrelsen), Björn Eriksson (Läkemedelsverket), Anna Jansson (Folkhälsomyndigheten), 
Annica Sohlström (Livsmedelsverket) och Kristina Sahlén (regeringskansliet). Man diskuterade bland annat 
om hur samhällsaktörer bäst mobiliseras för långsiktig samverkan och på det sättet kan göra en systemföränd-
rande skillnad.

Prevention barnfetmas konferens hade en panel som bestod av Fredrik Eriksson, Säffle kommun, Hans Jildesten, 
KSO i Storfors kommun, Anne-Louise Izindre, Storfors kommun, och Johan Arvidsson, Värnamo kommun. 
Peter Bergsten ledde samtalet. I kommunerna sker förändringen!
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Antikroppar mot SARS-CoV-2: 
Validering av kommersiella sero-
logitester
Pandemibatteriet är klart och samman-
ställt och kan delas med de som behöver. 
På Centrum för Molekylär Medicin (cmm) 
utvärderades kommersiella snabbtest för 
antikroppar i serum och virus i saliv. 

Serologiska snabbtester jämfördes med 
Scilifelabs in-house utvecklade metod för att 
mäta antikroppar och cmm kunde fastställa 
att de stämde överens för nära nittio procent 
av individerna. Patientprover från biobanken 
användes som negativa kontroller för att 
kunna validera testernas specificitet. Nya 
blodprover och saliv insamlades från friska 
frivilliga. 

Sammantaget verifierades nitton serologi-
tester och elva antigentester.

Finansieringssystem för 
precisionsmedicin
Projektets uppdrag var att ta fram underlag 
till regeringskansliet i utformningen av för-
slag till ett långsiktigt hållbart finansierings-
system för att utveckla, implementera och 
tillgängliggöra precisionsmedicin i hälso- och 
sjukvården. Den togs också fram till Swelife 
som strategiskt prioriteringsunderlag. 

Underlaget har levererats till life science- 
kontoret som en bilaga till underlaget från 
arbetsgruppen för Precisionsmedicin och atmp. 

Patientföreträdare –  
En strategisk partner i  
framtidens hälso- och sjukvård
Ett förprojekt som skapar nationell mobi-
lisering för att definiera och konkretisera 
innehåll och upplägg i en kommande svensk 
patientföreträdarutbildning för representan-
ter som bidrar till förändring på systemnivå. 
Koordinator är Funktionsrätt Sverige.

Projektet fick vidarefinansiering av regeringen, 
vilket resulterade i att en patientföreträdar- 
utbildning med sex moduler färdigställdes 
hösten 2022, baserad på Swelifes förprojekt. 
Utbildningen ska lanseras våren 2023.

projekt som avslutades under 2022

Robusta biomarkörer för  
prediktion av risk och sjukdom
Projektets syfte är att undersöka hur man 
på ett hållbart sätt genomför studier på 
biobanksprover för att hitta robusta biomar-
körer för sjukdom och sjukdomsutveckling. 
Slutrapport: Robusta biomarkörer för predik-
tion av risk och sjukdom: en utvärdering av 
reproducerbarheten hos de stora kommersiella 
omik-plattformarna.

Skalbara informatiklösningar 
inom Genomic Medicine Sweden
En nationell genomikplattform togs fram.
Huvudavtal för Genomic Medicine Sweden 
och individuella personuppgiftsbiträdesav-
tal mellan alla parterna är påskrivna, efter 
omfattande arbete med att få detta på plats, 
vilket gör att genomikdata från vården nu 
kan delas över landet.

En juridisk slutrapport runt legala hinder 
gällande datadelning färdigställdes av  
Manolis Nymark.

En rapport är färdigställd kring hur man 
kan strukturera metadata, och utvecklingen 
av en metadatastandard fortsätter.

Katarina Nyström, jurist anställd i pro-
jektet, fick regeringsuppdrag att utreda hur 
möjligheterna till så kallad sekundäranvänd-
ning av hälsodata kan utökas (Dir. 2022:41).

Strategisk plan för införande av 
test av antikroppar mot biologiska 
läkemedel i rutinsjukvård
Målsättningen att hitta en hållbar modell för 
att överföra tester av ada för ett antal olika 
läkemedel från läkemedelsbolagen till rutin 
har prövats. I samarbete med företag har ada 
tester etablerats och utvärderats i samarbe-
te med klinik. Kliniska tröskelvärden och 
algoritmer för hur man ska testa och tolka 
svaren har identifierats. Testerna är nu direkt 
tillgängliga genom sjukvårdens TakeCare 
eller direktbeställning av forskningslab.

Genomic Medicine Sweden anordnade en konferens JIM Symposium: Cutting Edge Implementation of Preci-
sion Medicine in Europe, tillsammans med Center Personalized Medicine (ZPM), i Tyskland i september.
Foto: Cecilia Österholm Corbascio.
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Innovationsprojekten
Swelife finansierar kommersialiserbara innovationsprojekt med målet 
att främja framtida tillväxt inom life science-sektorn.

Projekt som fick medel i utlysningen
> AdhFix – Ljushärdade kompositplattor för fixering av komplicerade hand-

frakturer. Biomedical Bonding ab. Stockholm
> Utveckla och validera AI i befintliga patientflöden för hudcancer. Gnosco

ab. Göteborg
> Diskoplastik med mjukt cement. Inossia ab. Stockholm
> BioS: Nästa generations behandling av acute respiratory distress syndrome

(ards). in2cure ab. Lund
> En plattform för diagnostik, förebyggande och behandling av tandem-re-

peat expansionssjukdomar. Karolinska Institutet. Solna
> AI-baserad prediktion av blodtrycksfall vid kirurgi. Kungliga Tekniska

Högskolan, Institutionen för Medicinteknik och Hälsosystem. Stockholm
> AI-baserad verktyg för individuell optimering av behandling mot depres-

sion. NorthernLight Diagnostics ab. Solna
> Preklinisk utveckling av mthfd2-hämmare för behandling av cancer. 

One-carbon Therapeutics ab. Stockholm
> Artifact free ecg. Piotrode Medical ab. Upplands-Bro
> The Safelock aml project. Rarity Bioscience ab. Uppsala
> Utveckling av nytt test för tidig detektion av pankreascancer. Reccan ab. 

Lund
> Distansmonitorering av Reumatodartrit (dh). Region Örebro Län, Region

Örebro län Hälso- och sjukvårdsförvaltningen. Örebro
> Mobilapplikation för kvantifiering och estimering av hyperkinesi. Stardots

ab. Uppsala
> Gemensamt projekt för att utveckla en ny medicin mot atopiskt eksem. 

tirmed Pharma ab. Stockholm

Utlysning Samverkansprojekt för 
bättre hälsa 2022
16 november stängde årets utlysning som vi 
genomför tillsammans med Medtech4Health 
och Vinnova. 95 projekt skickade in ansök-
ningar. 31 mars 2023 kommer besked om 
vilka projekt som beviljas.

Inför årets utlysning har mindre justering-
ar i utlysningsunderlaget gjorts, exempelvis 
betonas nu aspekter som jämställdhet och 
Agenda 2030 ännu mer än tidigare.

För programkontoret var utlysningsarbetet 
lite annorlunda i år, eftersom Åsa Wallin 
lämnat över utlysningsansvaret till Henrik 
Mindedal. Henrik arbetar som utlysnings- 
ansvarig för både Swelife och Medtech4Health 
sedan sommaren 2022.

Utlysning Samverkansprojekt för 
bättre hälsa 2021
I april presenterades de fjorton projekt som 
fick dela på 34,8 miljoner kronor i  
Swelifes och Medtech4Healths gemen- 
samma utlysning, se tabellen till höger. 
Totalt sökte 94 projekt.

Arton gånger 
pengarna
Swelife betalade under perioden 
2014–22 ut totalt  225 523 679 
kronor till innovationsprojekt.

När vi gjorde en analys i december 
2022, bedömde vi att projekten 
vidarefinansierats (sedan Swelifes 
finansiering) med drygt 4,1 miljar-
der kronor. 

En hävstång på 1:18, alltså.
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Var hamnar pengarna?
Life science-sektorn i Sverige är nationell, men det 
finns olika starka kluster, ofta kopplade till univer-
sitet och universitetssjukhus. Det syns också när 
vi ser vart pengarna går i våra innovationsutlys-
ningar.

Figuren ovan visar andel medel (räknat i kronor) 
som Swelife betalat ut till innovationsprojekt, 
fördelat på orter (kommuner).

Över tid har några orter ökat sin andel medel från 
utlysningen.  Figuren ovan visar topp-5 orter som 
fått erhållit mest medel (i kronor). Här kan vi se 
att Göteborg och Stockholm stadigt ökar, medan 
övriga tre orter är mer varierade. Lund minskar 
något över tid, från en hög nivå. 

Vi kan också se att det är främst privata företag 
och universiteten som tar rollen som huvudkoordi-
nator för innovationsprojekt. 

Jämställd innovation?
Swelife strävar efter att medel fördelas så 
rättvist som möjligt. Därför följer vi upp på 
exempelvis projektledares kön. Vi kan påverka 
mer när det kommer till de strategiska projekten, 
och där är exempelvis könsfördelningen mellan 
projektledare helt jämn. Innovationsprojekten 
beslutas genom en öppen utlysning, så där kan 
vi inte påverka lika mycket. 

Sett till hela programperioden har 36 procent av 
projektledarna i innovationsprojekten varit kvinnor.

Figuren ovan visar antal manliga respektive 
kvinnliga projektledare för samtliga innovations-
projekt.

Det går att titta närmare på siffrorna. Exempelvis 
kan vi se att de innovationsprojekt som har en 
kvinna som projektledare i genomsnitt erhåller 
cirka 200 000 kronor mindre per projekt, jämfört 
med projekt där en man är projektledare. 

Figuren ovan visar det genomsnittliga belopp ett  
innovationsprojekt finansieras med genom 
Swelifes öppna utlysningar, fördelat på kvinnlig 
respektive manlig projektledare. Beräknat på 
samtliga innovationsprojekt Swelife finansierat 
under hela programperioden.

Övriga kommuner

Linköping

Umeå 

Göteborg

Uppsala

Solna

Stockholm

Lund

kvinnormän

Manlig 
projekt- 
ledare

Kvinnlig 
projekt- 
ledare
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Utvecklingsarbete på programkontoret
Här är ett urval av alla de aktiviteter av utvecklingskaraktär som  
genomförts på programkontoret under året.

strategisk programutveckling

Åsa Wallin Senior Fellow
Sedan första oktober 2022 är Åsa Wallin,  
koordinator på Linköpings universitet och 
portföljansvarig på Swelife, på plats i Palo 
Alto, USA. Hon är Vinnova Wallenberg 
Senior Fellow vid Nordic Innovation House 
i Silicon Valley. Det är ett stipendium för 
att under tio månader studera och vara en 
del av det unika innovationsekosystemet i 
Silicon Valley och bygga nätverk där.

Task force kliniska studier
Swelife koordinerar en task force bestå-
ende av seniora beslutsfattare från viktiga 
behovsägare. Syftet med denna task force 
är att identifiera insatser som kan stimule-
ra företagsinitierade kliniska studier. Task 
force har genomfört en hinderanalys och 
prioriterat utifrån den, och nu förbereds en 
projektansökan.

Utveckling av vårt påverkans- 
arbete
Under året har programkontoret arbetat mer 
med påverkansarbete än vi tidigare gjort. 
Bland annat initierade och drev vi Preven-
tionsmiljarden, tillsammans med Nollvision 
Cancer och Rise. Det var ett led i att stärka 
upp projektet Prevention barnfetma och 
öka fokus på preventiva hälsoinsatser. Detta 
resulterade i seminarier i Almedalen och en 
debattartikel i Dagens Industri.

I november beslöt Swelifes styrelse att 
programmet ska arbeta mer med påverkans-
arbete, så en fortsatt utveckling inom detta 
område är på gång.

Åsa Wallin på Q2B-konferensen i San Francisco. 

Swelife har ägnat sig en del 
åt att lyfta upp strategiska 
frågor på debattagendan.
I år har fokus legat på ett 
hälsofrämjande samhälle 
och prevention av ohälsa, 
bland annat genom 
paneldebatter i Almeda-
len, en debattartikel och 
en ansökan till Vinnovas 
utlysning om Impact 
innovation. Tanken bakom 
den inriktningen är att det 
är både samhällsekono-
miskt lönsamt och bra för 
individen om fler slipper 
bli sjuka. Det blir även ett 
sätt att frigöra resurser in 
om hälso- och sjukvården 
för att kunna införa nya 
innovationer.

Tillsammans med Nollvision Cancer, Prevention barnfetma och Reform Society arrangerade Swelife ett 
seminarium i Almedalen. Temat var Preventionsmiljard för att ha råd med vård. På bilden moderator Göran 
Hägglund och de samtalande politikerna Camilla Waltersson Grönvall (M), Lars Stjernkvist (S) och  Anders 
W Jonsson (C). Foto: IoT Sverige.
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Utveckling projektstöd
Mallar för projektuppföljning och -utvärde-
ring har vidareutvecklats och implementeras 
löpande under året. Även stödjande filmer 
om bland annat kommunikation, presen-
tationsteknik och internationalisering har 
tagits fram.

Agenda 2030, hållbarhet, jäm-
ställdhet, inkludering, mångfald
Lisa Ly, student på mångfaldsprogrammet vid 
Stockholms universitet, var praktikant hos 
programkontoret i april-maj. Lisa utbildade 
programkontoret i mångfald, analyserade vårt 
arbete utifrån ett mångfaldsperspektiv och 
skrev en rapport.

Programchef Peter Nordström och Lisa 
Ly deltog i en ambassadörsutbildning för 
inkluderande innovation.

Styrelsen diskuterade på vårens strategi-
möte ämnet hälsa och hållbarhet tillsam-
mans med Bengt Mattson (lif), Martina 
Kvist Reimer (RedGlead Discovery) och 
Daniel Eriksson (Nordic Center for Sustai-
nable Healthcare).

Arbetet har inspirerat programkontoret 
mycket, och det har bland annat gett avtryck 
i underlaget till utlysningen för samverkans-
projekt. Tillsammans med Medtech4Health 
och Vinnova har programkontoret utvecklat 
samverkansutlysningen för bättre hälsa med 
fokus på hållbarhetsinsatser.  

Dialog med Viable Cities pågår för att 
komplettera pågående arbete med klimat- 
investeringsplaner med beräkningar av  
hälsofrämjande aspekter.

Internationella aktiviteter
Arbetet med internationalisering fortgår i 
full fart, precis som tidigare. Här är ett urval 
av aktiviteter:

	> Swelife har initierat regelbundna möten 
med andra strategiska innovationsprogram 
kring internationalisering. Bland annat har 
en enkät om programmens olika behov 
genomförts. Detta resulterade i gemen-
samma internationaliseringsmöten som 
drivs av Vinnova. Dessutom gjordes en 
för flera strategiska innovationsprogram 
gemensam sammanställning kring lärdo-
mar av internationaliseringsarbete inför 
Vinnovas utlysning Impact innovation.

	> Swelife blev ombett att delta på Expo 
Dubai och Sweden Innovation Days. Vi 
presenterade vårt arbete med Quantum 
Life Science och Prevention barnfetma 
genom filmer och seminarier. Medverkan-
de var Uppsala universitet, Novo Nordisk 
Fonden, wacqt, sas Institute och Swelife.

Swelifes Ebba Carbonnier följde med en delegationsresa till Israel i samband med Israels årliga hälsokonferens 
HealthIL. På bilden till vänster talar hon på temat förebygga och förutse ohälsa (prediction–prevention). På 
bilden till höger besöker delegationen Israels ambassad med ambassadör Erik Ullenhag (som står längst till 
höger).

Swelife deltog i två evenemang i Novo Nordisk  
Fondens regi i Danmark. Överst från årets upplaga 
av Nordic Roundtable Quantum Life Science.
Till höger Swelifes Ebba Carbonnier i samtal på 
Novo Nordisk Fondens Future of Precision Medicine

Vi deltog i Lifs panelsamtal på Järvaveckan om jämlik hälsa som en grundläggande aspekt av hållbarhet. På 
bilden Marianne Bogle (CSR Sweden), Ebba Carbonnier (Swelife) och Bengt Mattson (Lif). I samtalet fördes 
spännande resonemang kring hur investeringar i prevention, hälsosamma arbetsplatser och systemförändringar 
för god grundhälsa gör skillnad.
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	> Ebba Carbonnier representerade Swelife 
på delegationsresa till Israel för HealthIL 
Week.

	> En film har gjorts om eu:s jämställdhets-
krav, tillsammans med Vinnova.

Efter tre år lämnar Swelifes internationali-
seringsansvariga Heather Marshall Heyman 
över stafettpinnen till Rise vad gäller det 
nationella Sverige-Brasilien-samarbetet inom 
life science. Det går dock fortfarande bra att 
kontakta Heather för mer information kring 
Brasilien-samarbeten.

Kommunikation
Arbetet med den webbaserade, filtrerbara 
databaslösningen för Swelifes samtliga pro-
jekt har fortsatt, och den har visat på stora 
möjligheter att löpande dra slutsatser och 
göra justeringar i pågående satsningar.

För att göra Swelifes leveranser tydligare, 
pågår ett arbete med casebeskrivningar. Det 
publiceras i början av 2023. 

Vi har också arbetat med att sammanstäl-
la det lärande som Swelife och projekten 
gör. Ett exempel på detta är den gemen-
samma rapport som Swelife och Biobank 
Sverige presenterade i januari.

Kännetecknande för i år är det fördjupade 
samarbetet med andra kommunikationsav-
delningar, vilket gjort att Swelifes resultat 
fått extra stor spridning. Det är vi mycket 
tacksamma för. Bland annat gjorde Umeå 
Biotech Incubator kommunikation om 
Kunskapsportalen, Innovation Skåne om den 
hälsoekonomiska rapporten från Prevention 
barnfetma och Sahlgrenska om kvant-sats-
ningen, men även andra aktörers kommuni-

Programkontoret gjorde ett studiebesök i Mölndal på AstraZenecas innovationshub Health Works. På bilden 
Åsa Wallin, Thomas Gunnarsson, Stefan Vlachos (Health Works) och Peter Nordström. 

Nationell  
kraftsamling,  
internationalisering
En satsning som gör det möj-
ligt för svenska aktörer i inter-
nationella samverkansprojekt 
att ta ett större nationellt 
ansvar, att leda en nationell 
kraftsamling på områden 
som har stor global betydelse. 
Swelife erbjuder finansiellt 

stöd för att förankra och 
involvera fler ledande svenska 
aktörer för ett bredare natio-
nellt engagemang. Under året 
har ett projekt beviljats. 

Kraftsamling  
välfärdsteknik
Sverige kan bli ledande 
när det gäller utveckling, 
tillgång och nyttjande av 

välfärdsteknik. På uppdrag 
av Vinnova tog Rise och 
Innovation Skåne – tillsam-
mans med de strategiska 
innovationsprogrammen 
IoT Sverige, Swelife och 
Medtech4Health – fram en 
strategisk innovationsagenda 
för välfärdsteknik.

Syftet var att klargöra 
vilka insatser, resurser och 
infrastrukturer som krävs för 

att möta samhällsutmaningar 
med hjälp av välfärdsteknik. 
Agendan är även ett inspel 
till regeringens nationella 
strategi för life science, där 
välfärdsteknik är en av åtta 
prioriteringsområden där det 
bedöms angeläget med fler 
insatser.

Swelifes bidrog främst med 
textredigering, marknadsfö-
ring och styrgruppsarbete.

samarbeten
Future Precision Health
Det är en satsning för att stärka samarbeten 
och partnerskap mellan usa och Sverige 
inom precisionshälsa. Vinnova, de tre stra-
tegiska innovationsprogrammen med fokus 
hälsa (Swelife, Medtech4Health, IoT Sveri-
ge) och iHubs har gått samman kring detta, 
och målet är att bygga en hållbar plattform 
för precisionshälsa.

Det är en långsiktig satsning. Genom 
projektet ska vi skapa ett ledarskap för frå-
gan, förslå modell för styrning och utveckla 
skräddarsydda metoder som accelererar 
transatlantiska samarbeten inom precisions-
hälsa. Arbetet leds av Åsa Wallin i Palo Alto.

Fler samarbeten med andra  
strategiska innovationsprogram

	> Swelife har tagit fram en ansökan till 
Vinnovas utlysning Impact Innovation, 
Health Impact, tillsammans med en hand-
full aktörer.

	> Vi har från 2022 en gemensam utlys-
ningsansvarig tillsammans med Med-
tech4Health: Henrik Mindedal. Det ger 
ökad samordning och överhörning mellan 
programmen.

	> Samarbetet med de andra strategiska  
innovationsprogrammens kommunika-
törer fortsätter, och Swelifes kommuni-
katör är engagerad i det gemensamma 
nätverket.

Samarbete med Vinnova
Dialog har pågått med Vinnova kring 
datasamordning. Bland annat genomfördes 
en gemensam workshop tillsammans med 
Vinnova med fokus på interoperabilitet den 
7 september. Intensiva diskussioner kring 
samordning pågår baserat på fyra svenska 
digital-projekt inom eu.

katörer har var mycket behjälpliga, vilket vi 
är mycket tacksamma för. 

Vi har även fortsatt arbetet med att förstär-
ka projektens kommunikation. Ett set om två 
filmer har tagits fram för nystarade projekt 
som berättar om det stöd Swelife kan ge om 
kommunikation och internationalisering. 
Därutöver har sju korta filmer (plus två på 
engelska) producerats om hur man gör bättre 
powerpointpresentationer.
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kunskapsutveckling och omvärldsbevakning

Gästtalare programkontorsmöten
Vi har under året bjudit in gästtalare till våra 
programkontorsmöten. 

	> Jonas Sareld, Medtech4Healths dåvarande 
programchef, berättade om syster- 
programmets aktiviteter.

	> Joakim Netz, universitetslektor i arbets- 
organisation, Jönköpings universitet, be-
rättade om systemförändrande innovation. 

	> Åse Lindberg, patientkommunikatör sus, 
berättade om sus arbete med patient-
kundresor.

	> Carl-Peter Mattson, gu Ventures, presen-
terade arbetet med att ta fram en fond-
struktur för Oligonova Accelerator.

Kunskapsinhämtande möten
Vi har arrangerat flera möten för program-
kontorets och styrelsens kunskapsinhämt-
ning. Några exempel:

	> Möte med tehdas-delegation angående 
hälsodata. tehdas handlar om det europe-
iska hälsodataområdet.

	> Dialog med bokstavsutredningen 
N2022:A, Uppdrag att lämna förslag på 

åtgärder för att skapa bättre förutsättning-
ar för kliniska prövningar och en starkare 
life science sektor.

	> Dialog med bokstavsutredningen  
S2022:04 om sekundäranvändning av 
hälsodata.

Quantum Life Science
Ett område där Swelife har bidragit till 
kunskapsutvecklingen är Quantum Life 
Science (QLS), ett multidisciplinärt område 
där bland andra kvantfysiker, hälso- och 
sjukvårdspersonal och innovatörer utvecklar 
lösningar baserade på olika kvantteknologier 
inom hälsa och life science. 

Life science är det område som bedöms 
vara bland de första att kunna dra stor nytta 
av de kraftfulla beräkningar och hög upplös-
ningar, som kvantteknologierna ger. Swelife 
har bidragit till att Sverige och Norden har 
formerat sig kring QLS, till exempel genom 
åtta svenska QLS-projekt och ett nordiskt 
QLS rundabordssamtal som kommer att 
genomföras för tredje året i rad under 2023.

Vi har också passat på att gå på fler konferenser och 
möten under 2022, efter pandemiårens distansarbete. 
Det har gett många goda infallsvinklar. Bland annat 
besökte vi Patientriksdagen i Stockholm i december.

I månadsskiftet maj-juni träffades Swelifes styrelse fysiskt för första gången sedan pandemin. Bland annat besöktes vi av life science-samordnaren Jenni Nordborg och 
fick en rundvisning av KI Innovations lokaler i Solna.
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Programarbete

Programkontorsaktiviteter
Digitala programkontorsmöten har vi 
varannan vecka, men vi har även hunnit med 
fysiska möten.

I maj besökte vi Mölndal och Göteborg. 
Då passade vi på att göra ett studiebesök på 
AstraZenecas innovationshub Health Works. 
Vi träffade även Innovationsplattformen vid 
Västra Götalandsregionen för att diskutera 
satsningar på innovation.

I oktober hade vi programkontorsmöte i 
Lund. Då tog vi tillfället i akt och besökte 
LU Innovation och Sparbanken Skånes årliga 
prisutdelning Framtidens innovationer.

Styrelse och ledning
Swelife kunde under våren hälsa två nya 
styrelseledamöter välkomna:

	> Helene Hellmark Knutsson, Länsstyrelsen
Västerbotten

	> Marianne Larsson, Innovation Skåne
Åtta styrelsemöten har genomförts. 1 juni 

hölls mötet i samband med en tvådagarsträff 
för styrelse och programkontor på ki Inno-
vation i Solna. Där diskuterades bland annat 
strategi för 2023, hållbarhet och regeringens 
life science-strategi.

I november hade vi också ett fysiskt 
styrelsemöte, i Läkarförbundets lokaler i 
Stockholm.

Flit på möte. Överst bild från styrelsemöte på Läkar-
förbundet i november, nederst bild från program- 
kontorsmöte i Lund.

Vi har inte heller glömt bort att ha roligt på jobbet. I december fyllde programchef Peter Nordström år. Så här glad blev han! Och på bilden till höger ser vi portfölj- 
ansvariga Ebba Carbonnier, biträdande projektkoordinator Avesta Starkholm och kommunikationsstrateg Karin Lilja som pustar ut efter Prevention barnfetmas 
heldagskonferens i Uppsala.
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En årsrapport från det strategiska innovationsprogrammet Swelife, 
januari 2023.

Kontakt Swelife

Besöksadress: The Spark, Medicon Village, Scheeletorget 1, Lund
Postadress: Box 117, 221 00 Lund
E-post: info@swelife.se

Programchef Peter Nordström
+46 705-191 220
peter.nordstrom@swelife.se


