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Bakgrund - roll och arbetssatt

Medicinska Foreningen (MF) har ett anstallt doktorandombud (DO) dit alla
som ar antagna till utbildning pa forskarniva vid Karolinska Institutet (KI)
kan vanda sig med diverse problem/allmanna fragor, ej avhangt
medlemskap i MF. DO har tystnadsplikt och lyder under sekretess. DO:s
huvudsakliga arbetsuppgifter ar;

1.0mbud i enskilda doktorandarenden

2.Forebyggande arbete och aterkoppling till karerna och Kl
3.Information till doktorander

4.0mvarldsbevakning

DO informerar lopande om sin roll och funktion pa den obligatoriska
introduktionen for alla nyantagna doktorander (4 ganger per termin), och
deltar i ett forelasningspass om lika villkor pa handledarutbildningen (2
ganger per termin). Ett fokusomrade vid passet ar att informera om de
problem/konflikter som DO har erfarenhet av och hur dessa kan
forebyggas/losas. Dessutom halls en gruppdiskussion kring tidigare DO-fall.
Vidare deltar DO regelbundet pa moten med Arbetsmiljonamnden (AMN),
Doktorandsektionen (DSA), Studenthalsan och i interna moten pa MF.
Mellan 2009 och 2018 deltog DO i moten med Styrelsen for
forskarutbildning (FUS). Fran och med 2019 har detta ersatts med andra
samarbetsformer[1].

[1] Samradsmoten med vice rektor for forskarutbildning och MFs presidium en gang i
manaden for att diskutera strategiska fragor; moten med vice rektor for
forskarutbildning och central studierektor en gang i manaden for att stamma av enskilda
doktorandarenden; handlaggarmoten tva ganger per termin avseende studentrelaterade
fragor pa alla nivader; samt, vid behov, tematiska diskussioner i anslutning till moten
med kommittén for forskarutbildning.
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Utdver ovanstaende moten har DO regelbunden kontakt med anstallda pa
KI. Framforallt ror det sig om kontakter med studierektorer, prefekter och
administratorer pa respektive institution, men aven kontakter med den
centrala forvaltningen. Det sistnamnda ror sarskilt samarbete med de tva
centrala studierektorerna for forskarutbildning; Ingeborg Van Der Ploeg och
Robert Harris[2].

Rapportering till Kommittén for
utbildning pa forskarniva

DO inkommer arligen med en rapportering av sin aktivitet till kommittén
for utbildning pa forskarniva (KFU)[3]. Rapporteringen summerar det
gangna arets arenden i antal, uppdelat pa institution, kon och utlandsk
harkomst. De senare ar nytt for arets rapport. Vidare redovisas de vanligaste
forekommande teman av problem som doktorander vander sig om till DO.
Ovriga iakttagelser och rekommendationer angdende doktoranders
situation pa Kl sammanfattas ocksa.

[2] | samband med att Robert Harris 2019 gick pa som vicerektor for forskarutbildning
avgick han som central studierektor och lokal studierektor for CNS.

[3] Fore 2019 var det istdllet Styrelsen for forskarutbildning (FUS) som mottog
rapporten.
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Arendehantering

Arenden som inkommer till DO &r av olika karaktdr, 3ven om vissa teman
aterkommer. De kan tidsmassigt variera fran nagra veckor till hela ar, och
varierar i arbetsbelastning beroende pa att kontakten kan vara intensivare i
vissa skeenden. Det ar ocksa beroende pa vilket stod doktoranden vill ha av
DO, bli lyssnad pa och/eller stod med att aktivt driva fragan. Definitionen
av ett arende ar: "kontakter med DO initierade av en doktorand som inte
varit begransade till enklare svar pa fragor, hanvisning till annan
befattningshavare/funktion inom Kl eller hjalp vid problem som inte kunnat
losas med radgivning i mindre omfattning”. Denna definition medger dock
inte en tydlig distinktion mellan ett enklare arende som kan losas med en
smarre informationsinsats jamfort ett langre och mer resurskravande
arende.

Sammanstallning av DO:s
arenden 2018

Arets rapport d&r en sammanstillning av de drenden som DO har arbetat
med under verksamhetsaret 2018. For 2018 ars del ror det sig om totalt
44[4] arenden, varav 33 var nya arenden och ytterligare 11 arenden var kvar
sedan tidigare ar (10 fran 2017 och 1 fran 2016). Majoriteten av
doktoranderna som kontaktade DO var kvinnor (75%) (se Tabell 1),
respektive hade utlandsk harkomst[5] (63%).

[4] Av dessa drenden avslutades totalt 34 (77%) under 2018.
[5] Definitionen pa utlandsk harkomst ar "lkommunicerar pa engelska”.
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Utover de som definieras som ett arende har det via E-post och
telefonsamtal inkommit i snitt cirka 5 kontakter per vecka. Det kan handla
om radgivning gallande lokala regler for  forskarutbildning,
anstallningsavtal, stipendier, semester och tjansteledighet/studieuppehall
for allman tjanstgoring (AT) for lakare med mera.

Tabell 1

Antal arenden, respektive andel kvinnor och man, 2014-2018

Ar 2014 2015 2016[6] 2017 2018
Antal arenden (n) 63 64 28 27 4417]
Andel kvinnor (%) 60 64 82 63 75
Andel man (%) 40 36 18 37 25

Om man ska se till hur arendena fordelades per institution sa ar det i ar 15
av 23 institutioner som har haft arenden. Som framgar av Diagram 1 ar det
framforallt de stOrre institutionerna, som MedS och NVS, som sticker ut i
statistiken. Ar man intresserad finns dven denna statistik uppdelad p& kén
samt harkomst i appendixet till denna rapport.

[6] Enligt MF har det vid nyanstallning av DO 2016 forekommit en svacka i antal
arenden. Det kan bero pa att tidigare DO (2012 - mitten av 2016) definierade ett arende
pa annat satt. Det bor ocksa tillaggas att stipendiefinansierade post docs inte
representeras i statistiken efter mitten av 2016.

[7] Innefattar de drenden som DO har arbetet med, men inte nodvandigtvis har avslutat,
under 2018.
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Diagram 1

Antal arenden per institution 2018[8]
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Valjer man dock att presentera antal arenden i forhallande till hur manga
doktorander en institution har sa ser monstret lite annorlunda ut (se Tabell
2).

DO kan inte avgora huruvida antalet inkomna arenden fran respektive
institution speglar dvergripande problem. Det DO dock kan konstatera ar att
da en doktorand fran en grupp valjer att forsoka losa sin situation sa ar de
ofta inte ensamma i forskargruppen om att uppleva svarigheter.

[8] Ett av arendena fran FyFa hor egentligen till LIME da det var kopplat till en kurs
doktoranden tog dar.
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Tabell 2
Antal arenden procentuellt till antal forskarstuderande per

institution 2018

Antal aktiva Andel drenden/

Institution Antal arenden doktorander[9] antal forskar-
studerande(%)

BioNut 2 50 4,0

CNS 4 232 1,7

CMB 1 52 1,9

FyFa 3 108 2,8

IMM 1 63 1,6

KBH 4 140 1,6

Labmed 4 110 3,6

MBB 3 90 3,3

MEB 2 76 2,6

MedH 2 117 1,7

MedS 7 210 3,3

MTC 3 77 3,9

Neuro 1 58 1,7

NVS 6 178 3,3

PHS 1 84 1,2

[9] Kalla: Statistiken kommer fran respektive institutions forskarutbildnings-
administrator.
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Typ av arenden

Aven om majoriteten av de hanterade &drendena ofta berér mer dn ett
dilemma/problem finns det nagra generellt aterkommande problem. Det i
sarklass vanligaste problemet ar, liksom foregaende ar, nagon form av
konflikt/problem med huvudhandledaren. Knappt halften (20 av 44) av
arendena handlar framst om detta. | ytterligare nagra av fallen ar det
istallet en bihandledare som utgor problemet. Under nasta rubrik kommer
mer redogorelser for vilken typ av problem det kan rora sig om.

Av de arenden som galler huvudhandledarproblematik under 2018 ledde 7
till antingen tillfalligt eller permanent avslut av forskarutbildningen (t.ex.
studieadministrativ avbrott, gar pa AT eller fordldraledighet), eller byte av
handledaren ifraga. Ytterligare nagra har disputerat. Resterande ar fortsatt
aktiva i forskarutbildningen. Andra vanligt forekommande teman av
problematik ar;

e Organisatoriska problem, t.ex. "toxisk” grupp, olamplig studierektor/
avdelningschef etc (8)

e Finansiering (8)

e Vetenskaplig oredlighet/etik (6)

e Disciplindra arenden (2)

Viktigt att komma ihag i sammanhanget att ett och samma arende kan ha
inslag av flera av dessa, och andra, problem.
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Generella iakttagelser och
rekommendationer

Som redan har konstaterats pa foregaende sida ar handledning (person
och/eller processen) ett vanligt forekommande problem bland de arenden
som DO hanterar. Nedan listas exempel pa vad det exakt kan rora sig om.
Vissa av punkterna ar sadana som aven fanns med i foregdende ars
rapportering.

e Bristande ledarskap i form av obefintlig styrning och uppfoljning av
projektet i forhallande till tidsaspekten pa fyra ar. Detta galler sarskilt
(huvud)handledare som aven ar verksamma kliniskt.

e Beteenden som krankande sarbehandling, t.ex. harskartekniker, vilket
paverkat doktoranden sa negativt att det lett till psykisk ohadlsa och
sjukskrivning.

e For hog arbetsbelastning, och daligt uttalade forvatningar pa prestation.

Manga ganger forsoker doktoranden patala problematiken, men far da
sallan gehor av handledaren och/eller institutionen. Inte sdllan ar det aven
sa att bihandledaren ar franvarande. Kanske behover dennes roll fortydligas
i forhallande till huvudhandledarens? Ibland kanns det som om
bihandledare bara finns inskriven i den individuella studieplanen for att
sedan i praktiken inte bidra med sarskilt mycket.
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DO instammer med foregaende ars DO-rapport att det pa Kl saknas formella
rutiner pa central niva for hur ett handledarbyte kan ga till. Som det ar just
nu varierar det fran institution till institution hur forloppet ser ut. Det DO
ser som ett problem med det ar att det i vissa fall kan bli onodigt utdragna
processer som i slutandan varken gynnar den enskilda doktoranden eller
institutionen i fraga. Det ska inte behdva vara sa att det ar godtyckligt om
individen befinner sig pa en institution som har bra inarbetade rutiner for
detta. Darfor ar DOs rekommendation till Kl att ta fram rutiner for hur detta
kan ga till rent praktiskt pa central niva. Rutinerna bor innehalla
beskrivningar av karaktaren "vem”, "vad” och "nar”.

Ett annat omrade dar det vore onskvart att Kl satte ner foten ar det rérande
hur lange en doktorand i praktiken far vara aktiv i forskarutbildning med
bibehallen finansiering, foretradesvis lon. Hogskoleforordningen ar valdigt
tydlig med att man kan vara anstalld som doktorand i max fyra ar, givet att
man bedriver heltidsstudier. Undantag kan beviljas for de som har varit
lediga pga. sjukdom, foraldraledighet, studentfackligt/fackligt engagemang
samt militartjanst (HF, Kap 5, 78). DO moter dock regelbundet doktorander
som har varit aktiva i mer an fyra ar utan att kunna oberopa ovanstaend
skal till forlangning. Vissa av dem sa lange som sex ar, och da har de
nyligen gjort halvtidskontroll. DO anser att Kl generellt foregar med gott
exempel med hur de tillampar lonesattning for doktorander. Detsamma
borde da aven galla hur lange man som doktorand far bli finansierad och ha
handledarresurser fran Kl. Till syvene och sist blir den det en fraga om
saval kvalitet som personlig rattvisa. Undantag bor dock galla de fall dar
det ar uppenbart att doktoranden har fatt bristande handledning. | de fallen
bor det istallet medges forlangning av utbildningstid. DO kanner till fall
fran andra larsosaten dar sa har skett.
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En sista overgripande fraga som DO vill ta upp handlar om hur Kl kan bli
battre pa att informera doktorander om vem som har det faktiska
arbetsgivaransvaret for dem. Manga utgar blint fran att det ar
huvudhandledaren som har det. Men det stammer ju inte (bortsett fran de
fall dar huvudhandledaren aven ar avdelningschef eller motsvarande), utan
fragor som exempelvis arbetsmiljo/ finansiering etc. ligger i linjens (dvs
prefektens) ansvar. DO tror att en storre kunskap bland doktorander och
deras handledare om prefektens roll och ansvar skulle kunna vara till stor
hjalp i manga av de arendena som DO hanterar.
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Appendix

Diagram 1la

Antal drenden per institution uppdelat pa kon 2018

Antal kvinnor

Diagram 1b

Antal arenden per institution uppdelat pd harkomst 2018
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