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Ved prioriteringen mellem områder og forskningsprojekter, som skal finansieres over nettotals- 
bevillingen, lægges der vægt på en række forskellige forhold, bl.a. om området/projektet understøtter 
den nationale forskningsstrategi for sundhedsområdet, om Instituttet har eller kan opbygge den for- 
nødne kompetence og sikre høj og målbar videnskabelig kvalitet, om der kan tiltrækkes eksterne 
forskningsmidler m.v. 

Den egentligt produktrelaterede forskning, bl.a. udvikling af nye vacciner, diagnostiske analyse- 
metoder, blodprodukter m.v., er ikke statsbetalt, men finansieres over Instituttets forretningsmæssige 
aktiviteter og indtjeningen på disse områder. 

Forskningsresultaterne anvendes i Instituttets daglige virke og publiceres i internationale og na- 
tionale tidsskrifter. Forskningen på SSI bliver løbende evalueret, dels af Det Eksterne Forskningsråd, 
dels gennem det referencesystem, der findes ved publikation i internationale forskningstidsskrifter. 

En meget betydelig del af forskningen ved Instituttet er eksternt finansieret, bl.a. gennem private 
fonde, forskningsråd, EU og WHO. 11997 udgjorde den eksternt finansierede forskning 45,6 mio. kr. 
Instituttet er her i skarp konkurrence med andre nationale og internationale forskningsgrupper, hvil- 
ket også er med til at sikre, at Instituttets forskning har et internationalt niveau. 

4.4.2.1. Resultatkrav 

Der fastsættes følgende resultatkrav til Instituttets forskningsaktiviteter i kontraktperioden: 

홢 RI 6) Instituttet skal løbende i kontraktperioden revidere sin strategiplan på forskningsområdet, 
første gang i løbet af 1998 (med virkning fra 1. januar 1999). 

홢 R17) Instituttet skal færdiggøre 6 doktordisputatser og 20 Ph D afhandlinger i kontraktperioden. 
홢 R18) Instituttet forventes i perioden at publicere 750 artikler i internationale tidsskrifter med an- 

erkendt refereesystem (peer review). Resultatvurderingen i forhold til antallet af forskningsartik- 
i ler m.v. sker med udgangspunkt i de bibliometriske analyser (citationstælling og impact factor- 

analyser) og oversigter over publikationsprofiler, som Instituttet udarbejder. 
홢 RI 9) Andelen af den eksternt medfinansierede forskning tilstræbes hvert år at udgøre et beløb 

svarende til mindst 60% af Instituttets nettotalsfinansierede forskning, dog under hensynstagen 
: til, at Instituttet skal være i stand til at honorere krav om medfinansiering af bevillingen. Forsk- 

ningen søges i størst muligt omfang finansieret via internationale forskningskontrakter (EU, 
WHO, m.fl.). 

홢 R20) Som led i Instituttets budgetlægning udarbejdes årligt et særskilt katalog og budgetoplæg 
for så vidt angår Instituttets nettotalsfinansierede forskningsaktiviteter, deres indhold, omfang og 
tilhørende ressourceanvendelse. Forinden katalog og budgetoplæg forelægges Sundhedsministe- 

: riet, forudsættes det, at oplægget har været behandlet i SSI's Eksterne Forskningsråd -  som her- 
i med har haft mulighed for at udtale sig. 
홢 R21) I forlængelse af Instituttets regnskabsaflæggelse udarbejdes der efterfølgende en særskilt 

rapport om de nettotalsfmansierede forskningsaktiviteter, som fremlægges for Det Eksterne 
Forskningsråd forinden oversendelse til Sundhedsministeriet. Rådet vil i øvrigt løbende følge og 
vurdere Instituttets forskningsmæssige aktiviteter. 

5. Budget- og bevillingsforhold 

5.1. SSI's bevilling i kontraktperioden 

Der er ifølge fmanslovsforslaget for 1999 fastsat et nettobevilingstal for Instituttet på 77,1 mio. kr. 
Ifølge fmanslovsforslaget reduceres dette gradvist til 74,2 mio. kr. i 2002. 

Kontrakten fastsætter en årlig driftsudgiftsramme for statslige ydelser, herunder forskning, som 
SSI stiller vederlagsfrit til rådighed for sundhedsvæsenets centrale og decentrale myndigheder i Dan- 
mark. Udgiftsrammen dækker de direkte og indirekte udgifter, som SSI afholder i forbindelse med 
varetagelsen af de statslige ydelser. Rammen svarer til nettotallet. 


