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Datum: 2025-05-23
Dnr: 3.1-24/0076

Beslut i fraga om oredlighet i forskning

Beslut

Némnden for provning av oredlighet i forskning (nedan ndmnden) beslutar att-
och || giort sig skyldiga till
oredlighet i forskning.

Némnden beslutar att_ inte gjort sig skyldig till oredlighet 1 forskning.

Bakgrund

Den 8 maj 2024 6verlamnade Karolinska Institutet ett drende om oredlighet 1 forskning
till nimnden. Overlimnandet har skett i enlighet med 6 § i lagen (2019:504) om ansvar

for god forskningssed och provning av oredlighet i forskning. Den ursprungliga

Den anmélda forskningen avser en mgjlig roll for proteinerna PKN1 och STK4 som
biomarkorer for att forutse progression av livmodercancer i manniska.

Overldmnandet avser misstankar om plagiering eller fabricering i tv4 artiklar:

e Artikel 1

Misstankarna avser plagiering eller fabricering. Den studie som presenteras i
artikel 1, presenterades enligt den ursprungliga anmélaren forst i ett
opublicerat manuskript dir anmélaren angavs som forstaforfattare och
korresponderande forfattare (manuskript 1, se nedan). Anmaélaren var under
aren 2015-2017 doktorand i forskargrupp pa Karolinska
Institutet, dér manuskript 1 presenterades den 27 mars 2017 vid anmaélarens
halvtidsseminarium. Artikel 1 publicerades ar 2022 utan anmélaren i
forfattarlistan och hon missténker att hon blivit plagierad i artikel 1.

Eftersom de korresponderande forfattarna till artikel 1, _ och
, enligt Overlamnandet initialt bemdtt den ursprungliga
anmaélarens anklagelser om plagiering genom att hévda att artikel 1 presenterar
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resultaten av en annan studie dn den som beskrivs i manuskript 1, misstanker
anmaélaren att likheterna mellan arbetena betyder att artikel 1 innehéaller
fabricerade resultat.

o Manuskript 1

e Artikel 2

Misstankarna avser plagiering eller fabricering. Den studie som presenteras i
artikel 2 har enligt de 6verlamnade handlingarna likheter med artikel 1 och
med manuskript 1. Artikel 2 publicerades ar 2022 utan den ursprungliga
anmadlaren i forfattarlistan och anmalaren missténker att hon blivit plagierad i
artikel 2.

Eftersom de korresponderande forfattarna till artikel 2, - och

initialt bemétt anklagelserna om plagiering genom att hdvda att artikel 2
presenterar resultaten av en annan studie &n den som beskrivs i manuskript 1,
misstidnker anméilaren att likheterna mellan arbetena betyder att artikel 2
innehéller fabricerade resultat.

De forfattare som strukits under i artiklarna ovan har utfort den missténkta forskningen
vid svensk forskningshuvudman.

Yttranden over plagiering och fabricering

yttrande géllande de 6verlamnade misstankarna om
plagiering och fabricering
Inledning

inkom den 30 oktober 2024 med ett yttrande dér hon bestrider att hon
gjort sig skyldig till plagiering eller fabricering.

skriver att arbetet till de tva artiklar som misstankarna riktas mot har bedrivits av
henne sjdlv och medforfattarna pa Karolinska Institutet i samarbete med National
Academy of Sciences of Ukraine i Kiev, Ukraina, under aren 2018-2022. Hon
beskriver att och samlade in material och utfoérde
analyser i Kiev. Infirgning av material och mikroskopi, samt bioinformatiska analyser
skedde vid Karolinska Institutet. och -
bidrog till materialinsamling och analyser som blev diagram och figurer i
artiklarna 1 och 2. - eget bidrag var forskningsidén, planering och resultatanalys.
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beskriver att hon och- skrev manuskripten och besvarade granskarnas
fragor efter tidskrifternas granskningar. For detaljer kring forfattarbidrag hanvisar
- till de delar i artiklarna som beskriver forfattarbidragen.

bemdotande av misstankarna om plagiering

beskriver att den ursprungliga anmélaren pastar att artikel 1 och 2 plagierar
anmélarens opublicerade arbete frén ar 2017, och att stodet for denna anklagelse &r att
vissa siffror som anges i artiklarna liknar de siffror som forekom i anmélarens studier.

anfor att om det rorde sig om plagiat skulle likheterna mellan anmélarens arbete
i manuskript 1 och artiklarna 1 och 2 vara storre. Att det inte ror sig om plagiat framgar
av skillnaderna mellan innehéllet i manuskript 1 och artiklarna 1 och 2. Att tabellen
med svenska patienter (tabell 1 1 manuskript 1) inte &r helt olik tabellen med ukrainska
patienter (tabell 1 i artikel 1) forklaras enligt- av att statistiken avseende
livmodercancer dr densamma i Ukraina och Sverige. Hon papekar ocksé att det finns
skillnader mellan manuskript 1 och artiklarna 1 och 2 vad géller den kélldata, metodval
och analys som anvéints.

bemotande av misstankarna om fabricering
anfor att det ar oklart vad som missténks vara fabricerat, men utgér fran att
misstanken géller att resultat och siffror som redovisas i artiklarna 1 och 2 &r for lika
den ursprungliga anmailarens data fran &r 2017 for att det ska kunna vara slump. -
anfor att det inte forekommer fabricering eftersom artiklarna 1 och 2 baseras pa
patientdata fran Ukraina och inte pa de opublicerade studier som gjordes innan
anmalaren ldmnade gruppen ar 2017.

_ beskrivning av anmalarens arbete i- forskargrupp

Den ursprungliga anmélaren anslot som doktorand &r 2015. Arbetet planerades ta fyra
ar men det avbrots redan efter tva ar, strax efter att anmélaren godkénts pa sitt
halvtidsseminarium.

Anmiélarens avbrutna arbete resulterade i tvd manuskript som presenterades vid
halvtidsseminariet. Enligt- bidrog anmélaren till vivnadsanalysen pa det sétt som
framgar av manuskripten, men anmélaren bidrog inte till arbetet med att samla in
patientmaterial fran svenska kvinnor. Detta material fanns redan i en vivnadsbank
tillhdrande - forskargrupp pa Karolinska Institutet.

beskriver att de tvd manuskripten inte kunde publiceras eftersom det pa hosten
2017 uppdagades att det var fel pd ndgra av de prover anmélaren analyserat i sina
studier. Enligt uppticktes att proverna i vivnadsbanken inte var tagna fran ritt
vévnad. Detta ar enligt orsaken till att anmélarens manuskript aldrig anvénts
eller bearbetats vidare efter det att anmélaren ldmnade - forskargrupp. I stillet
inleddes nya studier p& andra vavnadsprover.

yttrande géllande de 6verlamnade misstankarna om
plagiering och fabricering
inkom den 9 oktober 2024 med ett yttrande dir hon bestrider att hon
gjort sig skyldig till plagiering eller fabricering.
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Hennes roll i artiklarna 1 och 2 var att vélja cancerprover fran den ukrainska
patientgruppen och hon skriver att det var hon som gjorde tabellen i artikel 1 som visar
bakgrundsdata och kliniska data for patienterna. Hon har dven deltagit i delar av det
experimentella arbetet, bland annat mikroskopi, och gjort figurer i ett
bildbehandlingsprogram. Hon beskriver att hon var inblandad i att skriva manuskript
och att hon, tillsammans med- och- svarade pa de fragor som uppstod
vid tidskrifternas granskningar av manuskripten.

- papekar att den ursprungliga anmélaren inte var delaktig i arbetet med prover
fran de ukrainska patienterna. Hon menar att anmélaren forst ville bli medforfattare pa
artiklarna 1 och 2, och néir- och- dé sade att anmélaren inte bidragit till
materialet som presenteras i studierna, bérjade anmélaren ndmna plagiering och
fabricering.

Att de svenska och ukrainska patientgrupperna liknar varandra ar enligt- inte
forvanande. Den studerade cancertypen ér vanlig i Europa och patienterna tillhor
samma aldersgrupp och har liknande livsstil. Liknande data skulle 4ven kunna hittas
andra databaser enligt henne.

yttrande gallande de 6verlamnade misstankarna om
plagiering och fabricering

inkom den 29 september 2024 med ett yttrande dér han bestrider att han
gjort sig skyldig till plagiering eller fabricering.

beskriver sitt bidrag till de anmélda artiklarna som att han deltog i att
analysera rddata, samt i att skriva och publicera manuskripten som blev artiklarna 1
och 2. Detta arbete utférde han utan att den ursprungliga anmélaren var inblandad.

yttrande gallande de 6verlamnade misstankarna om
plagiering och fabricering

inkom den 1 oktober 2024 med ett yttrande dér han bestrider att han
gjort sig skyldig till plagiering eller fabricering.

beskriver att hans roll var att bistd med litteratursokningar om PKN1 och
STK4 samt att hjélpa till med att analysera kliniska data. Han l&dmnade dven
andringsforslag till texten 1 introduktionen och resultatdelen i de tvd manuskript som
senare blev artiklarna 1 och 2. Under arbetet har han endast diskuterat studierna med
medforfattarna och ingen annan. Han anger att han inte haft ndgon anledning att
misstdnka att nagon oredlighet forekommit.

yttrande géllande de 6verlamnade misstankarna om
plagiering och fabricering

inkom den 17 och 23 september 2024 med yttranden dir hon bestrider
att hon gjort sig skyldig till plagiering eller fabricering.



beskriver i yttrandena att PKN1- och STK4-studierna &r fortséttningsprojekt pa
hennes doktorand- och postdok-projekt p& Karolinska Institutet for Vilka- var
huvudhandledare. Hon har inte utfort nagot egentligt arbete till de tva
anmalda artiklarna efter ar 2015. - beskriver dock att hon hjédlpt den ursprungliga
anmélaren med statistiska analyser ndgon géang efter ar 2015, men hon ar oséker pé
vilket &r.

beskriver vidare att ingen av tidskrifterna begérde att fa hennes tillstdnd att
publicera de manuskript som blev artikel 1 och 2. Om de hade kontaktat henne skulle
hon rittat att hon felaktigt tillskrivits yrkestiteln MD (lékare).

- anger att senaste gangen hon hade kontakt med- var ar 2020. - ska
da ha informerat om att manuskripten som senare blev artiklarna 1 och 2
forbereddes. ska da ha gett sitt godkdnnande till att vara medforfattare av dessa
manuskript eftersom de byggde pa arbete hon flera ar tidigare varit delaktig i. Efter
detta har inte hort ndgot om manuskripten eller artiklarna forens hon i
september 2023 blev kontaktad av den ursprungliga anmélaren.

Eftersom det var ldnge sedan hon var inblandad i projektet anser hon att det ar svart for
henna att uttala sig om misstankarna.

Fler misstankar fran anmalaren an de som forst
overlamnats

Karolinska Institutet overlamnande

Da namnden granskade de tva anmaélda artiklarna och det opublicerade manuskriptet
som Overlimnats uppmirksammades flera misstinkta forfalskningar i de tva artiklarna.
Néamnden beddmde i samband med detta att patientdata skulle analyseras. Da den
ursprungliga anmalaren kontaktades i januari 2025 framkom att de handlingar hon
delat med Karolinska Institutets rad for utredning av avvikelser fran god forskningssed
den 13 mars 2024 inte hade 6verldmnats till nimnden i samband med 6verldmnandet i
maj 2024.

I det av anmilaren delade materialet fann ndmnden ytterligare ett manuskript med
som forstaforfattare och korresponderande forfattare. Detta dokument
(manuskript 2), beskriver en studie med 95 av de 100 svenska patienter som ingick 1
manuskript 1.

o Manuskript 2

' MST1 och STK4 ir olika namn for samma protein. Béde artikel 2 och manuskript 2 handlar
alltsd om proteinet STK4/MST]1.
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Utover de dverlamnade misstankarna om plagiering och fabricering som presenteras
ovan rapporterade den ursprungliga anmélaren dven misstankar om forfalskning till
Karolinska Institutet den 13 mars 2024. Anmélarens utlatande till nimnden
sammanfattas under foljande avsnittsrubrik.

Néamnden har kompletterat anmélarens misstankar med de misstankar som uppkom da
namnden granskade de tva opublicerade manuskripten och de tva publicerade
artiklarna som ingér i drendet. Misstankarna om forfalskning ar:

L.

Tabell 1 i artikel 1 missténks vara forfalskad eftersom data inte visar det den
anges visa. Data till tabell 1 i artikel 1 anges komma fran en studie utford pa
ukrainska patienter och innehaller mitvéarden av 35 olika parametrar, bland
annat vikt, BMI, tumdrgradering, tumdrstadium och 6verlevnad. Tabell 1 i
manuskript 1 frdn &r 2017 innehaller matvarden som anges komma frén en
studie utford pa svenska patienter. 23 av de 35 mitvarden som redovisas i
tabell 11 artikel 1 har ett motsvarande matvéarde i tabell 1 i manuskript 1. 19 av
dessa 23 matvirden &r identiska i de tva tabellerna.

Diagrammet i figur 4A i artikel 1 misstdnks vara forfalskat da det inte visar det
diagrammet anges visa. Figur 4A i artikel 1 ska visa PKN1-uttryck i alla doda
och dverlevande ukrainska patienter, men missténks visa PKN1-uttryck i alla
ddda och dverlevande svenska patienter eftersom det i manuskript 1 frén ar
2017 finns motsvarande diagram i figur 5A som dér anges visa svenska
patienter. De p-védrden som anger om skillnader mellan de tva grupperna ar
statistiskt signifikanta dr 0,5486 i bade den svenska och ukrainska studien.

Diagrammet i figur 4B 1 artikel 1 missténks vara forfalskat d& det inte visar det
diagrammet anges visa. Figur 4B i artikel 1 ska visa PKN1-uttryck i déda och
overlevande ukrainska patienter med tumorgradering 3, men missténks visa
PKNT1-uttryck i doda och 6verlevande svenska patienter med tumorgradering 3
eftersom det i manuskript 1 frén &r 2017 finns motsvarande diagram i figur 5B
som dir anges visa svenska patienter. De p-viarden som anger om skillnader
mellan de tva grupperna ar statistiskt signifikanta ar 0,1709 1 bade den svenska
och ukrainska studien.

Diagrammet i figur S1A i artikel 2 misstdnks vara forfalskat da det inte visar
det diagrammet anges visa. Diagram och p-vérde i1 figur ST1A 1 artikel 2 &r
identiska med diagram och p-vérde i figur 1A i artikel 1. Figur S1A i artikel 2
ska visa alder for de tre tumorgraderingarna i 27, 47 respektive 34 patienter,
men missténks visa alder for de tre tumorgraderingarna i 28, 41 respektive 31
patienter som framgér i figur 1A i artikel 1.

Diagrammet i figur S1D i artikel 2 misstdnks vara forfalskat da det inte visar
det diagrammet anges visa. Diagram och p-vérde i figur S1D i artikel 2 &r
identiska med diagram och p-vérde i figur 1B i artikel 1. Figur S1D i artikel 2
ska visa uttryck av ER i de tre tumorgraderingarna i 27, 47 respektive 34
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patienter, men misstinks visa uttryck av ER i de tre tumérgraderingarna i 28,
41 respektive 31 patienter som framgar i figur 1B 1 artikel 1.

6. Diagrammet i figur S1E i artikel 2 misstidnks vara forfalskat da det inte visar
det diagrammet anges visa. Diagram och p-vérde i figur S1E 1 artikel 2 &r
identiska med diagram och p-vérde i figur 1C i artikel 1. Figur S1E i artikel 2
ska visa uttryck av PgR i de tre tumoérgraderingarna i 27, 47 respektive 34
patienter, men misstinks visa uttryck av PgR i de tre tumorgraderingarna i 28,
41 respektive 31 patienter som framgar i figur 1C 1 artikel 1.

7. Diagrammet i figur S1F i artikel 2 misstéinks vara forfalskat dé det inte visar
det diagrammet anges visa. Diagram och p-vérde i figur S1F i artikel 2 &r
identiska med diagram och p-vérde i figur 1D i artikel 1. Figur S1F i artikel 2
ska visa BMI i de tre tumorgraderingarna i 27, 47 respektive 34 patienter, men
misstinks visa BMI i de tre tumorgraderingarna i 28, 41 respektive 31
patienter som framgér i figur 1D 1 artikel 1.

Den ursprungliga anmalarens utlatande angaende namndens begaran om
radata och om anmalarens misstankar om forfalskning

Anmélaren skriver till nimnden den 7 februari 2025 angéende ndmndens fragor om de
resultat och statistiska berékningar hon ldmnat till nimnden: “These files were
produced together with , and she has the same raw files. Upon-
- request, in 2015-2017 helped me to run analysis, as I was just
starting doing research and was learning from her as a more experienced researcher.”

Bland de delade handlingarna finns bland annat en Excel-fil med bakgrundsdata och
kliniska data for mer dn 400 patienter fran den biobank varifran prover analyserades i
manuskripten 1 och 2. Denna fil fick anmélaren av- nér hon borjade som

doktorand i- grupp ar 2015.

Anmélaren skriver ocksa till nimnden att_ inte var medveten om
publiceringarna av artiklarna 1 och 2. Hon beskriver ocksa att hon tror att patienter
som ingick i de studier hon sjélv utférde dven ingick 1 artikeln (artikel 3):

O

Eftersom det material den ursprungliga anmélaren delade med ndmnden inte
overldamnats fran KI och dédrmed inte delats med de anmélda forskarna fick de anmélda
forskarna mojlighet att ta del av detta material. De fick &ven mdjlighet att yttra sig dver
de specifika misstankarna 1-7 som listas i det foregaende.



Utlatande fran den korresponderande forfattaren for artikel 3, [JJJjj
I 2n9iende nimndens begéran om radata

Den 12 februari 2025 kontaktade ndimnden den korresponderande forfattaren for artikel
3 for att fa tillgéng till rddata. Begérd data skickades till nimnden den 13 och 17 mars
2025. Aven denna data fick de anmilda forfattarna tillging till och mojlighet att yttra
sig kring.

I vitrande gillande misstankarna om férfalskning

I yttranden den 16 och 23 mars 2025 bemt')ter- de sju misstankarna om
forfalskning. Hon ger ytterligare detaljer kring den vdvnadsbank som anvindes for
anmaélarens doktorandprojekt och pépekar att vivnadsbanken tillhor Karolinska
Institutet och forskargruppen, inte den enskilde forskaren. Hon upprepar ocksa att den
data anmaélaren presenterade i sina manuskript aldrig publicerats och inte heller anvénts
efter &r 2017.

Angdende de sju misstankarna om forfalskning héinvisar- till sin samarbetspartner

eftersom- enligt- har den mer detaljerade kunskapen om
materialet som samlades in 1 Ukraina. Hon gor dock tva papekanden: angéende
misstanke 1 upprepar hon det som tidigare anforts angéende att tva europeiska
patientgrupper kan vara mycket snarlika med avseende pa élder och BMI; angaende
misstankarna 2—7 vill hon podngtera att den senare studien (artiklarna 1 och 2)
innehéller fler datapunkter &n studien frén &r 2017 (anmaélarens manuskript).

anser att likheter mellan studier inte ska ses som misstidnkt forfalskning, utan i
stéllet dr en styrka som bevisar att resultaten ar reproducerbara. Hon vinder sig starkt
emot anklagelsen att den senare artikeln (artikel 2) skulle innehalla forfalskning
(misstankarna 4-7). - menar att forfattarna har presenterat data till nimnden som
visar att artikel 2 &r unik i forhallande till data fran artikel 1.

I Vitrande gillande misstankarna om férfalskning

I yttranden den 6 och 8 januari 2025 skriver att den ursprungliga
anmalarens péstdenden inte stimmer. skickar handlingar till nimnden den 6
och 15 januari 2025 som pastés innehalla radata for den ukrainska patientdata som
redovisas i de tva anmailda artiklarna.

Som svar pa ndmndens begdran om att fa tillgang till radata for tabell 1 i manuskript 1
skriver hon att hon inte 1 dag har tillgang till radata. Hon beskriver att hon tidigare
hjélpte anmaélaren att titta pa den rddata anmélaren fétt till sitt doktorandprojekt, men
att hon inte haft kontakt med anmélaren efter att denna limnade - forskargrupp.

Den 23 mars 2025 beméter- de sju misstankarna om forfalskning som listas
ovan.
e Angaende misstanke 1, att de tva tabellerna har 19 identiska vérden, upprepar
hon sin tidigare forklaring dér hon anger att olika europeiska patientgrupper ar
valdigt lika.
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Angaende misstanke 2, att diagrammet i figur 4A 1 artikel 1 liknar diagrammet
i figur SA 1 manuskript 1, anger hon att p-vérdet i manuskript 1 &r 0,54 och i
artikel 1 0,5486, vilket skulle avrundas till 0,55. Eftersom nummer ofta &r lika
1 statistiska berdkningar anger hon att hon inte forstar misstanken.

Angaende misstanke 3, att diagrammet i figur 4B i artikel 1 liknar diagrammet
i figur 5B 1 manuskript 1, hinvisar hon till svaret i for misstanke 2, ovan.
Angaende misstankarna 4-7, att fyra diagram och p-virden i figur S1A, D-F i
artikel 2 &r identiska med fyra diagram och p-véirden i figur 1A-D i artikel 1,
anger hon att patientgrupperna r i princip identiska ("basically the same

cohort”) och att det inte finns nagon skillnad mellan dem vad géller de
rapporterade vérdena.

sammanfattar den 23 mars och 7 april 2025 sina yttranden genom att

konstatera att ingenting &r fel i artiklarna 1 och 2; alla prover ar ukrainska; europeiska

patientgrupper for den studerade cancerformen liknar varandra.

I ttrande gillande misstankarna om forfalskning
I yttranden den 4 april och 11 maj 2025 upprepar- att hans bidrag till de

anmalda artiklarna var att analysera den radata han fatt, samt att skriva och publicera

manuskripten som blev artiklarna 1 och 2.

Ovriga har inte yttrat sig

och_ har valt att inte yttra sig géllande misstankarna om

forfalskning.

Rattslig reglering

ansvar for god forskningssed och provning av oredlighet i forskning (nedan
lagen).

Definitionen av oredlighet i forskning ar enligt 2 §:

eller plagiering som begés med uppsat eller av grov oaktsamhet vid planering,
genomforande eller rapportering av forskning.

Néamndens provning sker stegvis utifran bestimmelsen ovan.

Néamnden ska prova fragor om oredlighet i forskning enligt lagen (2019:504) om

en allvarlig avvikelse fran god forskningssed i form av fabricering, forfalskning

Namndens motivering av beslutet

Den forskning som omfattas

‘ Lagen omfattar enligt 3 § forskning som utférs bland annat av universitet och
| hogskolor som har staten som huvudman och som omfattas av hogskolelagen
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| (1992:1434), andra statliga myndigheter, kommuner och regioner och vissa andra |
‘ angivna verksambheter.

och I b

angivit Karolinska Institutet som tillhorighet pé artiklarna 1 och 2.

och_ har angivit Karolinska
universitetssjukhuset som tillhorighet pé artiklarna 1 och 2.

_ har angivit Orebro universitet som tillhdrighet pa artiklarna 1 och 2.

Forskning utford av Karolinska universitetssjukhuset, Karolinska Institutet och Orebro
universitet omfattas av 3 § lagen.

- och_ ska ddrmed provas av naimnden.

och_ har angivit National Academy of Sciences in
Ukraine (NASU) som tillhérighet pé artiklarna 1 och 2.

endast hade en
del av

I drendet har inte framkommit ndgot som talar emot att
ukrainsk forskningshuvudman. Ndmnden bedomer darfor att
forskningen inte utforts av en forskningshuvudman som omfattas av 3 §.

- ska dérfor inte provas av nimnden.

Planering, genomférande eller rapportering av forskning

De avvikelser som kan utgora oredlighet i forskning ska enligt definitioneni2 §
lagen ha begétts vid planering, genomforande eller rapportering av forskning.
Det innebér att begreppet oredlighet avser avvikelser under hela
forskningsprocessen.? Med rapportering avses bade publicering och andra typer
av offentliggéranden.’

Misstankarna i drendet géller data och resultat som presenteras i tva artiklar som
publicerats 1 vetenskapliga tidskrifter. Artiklarna utgor ddrmed rapportering av
forskning.

Fabricering, forfalskning eller plagiering

De former av oredlighet som ndmnden ska prova ér fabricering, forfalskning och
plagiering. Begreppen ir inte definierade i lagen, men i forarbetena® refereras till
att de finns beskrivna i forskningsetiska kodexar och riktlinjer som till exempel
Den europeiska kodexen for forskningens integritet”.

2 Prop. 2018/19:58, s. 100.

3 Prop. 2018/19:58, s. 49.

4 Prop. 2018/19:58, s. 45, 100.

5 The Buropean Code of Conduct for Research Integrity. Berlin: All European Academies
(ALLEA); 2023, kap. 3.1.
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Fabricering innebér att forskaren hittar pa data och dokumenterar dem som om
de vore riktiga.

Forfalskning avser manipulering av forskningsmaterial, utrustning eller processer
eller att data eller resultat dndras, uteldmnas eller undanhalls utan att det &r
beréttigat.

Plagiering innebér att en forskare anvénder andras texter, idéer eller arbeten utan
att ge tillborligt erkinnande till ursprungskéllan.®

Arendet giller misstankar om plagiering, fabricering och forfalskning av
forskningsresultat i tva vetenskapliga artiklar.

Forfalskning

Misstanke 1 —inledning

Tabell 1 1 artikel 1 pastas visa bakgrundsdata och kliniska data for de 100 ukrainska
patienter som ingick i den studie som artikel 1 beskriver. Den ursprungliga anmélaren
anser dock att tabellen ér for lik motsvarande tabell i manuskript 1, som innehéller
matvarden vilka anges komma fran en studie utford pa 100 svenska patienter.
Misstanken om forfalskning géller att tabell 1 i artikel 1 visar data frén svenska
patienter, och ddrmed inte visar det den pastas visa.

Misstanke 1 — 19 av 23 jamforbara varden ar identiska mellan de tva tabellerna
Némnden kan konstatera att 23 av de 35 méitvarden som redovisas i tabell 1 1 artikel 1
har ett motsvarande méatvérde i tabell 1 i manuskript 1. 19 av dessa 23 virden i tabell 1
i artikel 1 &r identiska med viarden som redovisas i tabell 1 i manuskript 1:
1. Age (median), 71 ér
Age (max), 92 ar
Age (min), 36 ar
BMI (median), 26
Tumor type, Endometrioid, 95
Tumor type, Non-endometrioid, 5
Stadium I, 68
Stadium II, 18
9. Stadium III, 13
10. Stadium IV, 1
11. Grade 1, 28
12. Grade 2, 41
13. Grade 3, 31
14. P53 expression, negative, 86
15. P53 expression, positive, 11
16. Ploidy, Aneuploid, 33
17. Ploidy, Diploid, 65
18. Died of EC, Yes, 19
19. Died of EC, No, 81

Sl I A i

8 Prop. 2018/19:58, s. 45, 100.
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Att 19 av 23 virden ar identiska i de tva tabellerna kan enligt namnden inte forklaras
med slumpmaéssiga likheter mellan tva oberoende patientgrupper. Att tabellerna
innehaller samma varden maste bero pa att det 4r samma patienter 1 de tva
patientgrupperna.

Misstanke 1 — identiska avvikelser i datainsamlingen fér de tva tabellerna

Det anges att 100 patienter ingick 1 var och en av de bada studierna. Summan av var
och en av métningarna av tumortyper (punkterna 5 och 6), tumérstadier (7-10),
tumorgradering (11-13), PS3-uttryck (14 och 15), ploiditet (16 och 17), samt
overlevnad (18 och 19) forvintas darfor vara 100. Namnden kan dock konstatera att
det 1 bade artikel 1 och manuskript 1 anges att summan for patienter med negativt och
positivt P53-uttryck endast ar 97. Pa liknande sétt 4r summan for patienter med
aneuploidi och diploidi endast 98. Detta betyder att det saknas data for 3 respektive 2
patienter for métningar av P53-uttryck respektive ploiditet, och att denna brist av
fullstandiga data ar identisk mellan artikel 1 och manuskript 1. For 6vriga matningar &r
det totala antalet 100.

Enligt namnden forefaller det hogst osannolikt att tva oberoende studier uppvisar
identiska avvikelser pa det sétt som beskrivs ovan. De identiska avvikelserna tyder pa
att samma data anvints i bada studierna.

Misstanke 1 — Det finns variation inom patientgrupperna samt mellan tva
patientgrupper fran samma svenska vavnadsbank

Eftersom- och- 1 sina yttranden har anfort att det ar mojligt att tva
patientgrupper fran olika ldnder kan uppvisa lika bakgrundsdata och kliniska data har
namnden jamfort den patientgrupp (n=100) som presenteras i manuskript 1 med den
patientgrupp somi forskargrupp publicerade i artikel 3 som namns i det
foregaende (n = 75)’. Bada grupperna utgors av svenska patienter som ingér i samma
svenska forskningsprojekt/vavnadsbank och skulle dérfor kunna vara vildigt lika
precis som de anmélda forskarna menar att europeiska patientgrupper 4r. Namnden
noterar att medelaldrarna av patientgrupperna i artiklarna 1 och 3 anges vara 71
respektive 67 &r, att medel-BMI anges vara 26 respektive 28, att andel diploider anges
vara 66 respektive 63 %, att andel aneuploider anges vara 34 respektive 36 %.

Namndens jamforelse av tva patientgrupper fran samma svenska
forskningsprojekt/viavnadsbank visar att det finns tydlig variation mellan tvé studier
med data frdn samma vavnadsbank. Det kan dérfor forvéntas att det ocksa finns
variation vid jamforelser mellan grupper av livmodercancerpatienter med andra
nationaliteter.
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Misstanke 1 — Variation mellan svenska och ukrainska cancerpatienter ar
férvantad

Det finns statistik 6ver frekvens av extrem dvervikt® samt medel-BMI och medellingd®
for europeiska kvinnor. For kvinnor i Sverige ar den extrema dvervikten 14,0 % och i
Ukraina dr den 27,8 %. For kvinnor i Sverige ér medel-BMI 25,3 och i Ukraina ér den
26,9. Svenska kvinnor har en medelldngd pa 167 cm och ukrainska kvinnor har en
medellingd pd 166 cm. Det finns dven detaljerad cancerstatistik'® som visar att
forekomsten av cancer i livmoderkroppen per 100 000 kvinnor i Sverige respektive

Ukraina &r 13,1 respektive 19,4, och att dédligheten ar 2,2 respektive 3,7 per 100 000
kvinnor.

Sammanfattningsvis konstaterar nimnden att skillnader mellan svenska och ukrainska

livmodercancerpatienter kan forvéintas for métningar av den typ som visas i tabell 1 i
artikel 1.

Misstanke 1 — Datafiler visar att manuskript 1 innehaller data fran svenska
patienter

Fran anmélaren har ndimnden fatt tillgéng till filen
som pastas innehélla den patientdata som anvéndes for i manuskript 1, samt filen
som pastas innehalla den patientdata som anvéndes i artiklarna

1 och 2.

Gallande filen stimmer filinformationen och
innehéllet med vad anmélaren pastar att filen ska visa; filen ar frn &r 2017 och
innehéller bland annat det som visas i tabell 1 i manuskript 1. Filen innehaller
information om totalt 483 patienter med svenska personnummer som behandlats i
Sverige. Den datafil ndmnden fatt frén den korresponderande forfattaren for artikel 3,
som ocksé beskriver en studie av svenska patienter, visar att patienterna i artikel 3

aterfinns i ﬁlen_ Det dr dock inte samma patienter
som ingér i manuskript 1 och artikel 3.

De ovriga filer som delats med ndmnden av anmaélaren innehdller bland annat
statistiska berdkningar, figurer och manuskript. Den data och de resultat som visas i
dessa filer har presenterats muntligt och skriftligt vid anméilarens halvtidsseminarium;
manuskript 1 har godkénts vid halvtidsseminariet; varken

eller har ifrdgasatt att manuskript 1 visar vad det péstas visa,
annat dn att och angett att delar av den data som kommer fran svenska

patienter inte géller den vévnadstyp som de forst bedomde att den géllde och att all
svensk data dérfor inte gick att anvinda.

Namnden konstaterar att det inte finns ndgonting som talar emot att de handlingar som
nédmnden fatt tillgang till fran den ursprungliga anmaélaren, och som pastas visa data
fran svenska patienter, visar data frén svenska patienter. Ndémnden konstaterar att tabell
1 i manuskript 1 visar patientinformation fran svenska patienter.

8 https://data.worldobesity.org/rankings/
® https://www.worlddata.info/average-bodyheight.php
10 https://gco.iarc.who.int/today/en/dataviz/maps-heatmap?mode=population



Misstanke 1 — Datafiler visar att det i stor utstrackning ar samma patientgrupp
som beskrivs i manuskript 1 och artikel 1
Néamnden har jamfort innehallet i filen som
innehaller data Gver svenska patienter for tabell 1 1 manuskript 1, med innehéllet i filen
som delats med ndmnden av i januari 2025 och som
enligt ska innehalla data for ukrainska patienter for tabell 1 i artikel 1.
Némnden konstaterar att for merparten av de 100 ukrainska patienterna finns det en
svensk patient med samma alder, samma BMI (minst tre vardesiffror), och samma
vérden for ER% och PG%. Majoriteten av de 100 péstétt ukrainska patienterna i filen

aterfinns alltsd i fiten [ : -

har svenska personnummer.

Néamnden konstaterar att det framgar av den patientdata nimnden fatt tillgéng till av
anmalaren och av att det i stor utstrackning &r samma patientgrupp som
redovisas i tabell 1 i manuskript 1 och i tabell 1 1 artikel 1.

Némnden noterar att lamnat in tva versioner av filen

Den forsta skickades in till nimnden den 6 januari 2025 och den andra skickades in
den 15 januari 2025. Den andra versionen innehéller utéver den BMI-data som fanns i
den forsta versionen dven data for de 100 ukrainska patienternas langd och vikt.
Némnden har jimfort data for langd och vikt mellan de svenska och ukrainska
patientgrupperna och finner det anmérkningsvart att data for 1angd och vikt inte
stimmer Gverens mellan de tva patientgrupperna, samtidigt som BMI-data till stor del
ar identisk mellan de tvé patientgrupperna.

Eftersom nimnden begérde att fa tillgang till BMI-data for den svenska patientgruppen
direkt efter att skickat in ukrainsk BMI-data den 6 januari 2025, framstar
angiven ukrainsk data for langd och vikt som en efterhandskonstruktion, vilket ger

intryck att vara ett forsok att dolja likheterna mellan svenska och ukrainska patientdata.

Misstanke 1 — Svenska patientdata har ateranvants och forfalskats
Filen har enligt den ursprungliga anmélaren inte
dndrats sedan hon lamnade projektet ar 2017. Den ukrainska studien ska enligt

ha paborjats ar 2018 och i artiklarna 1 och 2 anges att det etiska tillstandet for studien
godkéndes ar 2019.

Eftersom manuskript 1 dr fran ar 2017 och det etiska tillstdndet for den ukrainska
studien erhdlls ar 2019, méste det enligt ndmnden vara tabell 1 i artikel 1 som anger att
patientgruppen dr ndgot den inte dr. Tabell 1 i artikel 1 utgdr darmed forfalskning
eftersom resultat dndrats och undanhéllits utan att det ar beréttigat.

Misstanke 2

Enligt den ursprungliga anmélaren misstanks att diagrammet i figur 4A 1 artikel 1 &r
forfalskat eftersom resultaten som presenteras i diagrammet péastas komma fran studier
av ukrainska patienter for vilka data insamlats in i Ukraina, nér resultaten som visas i
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figuren misstdnks komma fran figur 5A i en studie av svenska patienter dar data
samlats in i Sverige. Resultaten frén studien av PKN1 i de svenska patienterna har inte
tidigare publicerats men har ar 2017 presenterats i ett opublicerat manuskript vid den
ursprungliga anmilarens halvtidsseminarium. Artikel 1 publicerades ar 2022.

- har 1 sitt yttranden anfort att den svenska data som presenterades i manuskript 1
pa varen 2017 inte baserades pa den typ av vidvnadsmaterial som forskarna initialt
bedomde. Som en konsekvens av att vivnadsmaterial felbedomts kunde resultaten fran
manuskript 1 inte anvidndas och darfér avbrots studien pé hosten 2017 strax efter att
anmaélaren l&dmnat forskargruppen. Vidare anfér- och- att artikel 1
baseras pé data frén ukrainska patienter och att de svenska och ukrainska
patientgruppernas bakgrundsdata och kliniska data liknar varandra och att resultaten
darfor blir liknande.

Néamnden kan konstatera att figur 4A i artikel 1 och figur SA i manuskript 1 visar
samma sak men enligt artikeln och manuskriptet beskrivs som att de ska visa olika
saker. I figur 4A i artikel 1 anges p-vardet vara 0,5486 och i figur SA i manuskript 1
anges p-vérdet vara 0,54. Ndmnden kan dock konstatera att p-vérdet 0,5486 finns i den
samling av data och statistiska berdkningar frén &r 2017 som den ursprungliga
anmaélaren delade med Karolinska Institutet och senare med namnden (Figur 1).
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Figur 1. De handlingar som inkommit i drendet visar att p-vardet 0,5486 som anges for
diagrammet i figur 4A i artikel 1 (vre hogra panelen) dr identiskt med det p-vérde anmélaren
beriknat for motsvarande diagram i manuskript 1 (nedre viinstra panelen). Aven om anmélaren
avrundat felaktigt i figur SA i manuskript 1 (6vre vénstra panelen) visar hennes beridkning att p-
vérdet dr 0,5486 ocksa i manuskript 1 (ndmndens gula markeringar).

Namnden kan konstatera att resultaten av de berdkningar av eventuella statistiskt
signifikanta skillnader som presenteras i de tva studierna inte bara ar lika utan ar
identiskt lika med fyra vardesiffror, p=0.5486. Namnden bedomer att det r data fran
samma studie som visas i figur 4A i artikel 1 och i figur 5A 1 manuskript 1. Eftersom
manuskript 1 skrevs innan det etiska tillstdndet for den ukrainska studien som
presenteras i artikel 1 godkéndes och studien initierades, och da forskargruppen haft
tillgang till manuskript 1 och dess data &r det hdgst osannolikt att det inte &r data fran
svenska patienter som visas i de overensstimmande figurerna. Ddrmed visar figur 4A i
artikel 1 ndgonting annat &n vad den anges visa vilket betyder att resultat dndrats och
undanhallits utan att det ar berattigat. Figur 4A i artikel 1 ar i och med det forfalskad
eftersom resultat dndrats och undanhéllits utan att det dr beréttigat.

Misstanke 3

Enligt den ursprungliga anméilaren misstinks att diagrammet figur 4B i artikel 1 &r
forfalskat eftersom resultaten som presenteras i diagrammet pastas komma fran studier
av ukrainska patienter for vilka data samlats in i Ukraina, nér resultaten som visas i
figuren misstidnks komma fran figur 5B i en studie av svenska patienter dér data
samlats in i Sverige. Resultaten frn studien av PKN1 i de svenska patienterna har inte
tidigare publicerats men har ar 2017 presenterats i ett opublicerat manuskript vid den
ursprungliga anmaélarens halvtidsseminarium. Artikel 1 publicerades ar 2022.

Som némns i det foregdende har- i sitt yttrande anfort att den svenska data som
presenterades i manuskript 1 pa varen 2017 inte baserades pa den typ av
vévnadsmaterial som forskarna initialt bedomde. Som en konsekvens av att
vavnadsmaterial felbedomts kunde resultaten frdn manuskript 1 inte anvéndas och
dérfor avbrots studien pa hosten 2017 strax efter att anmélaren ldmnat forskargruppen.
Vidare anfdr- och- att artikel 1 baseras pa data fran ukrainska patienter
och att de svenska och ukrainska patientgruppernas bakgrundsdata och kliniska data
liknar varandra och att resultaten darfor blir liknande.

Néamnden kan konstatera att figur 4B i artikel 1 och figur 5B i manuskript 1 visar
samma sak. I figur 1A i artikel 1 anges p-vérdet vara 0,1709 och i figur 5A i
manuskript 1 anges p-vérdet vara 0,1709 (Figur 2).

Némnden kan konstatera att resultaten av de berdkningar av eventuella statistiskt
signifikanta skillnader som presenteras i de tva studierna inte bara &r lika utan ar
identiska med fyra vardesiffror, p=0,1709. Ndmnden bedomer att det ar data fran
samma studie som visas i figur 4B i artikel 1 och i figur 5B i manuskript 1. Eftersom
manuskript 1 skrevs innan det etiska tillstdndet for den ukrainska studien som
presenteras i artikel 1 godkdndes och studien initierades, maste det enligt nimnden
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vara data fran svenska patienter som visas i bada figurerna. Figur 4B i artikel 1 ar
dérmed forfalskad eftersom resultat &ndrats och undanhaéllits utan att det &r beréttigat.

Figur 2. De handlingar som inkommit i d&rendet visar att p-vardet 0,1709 som anges for
diagrammet i figur 4B i artikel 1 (hogra panelen) ar identiskt med det p-védrde anmélaren anger
for motsvarande diagram i figur 5B i manuskript 1 (vénstra panelen).

Misstanke 4

Enligt den ursprungliga anmalaren misstdnks diagrammet i figur S1A i artikel 2 vara
forfalskat d& det inte visar det diagrammet anges visa. Bade diagrammets utseende och
det p-vérde som anges i figur S1A i artikel 2 &r identiska med diagram och p-vérde i
figur 1A i artikel 1. Figur S1A 1 artikel 2 ska visa élder for de tre tumdrgraderingarna i
27, 47 respektive 34 patienter, men missténks visa alder for de tre tumorgraderingarna i
28, 41 respektive 31 patienter som framgar av figur 1 i artikel 1.

har i ett yttrande anfort att patientgrupperna ér i princip identiska och att det
dérfor inte finns nagon skillnad mellan dem vad géller de rapporterade vérdena.

Néamnden kan konstatera att figur 1A i artikel 1 och figur S1A i artikel 2 bortsett fran
farg visar identisk grafik, inklusive identiska axellinjer, pilar och diagram, och dven
identiska p-varden med fyra decimaler (Figur 3). Eftersom artikel 1 anger att
diagrammet visar alder for 28, 41 respektive 31 patienter medan artikel 2 anger att
diagrammet visar alder for 27, 47 respektive 34 patienter kan inte diagrammen och p-
virdena vara identiska. Namnden konstaterar att figur S1A 1 artikel 2 &r forfalskad
eftersom korrekta resultat inte angetts utan dndrats och undanhallits utan att det ar
berittigat.

Misstanke 5

Enligt den ursprungliga anmélaren misstinks diagrammet i figur S1D i artikel 2 vara
forfalskat d& det inte visar det diagrammet anges visa. Bdde diagrammets utseende och
det p-vérde som anges i figur S1D i artikel 2 4r identiska med diagram och p-vérde i
figur 1B i artikel 1. Figur S1D 1 artikel 2 ska visa andelen prover med ER-uttryck for
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de tre tumorgraderingarna i 27, 47 respektive 34 patienter, men misstinks visa andel
prover med ER-uttryck for de tre tumorgraderingarna i 28, 41 respektive 31 patienter
som framgér av figur 1 i artikel 1.

har i ett yttrande anfort att patientgrupperna &r i princip identiska och att det
dérfor inte finns nagon skillnad mellan dem vad géller de rapporterade vérdena.

Néamnden kan konstatera att figur 1B 1 artikel 1 och figur S1D i artikel 2 bortsett fran
farg visar identisk grafik, inklusive identiska axellinjer, pilar och diagram, och dven
identiska p-vérden med fyra vérdesiffror (Figur 3). Eftersom artikel 1 anger att
diagrammet visar andel prover med ER-uttryck for 28, 41 respektive 31 patienter
medan artikel 2 anger att diagrammet visar andel prover med ER-uttryck for 27, 47
respektive 34 patienter kan inte diagrammen och p-virdena vara identiska. Nimnden
konstaterar att figur S1D i artikel 2 &r forfalskad eftersom korrekta resultat inte angetts
utan dndrats och undanhallits utan att det &r berittigat.

Misstanke 6

Enligt den ursprungliga anmélaren misstidnks diagrammet i figur S1E i artikel 2 vara
forfalskat da det inte visar det diagrammet anges visa. Bdde diagrammets utseende och
det p-vérde som anges i figur S1E i artikel 2 &r identiska med diagram och p-vérde i
figur 1C i artikel 1. Figur S1E i artikel 2 ska visa andel prover med PgR-uttryck for de
tre tumorgraderingarna i 27, 47 respektive 34 patienter, men misstinks visa andel
prover med PgR-uttryck for de tre tumorgraderingarna i 28, 41 respektive 31 patienter
som framgér av figur 1 i artikel 1.

- har i ett yttrande anfOrt att patientgrupperna é&r i princip identiska och att det
dérfor inte finns nagon skillnad mellan dem vad géller de rapporterade vérdena.

Némnden kan konstatera att figur 1C i artikel 1 och figur S1E i artikel 2 bortsett fran
férg visar identisk grafik, inklusive identiska axellinjer, pilar och diagram, och &ven
identiska p-vérden med fyra vérdesiftror (Figur 3). Eftersom artikel 1 anger att
diagrammet visar andel prover med PgR-uttryck for 28, 41 respektive 31 patienter
medan artikel 2 anger att diagrammet visar andel prover med PgR-uttryck for 27, 47
respektive 34 patienter kan inte diagrammen och p-virdena vara identiska. Ndmnden
konstaterar att figur S1E i artikel 2 dr forfalskad eftersom korrekta resultat inte angetts
utan dndrats och undanhallits utan att det dr berattigat.

Misstanke 7

Enligt den ursprungliga anmélaren misstinks diagrammet i figur S1F i artikel 2 vara
forfalskat d& det inte visar det diagrammet anges visa. Bdde diagrammets utseende och
det p-vérde som anges i figur S1F i artikel 2 ar identiska med diagram och p-virde i
figur 1D 1 artikel 1. Figur S1F i artikel 2 ska visa BMI for de tre tumdrgraderingarna i
27, 47 respektive 34 patienter, men missténks visa BMI for de tre tumorgraderingarna i
28, 41 respektive 31 patienter som framgér av figur 1 i artikel 1.



har i ett yttrande anfort att patientgrupperna &r i princip identiska och att det
dérfor inte finns nagon skillnad mellan dem vad géller de rapporterade vérdena.

Namnden kan konstatera att figur 1D i artikel 1 och figur S1F i artikel 2 bortsett fran
farg visar identisk grafik, inklusive identiska axellinjer, pilar och diagram, och dven
identiska p-vérden med fyra vérdesiftror (Figur 3). Eftersom artikel 1 anger att
diagrammet visar BMI for 28, 41 respektive 31 patienter medan artikel 2 anger att
diagrammet visar BMI for 27, 47 respektive 34 patienter kan inte diagrammen och p-
virdena vara identiska. Namnden konstaterar att figur S1F i artikel 2 &r forfalskad
eftersom korrekta resultat inte angetts utan dndrats och undanhéllits utan att det ar
beréttigat.

Figur 3. De handlingar som inkommit i d&rendet visar att diagrammen i figur 1A-D i artikel 1
(de fyra i farg) och diagrammen i figur S1A, D—F (de svartvita) i artikel 2 visar identiska
resultat.
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Plagiering

Anmélaren hivdar att artiklarna 1 och 2 fran ar 2022 redovisar de resultat hon sjilv
presenterade i manuskripten 1 och 2 &r 2017. Den ursprungliga anmélaren angavs som
forstaforfattare och korresponderande forfattade pa bade manuskript 1 och 2, men ar
inte medforfattare pa artiklarna 1 och 2. Detta kan enligt anmélaren betyda att hennes
opublicerade data och resultat anvénts utan att ge henne tillborligt erkédnnande.

I de 6verldmnade handlingarna eller bland de handlingar anmélaren delat med
ndmnden finns ingenting som tyder pé att text plagierats. Anmaélaren har sjilv delat en
bild pé resultatet av en plagiatanalys med ndmnden som enligt ndmnden inte tyder pé
att ndgon text plagierats.

Néamnden bedomer att det ar forfalskning att ateranvianda data eller resultat och ange
att de visar ndgonting annat én vad de angavs visa i den ursprungliga publikationen.
Eftersom ndmnden i detta drende bedomer att de dteranvinda resultaten utgdr
forfalskning bedomer ndmnden att ingenting plagierats pa det sitt anmalaren pastar.

Fabricering

Som nidmnts i det foregdende hdvdade anmélaren initialt att hennes data och resultat
plagierats. De anmélda forskarna bemdtte anméilarens anklagelser om plagiering med
att forklara att anmaélarens data och resultat inte anvéndes till artiklarna 1 och 2.

Anmailaren angav da att likheterna mellan hennes data och resultat fran ar 2017 och de
data och resultat som publicerats i artiklarna 1 och 2 utgér fabricering, eftersom
resultat hittats pa.

Enligt fast praxis fran ndimnden 4r det att anse som forfalskning att ateranvénda data
eller resultat och ange att de visar ndgonting annat dn vad de anges visa i den
ursprungliga kéllan. Eftersom ndmnden i detta drende bedomt att de ateranvinda
resultaten utgor forfalskning beddmer ndmnden att resultaten inte fabricerats pa det sétt
anmélaren pastar.

Allvarlig avvikelse fran god forskningssed

Det ar endast allvarliga avvikelser fran god forskningssed som kan utgdra
oredlighet i forskning.

Forfalskning &r i princip alltid allvarliga avvikelser frén god forskningssed.

Néamnden har i det foregaende konstaterat att det ar fraga om forfalskning i en tabell
och tvé delfigurer som visar diagram i artikel 1, samt forfalskning i fyra delfigurer som
visar diagram i artikel 2. De anmélda forskarna tillbakavisar att det skulle vara fraga
om forfalskning och dérav far det forstas att de anmélda forskarna inte heller anser att
det ar fraga om allvarliga avvikelser fran god forskningssed.
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Utgangspunkten for bedomningen av om det &r fraga om en allvarlig avvikelse fran
god forskningssed ska enligt forarbetena vara att forfalskning i princip alltid &r en
sadan allvarlig avvikelse. I darendet har det inte framkommit nagra omstandigheter som
ger anledning att gora avsteg fran den utgangspunkten. Namndens slutsats ar darfor att

var och en av de sju forfalskningarna utgér en allvarlig avvikelse fran god
forskningssed.

Uppsat eller grov oaktsamhet

Sedan den 1 januari 2020 ar forskarens ansvar att folja god forskningssed i sin
forskning forfattningsreglerat enligt 4 §. Hur langtgéende ett sadant ansvar kan
eller ska vara maste provas och bedomas i varje enskilt fall.

Enligt 2 § 1 lagen krévs att den allvarliga avvikelsen frén god forskningssed
begatts med uppsat eller av grov oaktsamhet for att det ska vara fraga om
oredlighet i forskning.

Uppsét innebér att forskaren ska ha forstatt vad han eller hon har gjort medan
oaktsamhet innebdr att forskaren 1 vart fall borde ha forstatt detta.

Grov oaktsamhet krédver att agerandet framstar som sérskilt allvarligt eller
klandervart. Forbiseenden, slarv eller missforstand bor som regel inte betraktas
som grov oaktsamhet enligt forarbetena.!!

Enligt internationella riktlinjer'>!? gller att alla parter i ett samarbete ska ta ansvar for
forskningens integritet. Det anges dven att alla forfattare har fullt ansvar for
publikationens innehall om inte annat anges. Den svenska lagen bygger pa denna
internationella reglering. En avgrinsad ansvarsfordelning har beskrivits i artiklarna 1

och 2. Forskarna har dessutom 1 sina yttranden beskrivit sina bidrag till den anmélda
forskningen.

ar forskare och docent vid Karolinska Institutet. Hon &r
korresponderande forfattare och delad sistaforfattare till artiklarna 1 och 2 och hon 4r
medforfattare till manuskripten 1 och 2. Som korresponderande forfattare och
sistaforfattare for artiklarna 1 och 2 har hon ett sarskilt ansvar for att det som
presenteras 1 artiklarna &r korrekt.

Namnden kan konstatera att det under utredningen av- agerande och ansvar
framgétt av samstdmmiga yttranden arti hjalpte den ursprungliga anmalaren att
analysera data till manuskripten 1 och 2, att hon var ansvarig for datainsamlingen 1
Ukraina, att hon skapade tabell 1 1 artikel 1. att hon haft ansvar for de tva forfalskade
diagrammen 1 artikel 1 samt de fyra forfalskade diagrammen 1 artikel 2.

1 Prop. 2018/19:58, s. 50-51, 100.

12 Den europeiska kodexen for forskningens integritet. Reviderad utgava. Berlin: All European
Academies (ALLEA); 2018, 2023 kap. 2.6.

13 Recommendations for the Conduct, Reporting, Editing, and Publication of Scholarly work in

Medical Journals. Updated January 2024, International Committee of Medical Journal Editors.
http://www.icmje.org/recommendations.

21/25



Npof.

22/25

Mot denna bakgrund maste ha varit medveten om att det 1 tabell 1 1 artikel 1
angavs visa kliniska data och bakgrundsdata fran ukrainska patienter, men att den
visade kliniska data och bakgrundsdata fran svenska patienter som tidigare ingatt i de
tva manuskript som blev resultatet av anmélarens avbrutna doktorandprojekt i
forskargrupp. Vidare insag att detta innebar en allvarlig avvikelse fran god
forskningssed. Vid en bedomning av felen som beskrivs for den forfalskade tabellen 1

artikel 1 har alltsé- agerat med uppsat.

Néamnden beddmer att maste ha varit medveten om att tva diagram 1 figur 4 1
artikel 1 och fyra diagram 1 figur S1 1 artikel 2 1 varje enskilt fall angavs visa nagot de
inte visade. Vidare insag hon att detta innebar allvarliga avvikelser fran god
forskningssed. Vid en bedomning av felen som beskrivs for var och en av de tva
forfalskade diagrammen i figur 4 1 artikel 1 har- alltsa agerat med uppsat.
Detsamma géller for felen som beskrivs for var och en av de fyra forfalskade
diagrammen i figur S1 1 artikel 2.

ar overlakare, lektor, docent och forskningsgruppledare vid Karolinska
Institutet och Karolinska universitetssjukhuset, samt professor vid Orebro universitet.
Hon ér korresponderande forfattare och delad sistaforfattare till artiklarna 1 och 2 och
hon ar sistaforfattare till manuskripten 1 och 2. Som korresponderande forfattare och
sistaforfattare for artiklarna 1 och 2 har hon ett sarskilt ansvar for att det som
presenteras i artiklarna &r korrekt.

Namnden kan konstatera att inga av de uppgifter som framkommit under utredningen
av- agerande och ansvar visar att varit ansvarig for eller delaktig i
skapandet av den forfalskade tabellen och de forfalskade diagrammen. Hon har sjalv
angett att hon bidrog till forskningsidén, planering, resultatanalys och att skriva
manuskripten som blev artiklarna 1 och 2. Mot bakgrund av den enhetliga bild som
lamnats om- delaktighet i arbetet med den anmélda forskningen bedémer
namnden hennes agerande utifran att hon vid forfattandet samt vid granskningen av
manuskripten till artiklarna 1 och 2 inte uppmérksammade felen 1 den forfalskade
tabellen och de forfalskade diagrammen.

Namnden anser art- som sistaforfattare pa de opublicerade manuskripten 1 och 2
fran ar 2017 samt huvudhandledare till anmélaren kan foérvéntas ha haft god kdnnedom
om de resultat och figurer de manuskripten presenterade. Dérfor bordeﬁ vid
forfattandet samt vid granskningen av manusen till artiklarna 1 och 2 ha
uppmérksammat felen i den forfalskade tabellen och de forfalskade diagrammen.

ar korresponderande forfattare och sistaforfattare for artikel 1 dar namnden
bedomt att en tabell och tva diagram utgor allvarlig forfalskning, och for artikel 2 dér
namnden bedomt att fyra diagram utgor allvarlig forfalskning. har med sin
forskarbakgrund enligt ndmndens bedémning férmagan att upptécka identiska
métvirden 1 tabeller och identiska diagram med identiska p-vérden i figurer. Hon har
enligt namndens bedomning kompetens att forsta att 19 av 23 métviarden av den typ
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som presenteras i tabell 1 i artikel 1 inte kan vara identiska i tva olika patientgrupper,
och att identiska diagram med identiska p-vérden inte kan beskriva tva olika

patientgrupper.

Namnden bedomer alltsa art- kunde ha kommit till insikt om att métvarden fran
en felaktig patientgrupp visades 1 tabell 1 1 artikel 1 och att tva felaktiga diagram
visades 1 figur 4 1 artikel 1, samt att fyra felaktiga diagram visades i figur S1 1 artikel 2
om hon hade granskat artiklarnas manuskript pa det sitt som kravs av en person med
hennes kompetens och i hennes stéllning. Hon har i stort asidosatt det sarskilda
kontrollansvar som géller for en person som har till uppgift att granska ett manuskript
som korresponderande forfattare och sistaforfattare. har darigenom framkallat
stor fara for att forsknini iresenteras pa ett felaktigt séatt. Namnden bedémer mot

denna bakgrund att agerade grovt oaktsamt nér hon i artikel 1 inte
uppmérksammade de 19 ateranvinda métvérdena i tabell 1 och inte heller
uppmérksammade var och en av de tva forfalskade diagrammen i figur 4, samt var och
en av de fyra ateranvianda delfigurerna med identiska diagram och p-virden i figur S1 1
artikel 2.

ar ldkare anknuten till forskning vid Karolinska Institutet och Karolinska
universitetssjukhuset. Han disputerade 1 forskargrupp ar 2018. - ar
forsteforfattare till artiklarna 1 och 2, men han ar inte medforfattare till manuskripten 1
och 2. Som forsteforfattare for artiklarna 1 och 2 har han ett sérskilt ansvar for att det
som presenteras i artiklarna &r korrekt. Namnden noterar att
doktorandprojekt var orelaterat till den forskning som presenteras 1 artiklarna 1 och 2
samt manuskripten 1 och 2.

Namnden kan konstatera att inga av de uppgifter som framkommit under utredningen
av- agerande och ansvar visar atti varit ansvarig for eller delaktig i
skapandet av den forfalskade tabellen och de forfalskade diagrammen. Han har dock
varit delaktig i att skriva manuskripten som blev artiklarna 1 och 2. Mot bakgrund av
den enhetliga bild som lamnats om- inblandning i arbetet med den anmalda
forskningen bedomer ndmnden hans agerande utifran att han vid forfattandet av
manuskripten samt vid granskningen av manuskripten till artiklarna 1 och 2 inte
uppmérksammade felen i den forfalskade tabellen och de forfalskade figurerna.

Eftersom- inte var medforfattare pa de opublicerade manuskripten 1 och 2 fran
ar 2017 anser namnden att han inte kan forvéntas ha god kdinnedom om de resultat och
figurer som presenteras i de manuskripten. Han kan dérfor enligt nimndens bedomning
inte lastas for att han vid forfattandet och granskningen av det manuskript som senare
blev artikel 1 inte uppmérksammade att tabell 1 och figur 4A och B visade resultat fran
manuskript 1.

ar forsteforfattare for bade artikel 1 och 2. Namnden har bedomt att fyra
ateranvanda diagram utgor allvarlig forfalskning 1 artikel 2. - har enligt
namnden formagan att upptacka identiska diagram med identiska p-varden och han har
kompetens att forsté att identiska diagram med identiska p-varden inte kan beskriva
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som forsteforfattare bedomer namnden att han kunde ha kommit till insikt om
att felaktiga diagram visades i figur S1 1 artikel 2 om han hade granskat artiklarnas
manuskript pa ett sddant sétt som kan krévas av en person med hans kompetens och i
hans stéllning. Han har i stort dsidosatt det sarskilda kontrollansvar som géller for en
person som har till uppgift att granska ett manuskript som forsteforfattare. Han har
darigenom framkallat stor fara for att forskning presenteras pa ett felaktigt sétt.
Néamnden bedomer mot denna bakgrund anﬁ agerade grovt oaktsamt nir
han inte uppméarksammade var och en av de fyra ateranvanda delfigurerna med
identiska diagram och p-vérden 1 figur 1 i artikel 1 och figur S1 i artikel 2.

olika iatientgmpper. Eftersom artiklarna publicerades tidsmassigt ndra varandra med

ar lakare anknuten till forskning vid Karolinska Institutet och
Karolinska universitetssjukhuset. Han disputerade i- forskargrupp ar 2019. Hans
avhandling handlade bland annat om endometriecancer. Han dr medforfattare till
artiklarna 1 och 2, men han &r inte medforfattare till manuskripten 1 och 2.

Namnden kan konstatera att inga av de uppgifter som framkommit under utredningen
av- agerande och ansvar visar att varit ansvarig for eller delaktig
1 skapandet av den forfalskade tabellen och de forfalskade diagrammen. Mot bakgrund
av den enhetliga bild som ldmnats om inblandning i arbetet med den
anmélda forskningen bedémer ndmnden hans agerande utifran att han vid granskning
av manuskripten till artiklama 1 och 2 inte uppméarksammade felen.

Eftersom- inte var medforfattare pa de opublicerade manuskripten 1 och 2
fran ar 2017 anser ndmnden att han inte kan férvantas ha god kdnnedom om de resultat
och figurer som presenteras 1 de manuskripten. Han kan dérfor enligt namndens
bedomning inte lastas for att han vid granskning av det manuskript som senare blev
artikel 1 inte uppmérksammade att tabell 1 och figur 4A och B visade resultat fran
manuskript 1.

ar medforfattare pa bade artikel 1 och 2. Namnden har bedémt att fyra
ateranvanda diagram utgor allvarlig forfalskning 1 artikel 2. - har enligt
ndmnden formégan att upptacka identiska diagram med identiska p-virden och han har
kompetens att forsté att identiska diagram med identiska p-varden inte kan beskriva
olika iatientgmpper. Eftersom artiklarna publicerades tidsméssigt ndra varandra och

ar medforfattare pa bada bedomer ndmnden att han kunde ha kommit till
insikt om att felaktiga diagram visades 1 figur S1 1 artikel 2 om han hade granskat
artiklarnas manuskript pa ett sadant sétt som kan krdvas av en person med hans
kompetens och i hans stéllning. Han har i stort dsidosatt det kontrollansvar som galler
for en person som har till uppgift att granska manuskript och han har darigenom
framkallat stor fara for att forskning presenteras pa ett felaktigt sitt. Namnden bedomer
darfor att agerade grovt oaktsamt nér han inte uppméarksammade var
och en av de fyra duplicerade delfigurerna med identiska diagram och p-varden i figur
1 1 artikel 1 och figur S1 1 artikel 2.
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disputerade ar 2014 i- forskargrupp. Hon genomférde sedan en
postdoc 1 samma grupp dar hon delvis arbetade tillsammans med den ursprungliga
anmalaren.

Namnden kan konstatera att de uppgifter som framkommit under utredningen av
agerande och ansvar visar att hon ar 2020 gav- sitt medgivande att
publicera den forskning hon tidigare gjort i- forskargrupp. Hon ska enligt egen
uppgift inte haft kontakt med efter detta. Uppgiften anph inte haft kontakt
med innan publiceringen av artiklarna 1 och 2 far godtas.

har enligt ndmndens bedémning ddarmed varken getts mojlighet att se, lésa,
granska eller godkédnna publiceringen av de tva manuskript som senare blev artiklarna
1 och 2. har inte heller sett att artiklarna var publicerade forrén den
ursprungliga anmailaren gjorde henne uppmaérksam pa detta i samband med att
anmalaren kontaktade Karolinska Institutet ar 2023. Eftersom- inte sett
manuskriptet for artikel 1 kan hon enligt namndens bedomning inte lastas for att tabell
1. figur 4A och B 1 artikel 1 var forfalskade och att denna artikel publicerades med
ateranvinda och felaktigt beskrivna resultat. Eftersom- inte sett manuskriptet
for artikel 2 kan hon enligt ndimndens bedomning inte lastas for att figurerna S1A, D-F
1 artikel 2 var forfalskade och att denna artikel publicerades med ateranvinda och
felaktigt beskrivna resultat.

Sammanfattning av beslutet

Sammanfattningsvis har namnden kommit fram till att
r och | siort sig skyldiga till oredlighet i forskning:

har inte gjort sig skyldig till oredlighet i forskning.

Néamnden éverlamnar misstankar om andra avvikelser fran god forskningssed till
forskningshuvudménnen Karolinska Institutet, Karolinska universitetssjukhuset och
Orebro universitet i enlighet med 11 § lagen. Dessa misstankar preciseras i separata
skrivelser.

Namnden har fattat beslut i detta drende efter foredragning av handlaggaren Magnus
Eklund.

Svante O. Johansson Magnus Eklund
Ordférande Handlaggare





