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HelseOmsorg 21-rådet 
Dato Fredag 3. juni 2022, kl. 10.00 – 14.00  
Sted Forskningsrådets lokaler 

 
Til stede: Per Morten Sandset, UiO (leder) 

Baard Christian Schem, Helse Vest  
Erlend Smeland, Oslo Universitetssykehus 
Esperanza Diaz, UiB og Folkehelseinstituttet  
Gro Jamtvedt, OsloMet  
Ingrid Stenstadvold Ross, Kreftforeningen  
Knut Inge Klepp, Folkehelseinstituttet 
Kristin Weidemann Wieland, KS 
Siri Forsmo, NTNU  
Stein Olav Skrøvseth, Nasjonalt senter for e-helseforskning (deltok digitalt) 
Veronika Barrabes, Novartis 
Wenche Dehli, Trondheim kommune (deltok digitalt) 

 
Forfall:   Lilly Ann Elvestad, Funksjonshemmedes Fellesorganisasjon  

Marte Kvittum Tangen, Norsk Forening for Allmennmedisin (NFA)  
Tarje Bjørgum, NHO, Abelia  
Øivind Enger, Sarsia Seed  
 

Møtende vara: Monica Fossnes Petersson, KS 

 
Observatører: Deltok på hele eller deler av møtet (digitalt):  

Ane-Berit Storvik Hurlen, KD (digitalt) 
Marianne van der Wel, HOD (digitalt) 
Gloria Traina, HOD (digitalt) 
Monica Skjøld Johansen, HOD  
Mia Andresen, KD (digitalt) 
Ingrid M Middelthon, HOD (digitalt) 
Maiken Engelstad, HOD (digitalt) 
Erik Sirnes, KD (sak 28/3/22) 
Lars Nerdrum, KD (sak 28/3/22) (digitalt) 
  

Til stede fra Forskningsrådet/HelseOmsorg21-sekretariatet: 
Hege Strand Mikkelsen, seniorrådgiver 
Henrietta Blankson, spesialrådgiver 
Ina K. Dahlsveen, seniorrådgiver 
Ole Johan Borge, avdelingsdirektør 

 
Til stede fra Innovasjon Norge: Cathrine Capdeville 
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Sak 24/3/22 Godkjenning av innkalling og sakliste 

Vedtak:  Innkallingen og sakslisten godkjennes. 

 

Sak 25/3/21 Spørsmål om habilitet 

   Inhabilitet ble vurdert for sakene på dagens møte.   

Vedtak:  Det er ikke knyttet inhabilitet til noen av sakene på rådsmøtet. 

 

Sak 26/3/22 Godkjenning av referat fra møte 2/2022, 30. mars 2022 

Ingen merknader var meldt inn til merknadsfristen. Referatet ble lagt frem for 
godkjenning. 

Vedtak:  Referatet godkjennes. 

 

Sak 27/3/22 Orienteringer  

Følgende orienteringer ble gitt: 

• Rådets handlingsplan for 2022 – 2023 er oppdatert i tråd med innspillene som 
kom i møte 2/2022 og godkjent av rådsleder. Handlingsplanen legges ut på 
nettsiden til HO21.  

• Høringsinnspill fra rådet innsendt/publisert siden siste rådsmøte: innspill til ny 
folkehelsemelding er lagt ut på nettsiden til Rådet.  

• Arendalsuka; Fra behandling til forebygging – smertefulle prioriteringer og 
krangel om regningen (rådets eget arrangement onsdag 17. august kl. 15.00 – 
16.00). Rådsleder deltar også på Fra forskning til produksjon – Norge et hjem for 
helsenæringen torsdag 18. august, i regi av LMI, UiO, Veksthuset  

• Rådets konferanse om bærekraftig helsetjenester i Forskningsrådets lokaler. 
Konferansen planlegges som et hybrid arrangement. På grunn av kolliderende 
arrangement flyttes konferansen til 31. oktober.  

• Mission Cancer Hub og cancermission.no. Ingrid Stenstadvold Ross orienterte 
kort om arbeidet som er i gang og etablering av eget nettsted. 

• European Health Data Space. Sverre Engelschiøn fra Helse- og 
omsorgsdepartementet orienterte om lovforslaget fra Europakommisjonen. 
Presentasjonen er vedlagt referatet. 

Vedtak:  Tas til orientering.  

 

Sak 28/3/22 Helsepersonellkommisjonen  

Regjeringen oppnevnte i desember 2021 en helsepersonellkommisjon som skal 
etablere et kunnskapsgrunnlag og foreslå treffsikre tiltak i årene framover for å 
utdanne, rekruttere og beholde kvalifisert personell i helse- og omsorgstjenesten i 
hele landet for å møte utfordringene i helse- og omsorgstjenestene på kort og lang 
sikt. Kommisjonen skal levere en NOU innen 1. februar 2023. I tråd med 
handlingsplanen til rådet for 2022 – 2023, vil rådet gi innspill til kommisjonens 
arbeid. 

Gunnar Bovim, leder av kommisjonen, innledet til saken. Innledningen fokuserte på 
områder der kommisjonen spesielt ønsker innspill fra HO21-rådet på. Områdene er 
knyttet til bærekraft, personellvekst, antall ansatte per pasient, teknologi, regionale 

https://www.helseomsorg21.no/om-helseomsorg21-radet/HelseOmsorg21-radetmener/
https://program.arendalsuka.no/event/user-view/17873
https://program.arendalsuka.no/event/user-view/17873
https://program.arendalsuka.no/event/user-view/17800
https://program.arendalsuka.no/event/user-view/17800
https://ec.europa.eu/health/ehealth-digital-health-and-care/european-health-data-space_en
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forskjeller, prioriteringer, organisering, samhandling og arbeidstid, og utdanningene. 
Bovims presentasjon er vedlagt referatet. 

Det ble nedsatt en arbeidsgruppe bestående av Baard-Christian Schem, Gro 
Jamtvedt, Kristin Weidemann Wieland, Ingrid Stenstadvold Ross og Esperanza Diaz 
som skal bistå sekretariatet med utarbeidelse av et utkast til innspill fra rådet. I 
etterkant av møtet har også Marte Kvittum Tangen gått inn i arbeidsgruppen. 
Kommisjonen skal ha et åpnet møte 3. oktober og har bedt om at innspillet fra rådet 
kommer i god tid før dette. Rådets neste møte (28. september) vil være for sent for 
en samlet diskusjon i rådet og innspillet må derfor behandles på sirkulasjon blant 
rådets medlemmer, eventuelt vil det i tillegg settes opp et eget digitalt møte. HO21-
sekratariatet og kommisjonens sekretariat vil ha dialog underveis i prosessen. 

Vedtak:  Rådet slutter seg til prosessen som ble foreslått på møtet for utarbeidelse av 
innspillet. 

 

 Sak 29/3/22 Oppfølging av dialogmøter – prioritering av aktiviteter 

Rådet ble fremlagt en oppsummering fra dialogmøtene om innkjøp og anskaffelser 

med forslag til oppfølgingsaktiviteter. 

Rådet hadde noen innspill til innholdet, spesielt mht. oppfølging av tiltak i St. meld 30 

– En innovativ offentlig sektor, der det ble gjort oppmerksom på regjeringens 

samarbeidsavtale med KS om Innovasjon og bærekraftsagendaen, herunder arbeidet 

med utvikling av nasjonal ordning for forsøk og eksperimentering. I tillegg ble det 

kommentert at for kommunene er større og færre anskaffelser en fordel, men at 

dette ikke nødvendigvis betyr anskaffelse fra én leverandør, men at det kan være 

samarbeid mellom flere leverandører. 

Det ble understreket at det er viktig å prioritere og vektlegge aktiviteter der en kan få 

til konkrete endringer. Rådet kommenterte at mange av aktivitetene legger opp til 

videre dialog, men at andre typer aktiviteter bør prioriteres.  

Det ble besluttet at Rådet ønsker å være pådriver for at det utvikles en, om mulig, 

regjeringsforankret, tverrgående handlingsplan for innovative offentlige anskaffelser 

i helsetjenesten eller generelt i offentlig sektor. I den forbindelse ble det foreslått å 

se til strategier som ble utviklet i forbindelse med oppbygging av olje- og 

gassindustrien. I tillegg skal Rådet arbeide videre med behovet for et bedre 

kunnskapsgrunnlag om hvordan finansieringsmodellene i helsetjenesten påvirker 

mulighetene for innovasjon, næringslivssamarbeid og næringsutvikling.  

Vedtak: Rådet ber sekretariatet følge opp aktivitetene i tråd med innspillene på møtet. 
  

Sak 30/3/22 Revidert strategi for persontilpasset medisin 

Utkast til innspill fra rådet til revidert strategi for persontilpasset medisin ble 
diskutert. Utkastet var utarbeidet på bakgrunn av innspill fra en arbeidsgruppe og 
hadde i forkant av rådsmøtet blitt sendt på sirkulasjon til hele rådet for ytterligere 
innspill.  

Rådet var i hovedsak fornøyd med utkastet og syntes det var et godt dokument, men 
hadde også forslag til et par momenter som burde løftes tydeligere i dokumentet 
herunder behov for analysekapasitet for selekterte pasientgrupper. 

Vedtak: Rådet slutter seg til innspillet til revidert strategi for persontilpasset medisin med de 
kommentarer som kom frem på møtet.  
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Sak 31/3/22 Strategi for livsvitenskap – mulige behov 

Med bakgrunn i at Danmark og Sverige har egne strategier for livsvitenskap, hadde 
rådet en første diskusjon om det er behov for en strategi for livsvitenskap i Norge 
også. 

Rådet mente det kunne være nyttig å diskutere temaet nærmere og deretter ta 
stilling til om rådet bør ta en rolle. Rådet ønsker å se på andre initiativ, relevante 
eksisterende strategier og høre fra andre som arbeider med tilstøtende aktiviteter. 
Det ble foreslått å invitere Digitalt Liv Norge, The Life Science Cluster og personer 
som holder i den danske Life Science strategien til rådets neste møte. 

Vedtak: Rådet ønsker at saken settes opp igjen på møte til høsten for ytterligere diskusjoner.   

 

Sak 32/3/22 Eventuelt 

Det ble meldt inn en sak til eventuelt. Ordningen STIM-EU er under press og det ble 
stilt spørsmål om rådet bør uttale seg og argumentere for hvor viktig denne 
ordningen er. Ordningen gir resultater som direkte er av stor betydning for 
befolkningen. Rådet støttet dette.   

Vedtak:  Intet.   

 

Sak 33/3/22 Evaluering av møtet 

Vedtak:  Intet. 

 


