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Saksframlegg Mogte 1/2023

Sak 1/1/2023
Godkjenning av innkalling og saksliste

Type sak Vedtakssak
Til HO21-radet
Fra Ole Johan Borge

Innkalling og saksliste legges frem for godkjenning.

Forslag til vedtak
Innkallingen og sakslisten godkjennes.
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Saksframlegg Mogte 1/2023

Sak 2/1/2023

Spgrsmal om habilitet

Type sak Vedtakssak

Til HO21-radet

Fra Ole Johan Borge
Bakgrunn

Habilitetsvurderinger og -avklaringer er et punkt pa agendaen i alle radsmgtene. | hvert enkelt
tilfelle/sak skal bade de skjgnnsmessige og de automatiske habilitetsbestemmelser vurderes.
Vurderingene av eventuell inhabilitet blant medlemmene og handteringen av denne skal
protokollfgres.

Rddet bes om a vurdere sin habilitet for sakene i dette mgtet.

Forslag til vedtak
Det er ikke knyttet inhabilitet til noen av sakene pd rddsmgtet.
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Saksframlegg Mogte 1/2023

Sak 3/1/2023

Godkjenning av referat fra mgte 6/2022
Type sak Vedtakssak

Til HO21-radet

Fra Ole Johan Borge

Saksbehandler Henrietta Blankson

Vedlegg 1. Utkast referat fra mgte 6/2022
Bakgrunn

Utkast til referat for mgte 6/2022 ble sendt ut til medlemmene 5. desember med merknadsfrist 12.
desember.

Sak 54/6/2022: antall kommuner er rettet opp i teksten.

Rddet bes om @ godkjenne referatet.

Forslag til vedtak
Referatet for mgte 6/2022 godkjennes.
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Referat

Mgte 6/2022

HelseOmsorg 21-radet

Dato Onsdag 28. november 2022, 10.00 — 15.00
Sted Forskningsradets lokaler i Drammensveien 288

Til stede:

Forfall:

Per Morten Sandset, UiO (leder)

Baard Christian Schem, Helse Vest

Gro Jamtvedt, OsloMet

Ingrid Stenstadvold Ross, Kreftforeningen (digitalt t.o.m. sak 53.6.22)
Kristin Weidemann Wieland, KS (t.o.m. sak 55/6/22)

Lilly Ann Elvestad, Funksjonshemmedes Fellesorganisasjon (digitalt)
Marte Kvittum Tangen, Norsk Forening for Allmennmedisin (NFA)
Siri Forsmo, NTNU (digitalt)

@ivind Enger, Sarsia Seed (digitalt)

Wenche Dehli, Trondheim kommune

Esperanza Diaz, UiB og Folkehelseinstituttet

Knut Inge Klepp, Folkehelseinstituttet

Stein Olav Skrgvseth, Nasjonalt senter for e-helseforskning
Tarje Bjgrgum, NHO, Abelia

Veronika Barrabes, Novartis

Mgtende vara: Monica Fossnes Petersson, KS (t.0.m. sak 55/6/22)

Observatgrer:

Hjgrdis Mgller Sandberg
| tillegg andre observatgrer fra HOD, KD og KDD pa deler av mgtet digitalt

Til stede fra Forskningsradet/HelseOmsorg21-sekretariatet:

Hege Strand Mikkelsen, seniorradgiver

Henrietta Blankson, spesialradgiver

Ina Dahlsveen, seniorradgiver

Katrine Rolid, seniorradgiver

Ole Johan Borge, avdelingsdirektgr (f.o.m. sak 54/6/22)
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Sak 47/6/22

Vedtak:

Sak 48/6/21

Vedtak:

Sak 49/6/22

Vedtak:

Sak 50/6/22

Sak 51/6/22

Godkjenning av innkalling og sakliste
To saker ble meldt inn til eventuelt:

1. Hegring i Utdannings- og forskningskomiteen 5. januar 2023 om
Langtidsplanen for forskning og hgyere utdanning
2. Oppfglging av innspillet til nasjonalt eksportrad pa Arendalsuka 2023

Innkallingen og sakslisten godkjennes med de innmeldte sakene til eventuelt.

Spgrsmal om habilitet
Inhabilitet ble vurdert for sakene pa dagens mgte.

Det er ikke knyttet inhabilitet til noen av sakene pd rddsmgtet.

Godkjenning av referat fra mgte 5/2022, 28. september 2022

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

Referatet godkjennes.

Orienteringer
Felgende orienteringer ble gitt:

e Medlemmer irddet. Helse- og omsorgsdepartementet vil oppnevne en
erstatter for Smeland som har meldt at han na gar ut av radet.

o Oppfelging av toppledermgtet om helsenaering 22. september. Radsleder
orienterte om brevet som er sendt NFD i etterkant av toppledermgtet med
radets kommentarer og anbefalinger knyttet til kommunenes rolle som
hjemmemarked og deres utfordringer, og behovet for en handlingsplan for
innovative anskaffelser. Radet foreslar ogsa i brevet et mgte for a diskutere
innspill radet har fatt i forbindelse med dialogmgtene radet gjennomfgrte i
2021 og 2022.

o Mgte med statssekretzerer i HOD, KD og KDD om et kunnskapslgft for
kommunene inkludert etablering av KSF. Det er avtalt et oppfglgingsmpte i
HOD 16. februar. Radsleder Per Morten Sandset, Kristin Weidemann
Wieland, Lilly-Ann Elvestad, Knut Inge Klepp og Wenche Dehli deltar i mptet
sammen med representanter fra HO21-sekretariatet.

e Nasjonal satsing pa infrastruktur. Radsleder orienterte om prosess for
utarbeidelse av nytt veikart for infrastruktur. Flere workshoper innenfor 7
forskjellige tematiske omrader er gjennomfgrt. Et ekspertutvalg vil
gjennomga prioriteringene fra workshopene og gi sine anbefalinger for
veikartet. Det endelige veikartet skal vedtas av Forskningsradets styre
sommeren 2023.

Innspill til Nasjonalt eksportrad

Radsleder og sekretariatet informerte om prosessen for utarbeidelse av innspillet og
innhenting av stgtte fra bedrifter og andre aktgrer i gkosystemet rundt
helsenzringen. Radet er forngyd med hvordan sekretariatet har arbeidet med
koordineringen av prosessen, spesielt hvordan dette har samlet aktgrer pa tvers av
sektorer og bransjer, men ogsa hvordan dette har bidratt til gkt synlighet for HO21-



Vedtak:

Sak 52/6/22

Vedtak:

Sak 53/6/22

Vedtak:

Sak 54/6/22

radet. Hovedhensikten med arbeidet er a fa helseindustri med blant de utvalgte
naeringene det skal satses videre pa.

Radet uttrykte at de gjerne ville ha gitt innspill til selve dokumentet, men det var ikke
anledning til. Blant annet ble det tatt opp at begrepsbruken og definisjonen av
helseindustri, helseteknologi og livsvitenskap kunne ha veert bedre forklart i
innspillet. En utdyping av helseindustriens bidrag til baerekraft bade i
helsetjenestene, samfunnet og miljgmessig ble etterspurt, i tillegg til mer fokus pa
det den sterke primaerhelsetjenesten som fortrinn.

Rddet stiller seg bak innspillet til Nasjonalt Eksportrdd om helseindustri som
eksportsatsing.

Innspill til forskrift om Nasjonal Igsning for tilgjengeliggjoring av helsedata

Innspillet ble lagt frem av radsleder. Det kom inn noen fa kommentarer til innspillet.
SAMINOR og UngData legges til under befolkningsundersgkelser. Bade strukturerte
og ustrukturert journalinformasjon bgr gjgres tilgjengelige. Punktet om dispensasjon
fra taushetsplikten spesifiseres for a ivareta befolkningens tillit til deling av data.
Radet gnsker a spesifisere at det er viktig at det gjeldende malbildet ogsa gjelder for
de nye alternativene. Radet antar at forskriften ivaretar de eventuelle endringene
som kommer i forbindelse med den kommende organisasjonsgjennomgangen av
Helsedirektoratet, Direktoratet for e-helse og Folkehelseinstituttet.

Radet slutter segq til innspillet med de kommentarer som kom pG mgtet.

Evaluering av HelseOmsorg21-konferansen 2022

Det var 358 personer pameldt HelseOmsorg21-konferansen 2022, hvorav 227 deltok
fysisk.

Sekretariatet presenterte noen tall og tilbakemeldinger fra evalueringen som ble
sendt ut til alle pameldte i etterkant av konferansen. 119 deltagere svarte. Det var
gode tilbakemeldinger og mange innspill til temaer for fremtidige seminarer og
konferanser. Involvering av deltagerne pekte seg ut som et omrade for forbedring

Radet var veldig forngyd med arrangementet, bade mht. innhold, form og
gjiennomfgring. Det ble understreket at det er viktig at radet jobber utadrettet og er
relevante for ulike aktgrer. Det er behov for denne type mgteplasser for gode
dialoger og refleksjoner. Radet papekte ogsa at det er fint med bredde i temaer og
samtaler hvor det pekes pa Igsninger. A invitere nye stemmer som har faginnsikt og
som har et helhetlig blikk framover, ble Igftet som positivt.

For kommende arrangementer ble det a sette de store temaene pa dagsorden og
diskutere prioriteringer og framtid, trukket frem som gnskelig. Det bgr prioriteres a
involvere deltagerne mer, for eksempel giennom scenarioverksted.

Regjeringen vil i 2023 legge fram en rekke nye stortingsmeldinger. Disse kan vaere
utgangspunkt for arrangementer i regi av HO21-radet.

Rddet ber sekretariatet falge opp konferansen og innspillene hentet inn ved
sparreundersgkelsen i trdd med diskusjonen.

Kunnskapsstgtte for kommuner

Otto Christian Dahl (KS), Lars Bergersen (Bergen kommune) og Kare Birger Hagen
(FHI) ga innledninger om henholdsvis KSF-strukturen og -piloten og hvordan KS
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Vedtak:

Sak 55/6/22

Vedtak:

Sak 56/6/22

Vedtak:

Sak 57/6/22
Vedtak:

jobber med 3 etablere piloter i andre regioner, implementering og erfaringer fra
piloten i vest, og utvikling av et kunnskapsstgttesystem for kommuner og bruk av
mini-metodevurderinger som et verktgy. Presentasjonene er vedlagt referatet.

Det ble presisert at alle kommuner ikke ngdvendigvis skal drive med forskning, men
alle kommuner ma bruke resultatene fra forskning. Det er avgjgrende a fa
kunnskapen (bade ny og eksisterende) inn i en struktur som bidrar til skalering.
Viktigheten av a fa pa plass en nasjonal Igsning ble understreket og det ble papekt at
radet bgr ta en tydeligere rolle, blant annet ved a fremme behovet for
stimuleringsmidler til en felles struktur. Det ma vaere et kunnskapsgrunnlag for de
beslutningene som tas og det ma veere innholdet i tjenesten som er fgrende.

Det ble videre papekt at systemet med Nye metoder i spesialisthelsetjenesten ikke
kan overfgres direkte til kommunene. | kommunal sektor vil det i praksis vaere 356
forskjellige beslutningsforum. Det kom innspill om at radet bgr adressere denne
problemstillingen mer helthetlig og belyse hvilke muligheter en faktisk har for a
pavirke utviklingen til tross for kommunenes selvraderett.

Radet tar informasjonen og innspillene med seg i det videre arbeidet med omradet.

Innspill til Nasjonal helse- og samhandlingsplan

Utkast til innspill ble diskutert. Radet syntes det var et godt utkast, men hadde ogsa
noen forslag til presiseringer og momenter som burde komme tydeligere frem i
innspillet. Dette gjaldt blant annet behov for informasjonsdeling og
regelverksutvikling, og hvordan forskjellige samarbeidsstrukturer omtales. | tillegg
bor behovet for tiltak knyttet til reduksjon av sosial ulikhet i helse Igftes. Det ble ogsa
understreket at radet bgr fremme at det er en nasjonal oppgave a sgrge for
stimuleringsmidler til & etablere Kommunenes strategiske forskningsorgan (KSF).

Rddet slutter segq til innspillet med de kommentarer som kom pd mgtet.

Eventuelt

1. Hgring i Utdannings- og forskningskomiteen 5. januar 2023 om Langtidsplanen
for forskning og hgyere utdanning. Radet gnsker a sende innspill og sgke om a
delta i hgringen som avholdes 5. januar. Radet gnsker blant annet 8 kommentere
pa den delen av langtidsplanen som omhandler forskningssystemet knyttet til
helse. Sekretariatet utarbeider et innspill i samrad med radsleder som sendes pa
sirkulasjon til radet for eventuelle kommentarer.

2. Oppfelging av innspillet til nasjonalt eksportrad pa Arendalsuka 2023. Radet har i
forbindelse med koordinering av prosessen for et bredt forankret innspill til
nasjonalt eksportrad om helsenaring som en prioritert eksportnaering, fatt
forespgrsel om a koordinere et felles arrangement med relevante aktgrer pa
Arendalsuka 2023. Radet gnsker a ta denne oppgaven.

Rddet ber sekretariatet folge opp punktene.

Evaluering av mgtet

Intet.



Saksframlegg Mote 1/2023

Sak 4/1/2023

Orienteringer

Type sak Orienteringssak

Til HO21-radet

Fra Ole Johan Borge

Saksbehandler HO21-sekretariatet

Vedlegg 1. Arsrapport for HelseOmsorg21-rédet 2022
2. Tildelingsbrev til Forskningsrddet fra Helse- og
omsorgsdepartementet

3. Agenda toppledermgte Mission Cancer
4. Presentasjon innspill til Nasjonalt eksportrdd

Innspill, hgringssvar og formidling fra HelseOmsorg21-radet innsendt/publisert siden siste
radsmete (se https://www.helseomsorg21.no/om-helseomsorg21-radet/HelseOmsorg21-

radetmener/)

Felgende hgringer og innspill er sendt fra HelseOmsorg21-radet siden siste radsmgte (6/2022):

e Innspill til Nasjonal eksportrad om at helseteknologi og livsvitenskap skal bli Norges neste
strategiske eksportsatsing

e Innspill til forskrift om nasjonal Igsning for tilgjengeliggjgring av helsedata

e Innspill til Nasjonal helse- og samhandlingsplan

e Innspill til stortingshgringen om langtidsplanen for forskning og hgyere utdanning (skriftlig
innspill, deltagelse i komitehgringen og ettersending av tilsvar til spgrsmal fra
komitemedlemmene Jan Tore Sanner og Hege Bae Nyholt)

e Kronikk om langtidsplanene for forskning og hgyere utdanning i Dagens medisin:
Helseprioritet er et ngdvendig fremtidssteg

Arsrapport 2022 for HelseOmsorg21-radet

Radets aktiviteter i 2022 er oppsummert i vedlagte arsrapport, se vedlegg 1. Arsrapporten publiseres
pa nettsiden til HO21.

Tildelingsbrev til Norges forskningsradet fra Helse- og omsorgsdepartementet

Helse- og omsorgsdepartementet har bedt om at departementets tildelingsbrev til Forskningsradet
for 2023 gjgres kjent for radet, se vedlegg 2.

Oppfolgingsmgte med politisk ledelse i HOD, KD og KDD om et kunnskapslgft for kommunene
Mgtet som var berammet 16. februar er utsatt til 16. mai grunnet budsjettarshjulet og andre store
pagaende prosesser i departementene.

Toppledermgte Misson Cancer

Toppledermgte om EUs samfunnsoppdrag pa kreft og kreftplan (Mission on Cancer og Europe’s
Beating Cancer Plan) ble arrangert tirsdag 20. desember i Forskningsradets lokaler. Mgtet som ble
arrangert av den nylig etablerte norske krefthubben (Cancer Mission Hub Norway), samlet ca. 80
norske toppledere og andre sentrale bidragsytere. Overordnet tema pa mgtet var hvordan EU og
Norge lykkes med «missions» som metode, og hvordan Norge kan bidra til EUs kreftplan og
samfunnsoppdrag pa kreft.
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Pa talerlisten var Helse- og omsorgsminister Ingvild Kjerkol, EU-kommisjonens John Ryan - Acting
Deputy Director-General for Health, DG SANTE, og professor Walter Ricciardi - leder av Mission Board
for Cancer. Videre fglget en panelsamtale mellom toppledere i organisasjoner som er involvert i
samfunnsoppdrag pa kreft. Detaljert agenda i vedlegg 3.

Innspill til Nasjonalt eksportrad om helseteknologi og livsvitenskap som prioritert eksportnaering

Nasjonalt eksportrad har fatt 62 innspill til mulige nye satsingsomrader. Disse er registrert og arkivert
hos NFD, som offentlige dokumenter.

En samlet oversikt over innspillene ble presentert i Nasjonalt eksportrad 12. januar, og representerte
stor bredde og styrke i norsk eksport. Helseindustriens innspill til eksportradet ble presentert av Per
Morten Sandset (HO21-radet og viserektor v/UiO), Tarje Bjgrgum (Abelia), Hanne Mette Kristensen
(leder TLSC og representant for helseklyngene og Monica Larsen (LMI og representant for Melanor,
Norsk Industri og NHO Geneo) deltok. Presentasjonen er vedlagt, se vedlegg 4.

Sekretariatet for Nasjonalt eksportrad fortsetter a bearbeide innspillene. Parallelt med dette
giennomfgrer Menon Economics na en overordnet studie av norske eksportmuligheter, som vil innga
som en del av beslutningsgrunnlaget. Eksportradet skal i denne runden gi rad til Naeringsministeren
om to til tre nye nasjonale eksportsatsinger.

Videre prosess:

- 17. februar, mgte i Nasjonalt eksportrad — delrapport fra Menon Economics
- april, sluttrapport fra Menon Economics
- 18. april, sluttbehandling i Nasjonalt eksportrad.

Det betyr at det fortsatt er tid til 3 sende nye momenter til innspillene, eller bygge nye
samarbeidskonstellasjoner. Nasjonalt eksportrad vil ga igjennom kriteriene for valg av nye
eksportsatsinger i mgtet 17. februar. Generelt vil bredt samarbeid og kraftsamling gjennom flere
sektorer kunne styrke en nasjonal satsing.

Forslag til vedtak
Tas til orientering



Arsrapport 2022

HelseOmsorg21-radet

HelseOmsorg21-radet (radet) skal skape en malrettet og helhetlig nasjonal innsats for forskning og
innovasjon innenfor helse og omsorg. Innsatsen er rettet mot hele verdikjeden fra forskning til
innovasjon og kommersialisering.

Radet skal bidra til a sikre dialog og mgteplasser mellom den offentlige sentrale helseforvaltningen,
offentlige helse- og omsorgstjenester, universitets- og hgyskolesektoren, instituttsektoren, privat
sektor og brukerorganisasjonene.

Gjennom a legge til rette for samarbeid om helse- og omsorgsforskning, innovasjon og
naeringsutvikling, skal radet bidra til god folkehelse, effektive helse- og omsorgstjenester av hgy
kvalitet og verdiskaping. Radet skal videre delta i samfunnsdebatten og bidra i formidlingsarbeid.

Radets mandat gjelder for perioden 2. januar 2020 til 2. januar 2024.

e Radet skal bidra til en koordinert og helhetlig oppfglging av HelseOmsorg21- strategien.
Radet har en radgivende rolle ovenfor de ulike aktgrene.

e Radet skal se hen til mal og tiltak i relevante stortingsmeldinger og nasjonale strategier og
initiativ som er lagt frem i etterkant av HelseOmsorg21-strategien.

e Radet skal gi rad om videreutvikling av HelseOmsorg21 Monitor.

e For gvrig definerer radet hvilke oppgaver som er hensiktsmessige for a bidra til 4 na sitt
formal.

Radsmegter i 2022
Radet har hatt seks ordinzere radsmgter i 2022. To av mgtene har veert digitale. Sakspapirer,
presentasjoner og referater fra mgtene er lagt ut pa nettsiden til HO21.

Aktiviteter i 2022

Radet utarbeider handlingsplaner som er styrende for prioriteringene i radet. Ny handlingsplan for
2022 og 2023 ble utarbeidet varen 2022, se vedlegg 1.

Handlingsplanen for 2022 og 2023 har tre hovedomrader:

- God folkehelse
- Fremtidens helse- og omsorgstjenester
- Verdiskapning og naeringsutvikling

Omradene speiler radets formal om 3 bidra til god folkehelse, effektive helse- og omsorgstjenester av
hgy kvalitet og verdiskaping.

Gjennom 2022 har omradene blitt operasjonalisert i konkrete aktiviteter. En hovedoppgave har veert
a bidra til 3 skape en prosess og sette retning for dialog om en baerekraftig helsetjeneste og samtidig
gke forstaelsen av endringsbehovet og stimulere til gkt omstillingstempo. Dette har radet gjort
gjennom & gi innspill til en rekke hgringer, skape mgteplasser pa tvers av offentlig, privat og frivillig
sektor, vaere en koblingsagent for aktgrene som jobber med helse og gjennom kronikker.

Radets hgringsinnspill, uttalelser og kronikker i 2022 er publisert pa nettsiden til HO21 under
menyfliken "HelseOmsorg21-radet mener".



https://www.helseomsorg21.no/
https://www.helseomsorg21.no/om-helseomsorg21-radet/HelseOmsorg21-radetmener/

Heringsinnspill og uttalelser

I innspill til meldings- og strategiarbeid, har radet szerlig veert opptatt av a fremme behovet for et
kunnskapslgft i kommunal sektor, fortsatt satsing pa helsedata og infrastruktur, mulighetene
teknologi og digitalisering gir og behovet for bedre samhandling og felles prioriteringer i
helsetjenesten pa tvers av nivaer. Det har ogsa veert lagt stor vekt pa viktigheten av a styrke
gkosystemet for helsenaeringsutvikling og styrke helsenaeringens mulighet til a konkurrere
internasjonalt.

De fleste innspillene har favnet alle de tre hovedomradene.
Felgende hgringsinnspill og uttalelser er gitt i 2022:

- Innspill til Forskningsradets portefgljeplan for Helse, 28.2.22

- Innspill til Neeringskomiteen om a styrke investeringene i helsenzringen, 13.3.22

- Innspill til ny folkehelsemelding, 19.4.22

- Innspill til revidert strategi for persontilpasset medisin, 14.6.22

- Innspill til Helsepersonellkommisjonen, 20.9.22

- Innspill til Neerings- og fiskeridepartementet om norsk helsenaring, 3.10.22

- Innspill til Nasjonalt eksportrad om helseteknologi og livsvitenskap som nasjonalt
satsingsomrade. Fellesinnspill med 167 aktgrer, 30.11.22

- Innspill til forslag til forskrift om Igsning for tilgjengeliggjgring av helsedata, 2.12.22

- Innspill til Nasjonal helse- og samhandlingsplan, 2.12.22

- Skriftlig innspill til komitehgring om langtidsplanen for forskning og hgyere utdanning,
19.12.22

Dialog og samarbeid med diverse aktgrer

Radets rolle som en nasjonal dialogarena er ivaretatt giennom en rekke aktiviteter i 2022. Radet har
bade arrangert mgter for a koble aktgrer i gkosystemet sammen, hatt dialog med relevante aktgrer i
forbindelse med forberedelsene til saker radet har tatt opp pa radsmgtene og invitert aktgrer til
selve radsmgtene.

A bidra til et kunnskapslgft for kommunene er hgyt pa radets agenda. Radet har i 2022 blant annet
mgtt politisk ledelse i Helse- og omsorgsdepartementet, Kunnskapsdepartementet og Kommunal- og
distriktsdepartementet til dialog om temaet. Behovet for et helhetlig og tverrsektorielt
kunnskapssystem og en baerekraftig finansiering ble fremmet. Det er allerede berammet et nytt
mete i 2023 for 3 fortsette dialogen.

Mye av dialogvirksomheten ellers har veert rettet mot omradet Verdiskaping og naeringsutvikling.
Radet har avholdt et dialogmgte med Helse- og omsorgsdepartementet, Kommunal- og
distriktsdepartementet, Naerings- og fiskeridepartementet, Helsedirektoratet, Direktoratet for e-
helse og Direktoratet for forvaltning og gkonomistyring om hjemmemarked, naeringsutvikling og
innovative offentlige anskaffelser. Det ble szerlig satt spkelys pa virkemidler og insentiver for
innovasjon, strategisk bruk av anskaffelser og offentlig-privat samarbeid i helsesektoren.
Anbefalinger fra dialogmgtet er senere overbrakt til klynger og bransjeorganisasjoner i forbindelse
med et toppledermgte som Naerings- og fiskeridepartementet arrangerte i samarbeid med Helse- og
omsorgsdepartementet om norsk helsenaring. Radet har videre veert en viktig initiativtaker og
koblingsaktgr for et bredt forankret innspill til Nasjonalt eksportrad om at norsk helse- og life science
naering bgr vaere et satsingsomrade for eksport.



De over nevnte aktivitetene er et utplukk, den fullstendige oversikten over dialogaktiviteter er listet
her:

- Dialog med statssekretaer Karl Kristian Bekeng i Helse- og omsorgsdepartementet om ny
politisk ledelses forventninger til HelseOmsorg21-radet, 2.2.2022

- Dialogmgte med Helse- og omsorgsdepartementet, Kommunal- og distriktsdepartementet,
Neeringsdepartementet, Helsedirektoratet, Direktoratet for e-helse og Direktoratet for
forvaltning og gkonomistyring om forutsetninger og virkemidler for innovasjon og
naeringsutvikling, 30.3.2022

- Dialog med Helsepersonellkommisjonen, 3.6.2022

- Dialog med Direktoratet for e-helse om alternative Igsninger for Helseanalyseplattformen,
var 2022

- Dialog med direktoratet og departementet om arbeid knyttet til utveksling av
helseopplysninger pa tvers av landegrenser (European Health Data Space), var 2022

- Workshop: Innspillsmgte om forskning og innovasjon for folkehelsetiltak. Samarbeid mellom
Forskningsradet, Kommunesektorens organisasjon, Helsedirektoratet, Folkehelseinstituttet,
Folkehelseforeningen, HelseOmsorg21-radet og Helse- og omsorgsdepartementet, 12.9.2022

- Dialogmgte med helseklyngene og bransjeforeninger i forbindelse med Toppledermgte om
helsenaering — overlevering av anbefalinger fra dialogmgter om innovasjon og
naeringsutvikling, 19.9.2022

- Dialogmgte med statssekreteerer i Helse- og omsorgsdepartementet,
Kunnskapsdepartementet og Kommunal- og distriktsdepartementet om et kunnskapslgft for
kommunene, 27.9.22.2022

- Innspillsmgte om Nasjonal strategi for persontilpasset medisin — samarbeid med helse- og
omsorgsdepartementet, 12.10.2022

- Dialogmgte med universitet, helseforetak, klynger, naeringslivsaktgrer med flere om prosess
for innspill til Nasjonalt eksportrad om helsenzring som prioritert satsingsomrade,
27.10.2022

- Dialog med Leverandgrutviklingsprogrammet (LUP), Sykehusinnkjgp og andre relevante
aktgrer om innovative anskaffelser (I0A) og behov for en handlingsplan for IOA, hgst 2022

- Dialog med KS, Kunnskapskommunene Helse Omsorg Vest og Folkehelseinstituttet om et
kunnskapslgft for kommunene, hgst 2022

Konferanser og arrangementer
Radet har i 2022 jobbet med a gke synligheten av arbeidet og bli en tydeligere stemme i
samfunnsdebatten. Radet har hatt to egne viktige arrangementer i 2022:

- Arrangement pa Arendalsuka. Fra behandling til forebygging — smertefulle prioriteringer og
krangel om regningen, 17.8.2022
- HelseOmsorg21-konferansen 2022: Fremtidens helsetjeneste, 31.10.2022

Over 350 personer var pameldt HelseOmsorg21-konferansen 2022, hvorav over 200 fysisk. Det ble
lagt vekt pa at det skulle vaere en annerledes konferanse med fa presentasjoner, men desto flere
samtaler hvor mange ulike stemmer kunne hgres. Et stort antall rddsmedlemmene deltok aktiv i
forberedelsene og/eller i giennomfgringen av konferansen med diskusjon og innspill til tema og
aktuelle debattanter, og ved a lede samtalene gjennom konferansen. Forebygging, helsekompetanse,
ulikhet i helse, utdanninger som er tilpasset fremtidens behov, digital og teknologisk omstilling og



gode samhandlingsforlgp var sentrale temaer. Statsrad Ingvild Kjerkol deltok sammen med andre
politikere, om hva som er politikernes Igsninger pa utfordringene. Opptak av konferansen ligger pa
nettsiden til HO21.

| arrangementet pa Arendalsuka gnsket radet a sette sgkelys pa at fremtidens helse- og
omsorgstjenester ikke er baerekraftige hvis vi fortsetter a gjgre ting pa samme mate som i dag. Det
ma satses mer pa forebygging og forskning som kan understgtte folkehelsetiltak som virker. Dette
krever sektorovergripende innsats. Samtalen dreide seg om hvordan en skal fa til dette
tverrsektorielle samspillet og hvordan samfunnet kan jobbe i takt med forebygging av uhelse og
utenforskap.

Radet/radsmedlemmer har ogsa blitt invitert til og holdt foredrag/deltatt i debatter pa fglgende
arrangementer:

- Arrangement pa Arendalsuka: Fra forskning til produksjon — Norge et hjem for
helsenaeringen. Arrangert av Veksthuset for livsvitenskap, UiO, LMI, Oslo Science City og
Innovasjon Norge, 18.8.2022

- Nasjonal helsefaglig og helsepolitisk konferanse i Narvik om samhandling, innovasjon og
beredskap: Framtidens helsetjeneste v. 3.0. Innlegg: Kan HelseOmsorg21-radet gjgre en
forskjell? Arrangert av Helse Nord, UiT Norges arktiske universitetet, Universitetssykehuset
Nord-Norge og Narvik Kommune, 27.9.2022

Kronikker og medieoppslag
Radet har skrevet og /eller bidratt til fslgende kronikker og medieoppslag i 2022:

- Helseanalyseplattformen pa pause — krise eller nye muligheter?
Innlegg i Dagens Medisin om at arbeidet med a finne gode Igsninger for bedre og sikker
tilgang til helsedata ma fortsette selv om Helseanalyseplattformen er satt pa pause.
14.3.2022

- Vima satse der vi har fortrinn. Hvordan fa fart pa realiseringen av en ny helsenzering?
Debattinnlegg i Dagsavisen skrevet sammen med LMI, UiO, Oslo Science City og Innovasjon
Norge om hvordan realisere verdiskapingspotensialet for helsenaringen i Norge. 15.8.2022

- Helseprioritet er et ngdvendig fremtidssteg.
Kronikk i Dagens medisin om prioriteringene i langtidsplanen for forskning og hgyere
utdanning. 19.12.22

HelseOmsorg21-monitor

Forskningsradet i samarbeid med HelseOmsorg21-radet drifter og videreutvikler monitoren i henhold
til formalet.

Monitoren har blitt oppdatert i henhold til eksisterende datagrunnlag. Vi har dette aret inngatt et
tettere samarbeid med Statistisk sentralbyra etter at produksjon av FOU-statistikk har blitt overfgrt
fra NIFU til SSB. Parallelt med oppdateringer har vi prioritert a gjgre monitoren mer synlig i form av
publisering i sosiale medier. | tillegg har vi presentert monitoren for ansatte ved OsloMet og pa
Brukermedvirkningskonferansen avholdt i samarbeid med Forskningsradet og KS. Malet med dette
har veert 3 vise hvordan dataene i monitoren kan brukes pa ulike mater og danne et
kunnskapsgrunnlag for forskjellige malgrupper.


https://www.helseomsorg21.no/nyheter/nyheter---arkiv2/2022/helseomsorg21-konferansen-en-noytral-moteplass-med-de-viktige-temaene/

Vi har i hgst gatt i gang med a fglge opp prosjektet om rapportering av brukermedvirkning i forskning
og skal ga igjennom dette datagrunnlaget med mal om a lage nye figurer til monitoren.

Malsetningen for 2023 er at vi fortsetter med synliggjgring av monitoren som den viktige
kunnskapsbanken. Samtidig har vi et mal om a videreutvikle monitoren pa omrader hvor vi har
manglende datagrunnlag, dette gjelder kommunal sektor saerskilt.

Medlemmer av HelseOmsorg21-radet 2022

Ifglge mandatet skal radet ha 16 medlemmer med representanter fra universitets- og
hegskolesektoren, spesialisthelsetjenesten, kommunesektoren og fastlegene, instituttsektor,
neaeringslivet og frivillig sektor/brukerorganisasjoner. Radet har hatt fglgende medlemmer i 2022:

e Per Morten Sandset (leder), Universitetet i Oslo, Oslo

e Baard Christian Schem, Helse Vest, Bergen

e Erlend Smeland, Oslo Universitetssykehus, Oslo (til 24.10.22)

e Esperanza Diaz, Folkehelseinstituttet og UiB, Bergen

e GroJamtvedt, OsloMet, Oslo

e Ingrid Stenstadvold Ross, Kreftforeningen, Oslo

e Knut-Inge Klepp, Folkehelseinstituttet, Oslo

e Kristin Weidemann Wieland, KS, Oslo. Vara: Monica Fossnes Petersson, KS, Oslo
e Lilly Ann Elvestad, Funksjonshemmedes fellesorganisasjon, Oslo

e Marte Kvittum Tangen, Norsk Forening for Allmennmedisin (NFA), Tynset
e Siri Forsmo, NTNU, Trondheim

e Stein Olav Skrgvseth, Nasjonalt senter for e-helse-forskning, Tromsg

e Tarje Bjgrgum, NHO, Abelia, Oslo

e Veronika Barrabes, Novartis, Oslo

e Wenche Dehli, Trondheim kommune, Trondheim

e @ivind Enger, Sarsia Seed, Bergen

HelseOmsorg21-radets sekretariat 2022

Ansvaret for HelseOmsorg21-radets sekretariat er lagt til Norges forskningsrad og avdeling for Helse
ledet av avdelingsdirektgr Ole Johan Borge.

Sekretariatet har fire medlemmer. Inkludert arbeidet som er knyttet til HelseOmsorg21-monitoren
utgjer sekretariatet ca. 2,5 arsverk.

e Spesialradgiver Henrietta Blankson

e Seniorradgiver Ina Kathrine Dahlsveen

e Seniorradgiver Hege Strand Mikkelsen

e Seniorradgiver Frode Hovland, HelseOmsorg21-monitor (til 15.2.22)
e Seniorradgiver Katrine Rolid, HelseOmsorg21-monitor (fra 8.8.22)



Vedlegg 1

Handlingsplan for 2022 og 2023

Hovedmal/@nsket
fremtidsbilde:

Delmal:

Kommunens strategiske
forskningsorgan KSF er
etablert med langsiktig
finansiering

-  Stgtte opp om videreutviklingen av KSF
- Fremme KSF's betydning for et kunnskapslgft for kommunene
- Bidra med gkt forstaelse av rollen og oppgavene til KSF

- Samarbeide med HOD og andre relevante aktgrer (f.eks. KS, Forskningsradet, KD,
KDD) om kunnskap om barrierer for maloppnaelsen av KSF

Befolkningen har hgy tillit
til styring, regulering og
forvaltning av helsedata

- Bidra til at befolkningen far gkt kjennskap til nytten av helsedata for forskning
og bedre folkehelse, behandlingstilbud og helsetjenester

Kommunene arbeider
kunnskapsbasert innenfor
helse- og omsorg

- Bidra til at aktgrer pa tvers av sektorer far gkt forstaelse og har stgrre fokus pa
behovene for kunnskap og innovasjon i de kommunale helse- og omsorgstjenestene

- Bidra til gkt forskning og innovasjon i og for de kommunale helse- og
omsorgstjenestene

- Bidra til gkt samarbeid og mer laering mellom aktgrene i kommunal sektor og
mellom kommunesektoren og andre offentlige og private aktgrer

- Bidra til gkt forstaelse om at forebygging av sykdom og helsefremmende tiltak er
viktige oppgaver for samfunnsaktgrer utenfor helsesystemet

- Fremme behovet for representativ brukermedvirkning i utforming av tiltak, inkludert
ivaretagelse av innvandrere og minoriteter

Offentlige og private
aktgrer sgrger for
likeverdig innsats mellom
forebygging og behandling

- Bidra til & styrke forebyggende og helsefremmede arbeid med kompetanse og
kapasitet

- Fremme behovet for & bruke mer midler pa kunnskapsbasert forebygging og
stimulere til forskning om effekt av tiltakene

- Bidra med gkt kunnskap om insentiver for a flytte innsatsen fra behandling til
forebygging

- Bidra til gkt oppmerksomhet om overdiagnostikk, overbehandling og overforbruk av
tjenester

Innbyggerne har like
forutsetninger og
muligheter for & oppna god
helse

- Bidra til at aktgrer utenfor helsesektoren har gkt fokus pa tiltak for & redusere
ulikhet i helse

- Bidra til gkt fokus pa innvandrerhelse og minoritetshelse

- Bidra til gkt fokus pa pasienter/brukeres evne til selv a bidra til & bevare god helse

- Fremme behovet for at kunnskap om helsekompetanse Igftes i utdanningene

Hovedmal/@nsket
fremtidsbilde:

Delmal:

Helse- og
omsorgtjenestene er
baerekraftige

- Starte en prosess og sette retning for dialog om en baerekraftig helsetjeneste

- Definere hva en baerekraftig norsk helsetjeneste er og hva som er ngdvendig for a na
det gnskende fremtidsbildet

- @ke forstdelsen av endringsbehovet og stimulere til gkt omstillingstempo




Norge er et foregangsland
for digitaliserte helse- og
omsorgstjenester

- Bidra til gkt kunnskap og bevisstgjgring rundt forutsetninger for digitalisering og

innfgring av ny teknologi i helse- og omsorgstjenestene

- Bidra til gkt bevisstgjgring og mer kunnskap om effekter av teknologi og digitalisering

pa innbyggere/brukere av tjenestene

- Veere padriver for gkt finansieringen av FoU innenfor helsegkonomi og modeller for

kost-nytte beregninger

- Fremme prinsippene om ansvarlig forskning og innovasjon (RRI) inkludert god og

riktig brukerinvolvering ved utvikling og innfgring av ny teknologi og digitalisering i
tjenestene

- Fungere som padriver for mer pasientnare og sammenhengende tjenester gjennom

gkt bruk av digitalisering og teknologi

- Veere stgttespiller for de mange andre som holder i dette temaet

Kliniske studier er en
integrert del av helse- og
omsorgstjenesten

- Skape gkt forstaelse hos alle malgrupper for mulighetene som kliniske studier gir for

bedre pasientbehandling

- Fremme tiltak som bidrar til at Norge blir et attraktivt utprgverland
- Veere en padriver for gode stgttesystemer for kliniske studier

- Veere padriver for enklere innhenting av data fra journal til register og stgtte opp om
kvalitetshevede tiltak for helsedata fra offentlige kilder

- Bidra til at mer effektive og integrerte systemer og stgttefunksjoner for kliniske
studier utvikles og tas i bruk

Befolkningen tilbys kliniske
studier i den kommunale
helse- og omsorgstjenesten

Bidra til gkt kunnskap om kliniske studier i den kommunale helse- og
omsorgstjenesten

Fremme behovet for flere studier og kunnskap om ikke-medikamentelle
intervensjoner og om sykdommer med stor sykdomsbyrde

Norsk helsepersonell er
godt tilpasset fremtidens
helsetjeneste

- Fremme debatt om dagens utdanninger og profesjoner er tilpasset fremtidens behov
- Bidra med innspill til Helsepersonellkommisjonens arbeid

Befolkningen involveres i

utviklingen av likeverdige
og inkluderende helse- og
omsorgstjenester

- Bidra til gkt forstaelse av hva reell brukerinvolvering innebaerer
- Understreke behovet for medvirkning med aktuelle malgrupper
- Fremme gkt bruk av sivilsamfunnet (organisasjoner, lag, foreninger) i

folkehelsearbeidet

Offentlige og private
aktgrer utnytter helsedata
til forskning og innovasjon

- Bidra til realiseringen av Helsedataservice og Helseanalyseplattformen
- Bidra til gkt kunnskap om og bedre samordning av de ulike lover og

regulering for eierskap, forvalting og bruk av helsedata

Hovedmal/@nsket
fremtidsbilde:

Delmal:

Norge har et
velfungerende gkosystem
for utvikling av
helsenzring

Synligjgre styrker og svakheter i det norske gkosystemet for utvikling av helsenzring og
foresla mulige forbedringstiltak

Pavirke aktgrer i gkosystemet til & bedre imgtekomme helsenaeringens utfordringer og
behov

Pavirke bevilgende myndigheter og virkemiddelapparatet til a innfgre bedre tilpassede
stgtteordninger og insentiver for utvikling av helsenzering

Fremme grunnleggende forskning som forutsetning for innovasjon og naeringsutvikling
Fremme behovet for fasiliteter for simulering og testing av nye tjenester og produkter




Hjemmemarkedet for
norsk helsenaering er
bzerekraftig og
konkurransedyktig

Bidra til a styrke og profesjonalisere samarbeidet mellom offentlige aktgrer om I0A og
skalering

Bidra til a styrke helsetjenestens forstaelse av sin rolle som strategisk innkjgper og
mulighet for & bidra til naeringsutvikling i Norge.

Fremme ngdvendigheten av et hjemmemarked og referansekunder for a sikre
internasjonal konkurransedyktighet for norske helsenaeringsbedrifter

Sgrge for at arbeidet for en mer innovativ offentlig sektor inkluderer viktige perspektiver
fra helsetjenestene

Norsk helsesektor
(helsetjenesten og
helsenzeringen) har
relevant kompetanse og
kunnskap om innovasjon
og IOA

Bidra til gkt kunnskap om potensialet, mulighetene, utfordringene og effektene knyttet
til bruken av I0A spesielt i helsetjenestene

Styrke kjennskapen til og kompetansen rundt prosessene for I0A i helsetjenesten og
helsenzeringen

Fremme behovet for gkt kompetanse om helsegkonomi og gevinstrealisering

Kultur for naeringsutvikling
innenfor helse fremmes i
alle sektorer

Gi aktgrene i helsetjenestene og UoH-sektoren mer kjennskap til hvorfor de skal
engasjere seg i naeringsutvikling

Vaere en padriver for naeringsutvikling og gkt kommersialisering fra grunnleggende
forskning

Fremme ngdvendigheten av og bidra til tillitsfullt samarbeid pa tvers av sektorer
Sgrge for at regjeringens tiltak innenfor lederutvikling, oppdragsbrev og andre
aktiviteter er tydelige og virkningsfulle
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DET KONGELIGE
HELSE- OG OMSORGSDEPARTEMENT

. T
Norges forskningsrad
Postboks 564
1327 LYSAKER
Deres ref Var ref Dato

10. januar 2023

Tildelingsbrev til Norges forskningsrad for 2023

1 Innledning

Norges forskningsrad er et viktig virkemiddel for departementet for & bidra til & nd de
sektorpolitiske malene om bedre helse i befolkningen og bedre, tryggere og mer effektive
helse- og omsorgstjenester.

Det vises til Helse- og omsorgsdepartementets budsjettforslag for 2023 (Prop.1 S 2022-2023),
og Innst. 11 S (2022-2023), og det tildeles med dette 381,211 mill. kroner til Forskningsradet
over kap. 780, post 50. Det er en gkning pa vel 10,6 mill. kroner 1 forhold til saldert budsjett
for 2022, gkningen skyldes en generell prisstigning, som fordeles forholdsmessig mellom de
ulike aktivitetene departementet finansierer.

Det vises ogsé til tildelingsbrevet fra Kunnskapsdepartementet som etatsstyrende departement
for Forskningsradet. Oppdragene som gar frem i vedlegget gér frem i Kunnskaps-
departementets tildelingsbrev.

2 Mal, strategiske omrader og styringsinformasjon for Norges forskningsrad

Forskningsradet har fem mal:

e Mill Okt vitenskapelig kvalitet

o Mil2 Okt verdiskaping i neringslivet

e Mal3 Mote store samfunnsutfordringer

e Mal4 Et velfungerende forskningssystem

e Mal5s God radgiving
Postadresse Besgksadresse Telefon* Spesialisthelsetjenesteavdeli Saksbehandler
Postboks 8011 Dep Teatergt. 9 222490 90 ngen 2224 84 90
0030 Oslo Org no.

postmottak@hod.dep.no www.hod.dep.no 983 887 406



Vi viser ogsa til Kunnskapsdepartementets tildelingsbrev som etatsstyrer for en n&ermere
omtale av malene, strategiske omrader og styringsinformasjon.

2.1 Sektorpolitiske prioriteringer fra Helse- og omsorgsdepartementet

Departementets tildelinger til Forskningsradet skal primart bidra til 4 nd alle de fem malene
nevnt over. I tillegg skal tildelingen stotte opp under oppfelgingen av HelseOmsorg21-
strategien og Langtidsplanen for forskning og heyere utdanning (2023 - 2032), der helse er et
serskilt prioritert tema. Norges forskningsrad skal ogsa hensynta politiske mélsettinger der
behov for kunnskaps- og tjenesteutvikling, forskning og innovasjon innenfor helse- og
omsorgsdepartementets sektoransvar er loftet frem. Dette kommer til uttrykk i statsbudsjettet,
og andre relevante dokumenter fra departementet ,jf bl.a. tildelingsbrevet fra Helse- og
omsorgsdepartementet for 2022. Departementet planlegger fremleggelse av flere
stortingsmeldinger og strategier i 2023, som ny Folkehelsemelding, Strategi for
persontilpasset medisin, Opptrappingsplan for psykisk helse m.m.

2.2 Styringsinformasjon

Nér det gjelder omtale av styringsinformasjon for de fem malene, viser vi til
Kunnskapsdepartementets tildelingsbrev som etatstyrer, punkt 3 Mél, strategiske omrader og
styringsinformasjon for Norges forskningsrad.

Styringsinformasjon for de sektorpolitiske prioriteringene fremgér 1 struktur og forventninger
til rapporteringen i vedlegg til arsrapporten (departementsvise rapporter). Vi viser til punkt 5
Rapportering for 2023 1 dette tildelingsbrevet for presisering av hvilke sektorpolitiske
prioriteringer Helse- og omsorgsdepartementet forventer at Forskningsradet skal rapportere
pa. I tillegg er bruken av Health Research Classification System (HRCS), HelseOmsorg21-
monitor og gvrige male- og rapporteringssystemer og statistikk som omfatter forskning,
innovasjon og naringsutvikling innenfor helse og omsorg, viktig styringsinformasjon for
departementet.

3 Budsjettildelinger og fullmakter for 2023
12023 tildeles 381,211 mill. kroner, midlene vil bli utbetalt to ganger i aret, den 30. januar og
30. august.

De midler som Helse- og omsorgsdepartementet stiller til disposisjon for Forskningsradet
skal utnyttes effektivt og malrettet. Vi gir Forskningsradet fullmakt til & omfordele midler
innenfor bevilgningen pa en post, s& lenge méiloppnéelsen sikres pa posten sikres. Avvik fra
spesifikke foringer i tildelingsbrevet og/eller vesentlige omdisponeringer skal alltid tas opp
med departementet som tildeler midler.

Pa bakgrunn av den ekonomiske situasjonen for kap. 780 post 50 viser Helse- og
omsorgsdepartementet til Kunnskapsdepartementets tildelingsbrev for 2023 side 8 og 9 under
overskriften «Videre oppfolging av fullmakt til Forskningsrddet om bruk av bevilgninger til
forskningsformal» herunder vises det blant annet til folgende tekst «Kunnskapsdepartementet
onsker d drofte Forskningsrddets budsjett for 2023. Som grunnlag for droftingen ber vi
Forskningsrddet legge fram oppdaterte prognoser for forpliktelser og utbetalinger, bade
samlet sett og for de enkelte postene, sa raskt som mulig i januar 2023. Fullmakten og

Side 2



engangsbevilgningen til kap. 285 som ble gitt i forbindelse med nysalderingen 2022, skal
inngd som en del av premissgrunnlaget for prognosen. Nar Forskningsrddet har levert, vil
departementet kalle inn til et mote med Forskningsradet og relevante departementery. Dette
er serskilt viktig for Helse- og omsorgsdepartementet.

Samfunnsoppdrag

Kunnskapsdepartementet vil i samarbeid med de berarte departementene komme tilbake til
den konkrete oppfelgingen og Forskningsradets rolle i arbeidet med to samfunnsoppdragene
som er lansert i Langtidsplan for forskning og heyere utdanning.

Formal som finansieres over denne posten:

Gode og effektive helse-, omsorgs- og velferdstjenester

Bedre helse og livskvalitet

God og treffsikker diagnostikk, behandling og rehabilitering

Helseinnovasjon

Norsk forskning innenfor global helse, inkludert ivaretakelse av norske forpliktelser etter
EU-Africa Global Health Partnership.

Strategiske satsinger m.m.: kvinners helse og kjennsperspektivet, antimikrobiell resistens
Forskningssentre for klinisk behandling.

Internasjonalt samarbeid gjennom JPND, Neurodegenerative Disease Research, JPI-A
Healthy Diet for a Healthy Life, JPIAMR, Joint Programming Initiative on Antimicrobial
Resistance, EUs stralevern (EURATOM).

Feringer:

Sekretariatsfunksjon for HelseOmsorg21 prioriteres. HelseOmsorg2 1-monitoren og drift
og videreutvikling av HelseOmsorg2 1-monitoren ligger pa vel 2,5 mill. kroner, se
spesifisering av oppdraget i tildelingsbrevet fra Kunnskapsdepartementet til
Forskningsradet.

Forskning knyttet til Kvinners helse og kjennsperspektivet skal finansieres med minst
20,4 mill. kroner.

Deltakelse 1 Euratom videreferes med to mill. kroner, se ogsé tildelingsbrev fra NFD,
KLD, LMD og UD. Departementene vil komme narmere tilbake til rammene for
tildelingen og behovet for en evaluering av ordningen innen 2025.

0,5 mill. kroner av eksisterende ramme skal benyttes til forskningsprogram for utsatte
barn og unge, og en analyse av hull knyttet til et helhetlig og vesentlig kunnskapsbilde for
videre utvikling av programmet. Dette er en del av oppfelgning av BarnUnge21-
strategien.

Implementerings- og effektforskning skal prioriteres innenfor alle aktuelle budsjettformal.
Forskning pd utmattelsessykdommer, som CFS/ME, skal prioriteres innenfor relevante
budsjettformal.

Seknader om forskningsmidler til kliniske studier skal inkludere og redegjore for bruk av
eksplorative markerer for stratifisering og persontilpasning, jf. Nasjonal strategi for
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persontilpasset medisin. Forskningsradet forventes & folge opp evrige foringer i den
nasjonale strategien innenfor sine ansvarsomrader.

e De regionale sentrene for omsorgsforskning viderefores etter 2020 med uendrede vilkér,
herunder de ekonomiske vilkarene. Forskningsradet skal pase at vilkarene for tildelingen
av vertssted for regionalt senter for omsorgsforskning etterfalges'. Departementet vil

komme n@rmere tilbake til en vurdering av vilkarene i lopet av den nye kontraktsperioden
2021-2023.

e Sykdommer og skader som representerer store samfunnsmessige utfordringer, har hoy
sykdomsbyrde og der det er kunnskapshull skal prioriteres innenfor relevante
budsjettformal.

e Det vises til NFDs tildelingsbrev for 2023 om kommersialisering av forskningsresultater.

e Det skal legges til rette for forskning pa tvers av sektorer og fagomrader innenfor
omradene mat, inkludert sjgmat, ernering, helse og miljg, hvor én helse-perspektivet ogsa
ivaretas. Det vises til likelydende formulering 1 tildelingsbrev fra LMD, NFD og KLD,
som er aktualisert gjennom vektlegging av en helhetlig tilnerming og en-helse
perspektivet for disse omradene under den nye prioriteringen helse i den nye
langtidsplanen og felgende to tiltakspunkter:

o tverrfaglig forskning i et én helse-perspektiv
o berekraftige matsystemer inkludert den gjensidige pavirkningen i ulike ledd og pd
tvers av verdikjedene, der én helse-perspektivet skal ivaretas

e Det internasjonale arbeidet med deltakelse 1 EUs rammeprogram for forsking og
innovasjon skal opprettholdes, herunder ogsa partnerskap, fellesprogram og
samfunnsoppdragene.

e Forskningsradet bes i samarbeid med forskningsfinansierende stiftelser og fond vurdere
hvordan forholdet mellom stiftelsene og Forskningsradet kan styrkes med sikte pa mer
samarbeid om folkehelseforskning og kunnskapsbaserte tildelinger til frivilligheten.

e Forskningsradet skal bidra til & mobilisere den norske helsenaringen og andre relevante
aktarer til relevante initiativer pd europeisk niva.

4. Felles post for virksomhetskostnader

Virksomhetskostnadene over kap. 285, post 55 skal dekke alle kostnader til drift av
Forskningsradets virksomhet, dvs. alle kostnader som ikke er FoU-midler som skal fordeles
videre, herunder ogsd midler til HelseOmsorg21-rddet som ble overfort med vel 7,5 mill.
kroner fra Helse- og omsorgsdepartementets budsjett. Unntaket er nasjonale fag-, tema- og
institusjonsevalueringer, som fortsatt vil bli finansiert gjennom FoU-midlene fra det enkelte
departement.

Finansiering av forskning og overordnet forskningspolitisk og sektorpolitisk radgivning skal
vare de oppgavene som fortsatt skal ha hayest prioritet, jf. Forskningsradets vedtekter.
Departementet viser til Kunnskapsdepartementets tildelingsbrev som etatsstyrer for naermere
beskrivelse av hvilke tjenester som Forskningsradet skal ivareta for departementene innenfor
rammen av midlene pa posten for virksomhetskostnader. Helse- og omsorgsdepartementet
onsker at Forskningsradet fortsatt skal prioritere HelseOmsorg2 1-radets arbeid.
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5.  Rapportering
Helse- og omsorgsdepartementet ber om rapportering pd oppnadde resultater innenfor
forskning og innovasjon med folgende sektorpolitiske prioriteringer:

o forebygging og folkehelse

e diagnostisering, behandling og rehabilitering

e helse- og omsorgstjenester

e global helse

¢ helseinnovasjon

De sektorpolitiske prioriteringene er utdypet under pkt. 2.1 1 dette brevet. Rapporteringen pa
bruk av midlene skal skje i trad med struktur og forventninger til innhold i arsrapport for de
departementsvise rapportene. Det skal rapporteres pa bruk av midler til serskilte prioriterte
omrader, som nevnt under punkt 2, og det skal rapporteres pa forskning pa demens og
senterordning for kliniske behandlingsstudier.

I tillegg bes Forskningsrddet rapportere pé folgende:
e Bruk av HRCS for & felge med pa og planlegge nye forskningsbevilgninger pé
helseomradet.

Rapporteringskrav og frister for 2023 framgér av KDs tildelingsbrev som etatsstyrer, som
inkluderer oversikt over tidsfrister for Forskningsradets leveranser av arsrapport, forslag til
store satsinger etc.

Vi ber om at innholdet i dette tildelingsbrevet gjores kjent for aktuelle portefaljestyrer 1
Forskningsradet og HelseOmsorg2 1-radet.

6 Planlagte styringsmeoter

Det planlegges minst ett styringsmeate mellom Forskningsradet og Helse- og
omsorgsdepartementet, 1 juni og/eller november/desember. Avhengig av behov kan to
styringsmeter vurderes.

Med vennlig hilsen

Espen Aasen (e.f.)

ekspedisjonssjef
Maiken Engelstad
avdelingsdirektor

Dokumentet er elektronisk signert og har derfor ikke handskrevne signaturer.

Kopi;
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Arbeids- og sosialdepartementet
Helsedirektoratet

Direktoratet for e-helse
Folkehelseinstituttet

De regionale helseforetakene
Kunnskapsdepartementet
Riksrevisjonen

Nerings- og fiskeridepartementet
Landbruks- og matdepartementet
Innovasjon Norge
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Vedlegg 1 Oppdrag i Kunnskapsdepartementets tildelingsbrev til Forskningsradet, med
forbehold om mindre endringer (resultatet av dette er ikke behandlet i KD)

1. HelseOmsorg21-monitor

HOD ber om at Forskningsradet innenfor rammen til HelseOmsorg21-monitoren synliggjgr
tilgjengelige data om forskningsaktivitet fra nasjonale kompetansetjenester og -sentre
innenfor og utenfor spesialisthelsetjenesten, som en del av videreutviklingen av
HelseOmsorg21-monitoren. HOD vurderer at dette oppdraget faller inn under oppdraget
som Forskningsradet allerede er gitt om a videreutvikle monitoren, og som de far saerskilt
finansiering for.

Det gjores oppmerksom pé at Helsedirektoratet har gitt de regionale sentre for omsorgsforskning oppdrag som
varer ut 2023 knyttet til oppfelgingen av Meld. St. 15 (2017-2018) Leve hele livet, som er direkte finansiert av
Helsedirektoratet. Det gjores ogsé oppmerksom pa at de regionale sentre for omsorgsforskning inngér i
tiltaksportefoljen til regjeringens plan for rekruttering, kompetanse og fagutvikling i den kommunale og
fylkeskommunale tannhelsetjenesten, Kompetanselgft 2025, som har planperiode 2021-2025.
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Agenda for toppledermgte: EUs kreftsatsning — Europe's Beating Cancer Plan og Mission on Cancer:
Hvordan oppna en vellykket implementering og bidrag fra Norge?

Tirsdag, 20 des 2022, 13.00-14.30 i Forskningsradets lokaler, Drammensveien 288, Oslo

Registrering og lunsj fra 12.00

12.00

13.00

13.15

13.20

13.30

13.40

14.30

14.30-
15.15

Registrering og luns;j

Velkommen

Mari Sundli Tveit, Administrerende direktgr, Norges forskningsrad
Cancer Mission Hub Norway

Ingrid Stenstadvold Ross, Generalsekretaer, Kreftforeningen
Europe’s Beating Cancer Plan and Mission on Cancer (in English)

John Ryan, Director for Public Health, Cancer and Health Security, DG, SANTE; European
Commission

Mission implementation — mission possible? (in English)
Prof Walter Ricciardi, Chair of the Mission Board for Cancer
Norsk bidrag og innretning til EUs handlingsplan og samfunnsoppdrag pa kreft

Ingvild Kjerkol, Helse- og omsorgsminister

Paneldiskusjon

Mari Sundli Tveit, Administrerende direktgr, Norges forskningsrad

Ketil Widerberg, Daglig leder, Oslo Cancer Cluster

Bjorn Guldvog, Helsedirektgr, Helsedirektoratet

Alexandra Bech Gjgrv, Konsernsjef, SINTEF

Giske Ursin, Direktgr, Kreftregisteret

Sigbjern Smeland, Klinikkleder Kreftklinikken, Oslo Universitetssykehus Comprehensive
Cancer Centre (OUS-CCC)

Ingrid Stenstadvold Ross, Generalsekretzer. Kreftforeningen

Lene Conradi, Ordfgrer Asker, og styreleder i Sunne kommuner

Camilla Stoltenberg, Direktgr, Folkehelseinstituttet

Per Eystein Lgnning, Professor, Universitetet i Bergen, Haukeland universitetssykehus

Moderator: Ole Johan Borge, Avdelingsdirekt@r helse, Norges forskningsrad
Avsluttende refleksjoner

Glogg og pepperkaker (Mingle)
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Takk for at vi far komme a
presentere innspillet

Vi: Utvalg av skrivegruppen
koordinert av HO21-radet:

Per Morten Sandset, Leder av HO21-radet
og viserektor v/UiO

Tarje Bjgrgum, Abelia

Hanne Mette Kristensen, Leder TLSC og
representerer helseklyngene

Monica Larsen, LMI og representerer
Melanor, NI og NHO Geneo

Agenda:

Om innspillet og prosessen

Hvorfor bgr helseteknologi og
livsvitenskap vaere en del av Norges
eksportsatsing?

Eksisterende eksport
Potensialet for gkt eksport

Hva ma til for a gke eksporten?
Pagaende initiativer

Hva fungere/hva fungerer ikke?

Dagens markeder, fremtidige
markeder



Om innspillet

 Sekretariatet for HelseOmsorg21-radet
har koordinert arbeidet, som er bredt
forankret i naeringen og et utvidet
pkosystem

« En samlet helsenaering star bak dette
innspillet til Nasjonalt eksportrad om
helseteknologi og livsvitenskap

* Innspillet er signert av 167 bedrifter og
organisasjoner
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Innspill til nasjonalt eksportrad



Hvorfor bar helseindustri vaere en del av
Norges eksportsatsing?

Helseindustrien er en etablert og solid naering med velutviklet ‘skosystem’ av aktarer langs verdikjeden

Hey vekstrate i naeringen
Pagaende - store- investeringer i sektoren

Kunnskapsintensiv, h@gy - produktiv naering

Motkonjunkturnaering

Industrien er et viktig svar pa helse- og omsorgsutfordringene Norge star overfor

Posisjonert til & ta sterre markedsandeler internasjonalt som er i vekst



HELSEINDUSTRI N

Storste omsetningsgkning i norsk Det meste av veksten har kommet i de
helseindustri noensinne i 2021 stogrste bedriftene etter 2014
Endring i omsetning fra aret fgr for helse-industrien fra 2010 til 2020 (estimat for Indeksert arlig omsetningsvekst i helseindustrien for de 5 stgrste selskapene i hver
2021 og prognose for 2022) (mill. NOK). Kilde: Menon bransje og uten disse selskapene. Basisar=2010. Kilde: Menon
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Dagens eksport

 Helseindustriens samlede
eksportinntekteri 2021 er
anslatt til 27,2 mrd. kroner

e Dette er til sammenligning
nesten 60 prosent hgyere enn
verdien av Norges krafteksport
samme ar

Legemidler: 71 %

Eksportinntekter i helseindustrien i 2021 — 27,2 mrd. kroner -
fordelt pa fem bransjer. Kilde: Menon



Utviklingen av norsk
helseindustrieksport

« Verdien av norsk eksport av
legemidler og
farmasgytiske produkter
har steget med over 60
prosent den siste
tiarsperioden
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e Elcsport av olje og naturgass
------ Eksport av legemidler og farmasaytiske produkter

e Norsk vareeksport, ekskl. olje og gass

-25%

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Utvikling i norsk vareeksport. Indeksert utvikling i eksportverdi. 2010=100. Kilde: SSB




Eksport : Norge vs
Danmark

e Danmark: 150 milliarder danske kroner

* Norge: 27 milliarder norske kroner
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W Andel av vareeksport
22,0%

B Andel av vareeksport, ekskl.
olje og gass

6,5 %

3,3%

Danmark Norge

Helseindustrieksport som andel av total
vareeksporti 2020, for Danmark og Norge.

Kilder: Dansk Erhverv, SSB og Menon



Potensialet for gkt eksport

* Enorme vekstmuligheter i det globale markedet for helse- og bioteknologi
« Omsetningen i det globale helsemarkedet i 2020 anslas til i underkant av 20 000 mrd. NOK.
* Norgetaridag0,4-0,6 % av markedet

Drivere:

- Den hgye veksten i det globale helsemarkedet skal fortsette minst frem til 2030.
som falge av befolknings- og velstandsvekst,
en generell aldring av befolkning i store og viktige markeder
et skende omfang av livsstils- og kroniske sykdommer i Vesten

- Fokus pa beerekraftig produksjon og beredskap
redusere produksjonen av kritiske virkestoff og legemidler i India og Kina,
@ke regional produskjonskapsaitet



Mrd. NOK

Vekstbaner for utviklingen i norsk
helseindustrieksport de neste ti arene

70

Hoy vekst e====Basisestimat 62 mrd. NOK
60
50
40 o

36 mrd. NOK
30 Hayvekstscenarioet er
20 ekvivalent med en
25,9 mrd. NOK giennomsnittlig arlig
10 eksportvekst pa 9,2 prosent,
som har en hgyere vekst enn
2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 vekstanslaget for det globale

helseindustrimarkedet

Scenarioer for eksportutvikling i norsk helseindustri (utvikling i eksportvolum). Tall i mrd. NOK. Kilder: Damvad Analytics og Menon



Hva ma til for a gpke eksporten

« Veksttakteniden norske helseindustrien ma gkes.
« Ma styrke konkurransekraften til eksisterende (lznnsom) industri
= Stimulere innovasjon - Innovasjon er et viktig motstykke til hayt norsk kostnadsniva
= Sette kompetanse i arbeid. Produksjon = arbeidsplasser
= Styrke virkemiddelapparat spesielt innenfor industriell prosess teknologi, kapasitetsutvidelser m.m

« Det ma bygges opp under de delene av helseindustrien der vi allerede er gode, og videreutvikle
omrader der vi har fortrinn til 3 ta en ledende posisjon (Helsedata/digitalisering, radiofarmasi,
onkologi, immunologi og in vitro og in vivo diagnostikk)

« Det malegges til rette for skt produksjon i Norge - utviklingsprosjektene ma skalere og produsere i
Norge

 Forskning- og kunnskapsinvesteringene ma viderefares og styrkes



Pagaende initiativer

Store investeringeriinfrastruktur rundt universitetene og universitetssykehusene over hele landet
» 10-talls milliarder
» Store forventninger om at investeringene skal bidra til naeringsutvikling

Store investeringer innen digitalisering pa helseomradet
* Norge og Norden har fortrinn

Norsk og utenlandsk helsenaring investerer i Norge

EU mobiliserer og investerer
» Sterk satsingi EUs helseforskning og innovasjon
« Malom a bygge regional kapasitet, bli uavhengig av ikke demokratiske land,
« Malom & skape europeisk konkurransekraft og verdiskaping innen helse/lifescience
« Sterk satsing pai EU pa beredskap (HERA) - vil lyse ut prosjekter for «varm» beredskapsproduksjon.
» Skape konkurransekraft pa e-helse i Europa - European Health Data Space

Myndigheter
* Helsenzringsmeldingen
» Helse-fokusilLangtidsplanen for forskning



Nzeringsministeren vil
konkretisere
Helsenzaeringsmeldingen
fra 2019:

1) Viktig a fa et velfungerende hjemmemarked,
bl.a. giennom innovative anskaffelser

MILE NORGE
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2) Testfasiliteter for offentlig privat samarbeid

3) Risikoavlastning og sikre smart utnyttelse av
ressurser

4) Helsedata og kliniske studier

5) Markedsfgres Norge som et attraktivt land
for helsenaeringen a forbli/a komme til. Viktig
a bli et av satsingsomradene for
Eksportstrategiradet.

6) Styrke industrialiseringene i Norge




Hva fungere/hva fungerer ikke

Ulike eksportbarrierer for de ulike bransjene
* De stgrste barrierene for eksport er:

« Tilrettelegging av internasjonale selskap/investeringeri
helse

« Markedsfgring av norsk helsenaring internasjonalt

« mangel pa offentlig finansierte risikoavlastningsordninger
ved utvikling og bygging av test- og produksjonsanlegg

* manglende produksjonsfasiliteter i test- og skaleringsfasen
(kommersialisering)for legemiddelprodusentene (biotek)

Fordeler

Forskningsmiljgene i Norge holder internasjonalt hgyt niva, og at
det er lett & etablere samarbeid om forskning og innovasjon

Hey digital kompetanse og hgye ambisjoner pa dette feltet i det
norske markedet

Prisen for hgyt utdannet arbeidskraft er relativt lav i en
internasjonal sammenheng.

Et hgyt kompetanseniva i befolkningen, korte avstander og et godt
samarbeidsklima mellom forsknings- og utdanningsmiljger og det
private nzeringslivet gjgr at mulighetene for at en god idé kan
utvikles videre til en vellykket bedrift er store.

Den viktige oljeindustrien har bidratt til 8 bygge opp sterke
industrielle kompetansemiljger; vi er gode pa automatisering og
prosessindustri



Direkte eksportfremmende tiltak

« Radgivning

« Ute-apparatets «dgrapner-funksjon»

» Fasilitering av delegasjoner og messedeltakelse
* Profilering av norske produkter/tjenester

* Formidling av markedsinformasjon

* Eksportfinansieringiform av kreditt og garantier

« Hgyere prioritering av norske myndigheter av a fremforhandle handelsavtaler med store og viktige
markeder



Indirekte eksporttiltak

e (ke vertskapsattraktivitet og rammevilkar som gjer at internasjonal industri vil legge ny
produksjon til Norge.

e For eksempel kan Invest in Norway med fordel benyttes for a tiltrekke industrielle investeringer
til Norge.

e |Infrastruktur for forskning, utvikling, pilotering og testing for a utvikle kompetanse og
fremme ny bedriftsdannelse og eksport.

e Styrke hjemmemarkedet og bedre tilgangen til helsedata.

e Sikretilgang pa spesialisert arbeidskraft, herunder industriell farmasgytisk kompetanse.

e Vri fokuset i eksisterende virkemidler fra tidlig innovasjon til a i sterre grad stotte
bedriftene i senere utviklingsfaser og i kommersialiseringsfasen.



Dagens markeder og fremtidige markeder

Norden; 7%

_H_‘-H_'_"‘-'—-—_

Resten av
verden; 13%

Europa (uten
MNorden); 23%

Eksport fra norsk helseindustri i 2021, fordelt pa
destinasjonsmarkeder. Kilde: Menon

Det er ventet at den hgye veksten man har sett i det
globale helsemarkedet oppgjennom de siste
tiarene (6-7%) skal fortsette ogsa frem til 2030.

Dette som fglge av befolknings- og velstandsvekst,
en generell aldring av befolkning i store og viktige
markeder samt et gkende omfang av livsstils- og
kroniske sykdommer i Vesten.



Konkurransefortrinn for Norge

Drivere og overordnede rammevilkar
» Etegkende fokus pa beaerekraftig produksjon og fokus pd ESG (Environmental, Social and Governance)er en fordel for Norge

« Etgnske om mindre avhengighet til andre land/regioner som India og Kina, legger til rette for en sterk vekst i norsk
helseindustrieksport det neste tiaret.

» Viktig at e-helselgsninger utvikles i demokratiske land som ivaretar individers personintegritet

Forskningsmiljger oqg instituttkompetanse

« Forskningsmiljgene i Norge holder et hgyt internasjonalt faglig niva, og at det er lett a etablere samarbeid om forskning og
innovasjon med disse miljgene.

« Stor offentlige investeringer - stor sannsynlighet for avkastning i form av naeringsutvikling

* Norske forskningsinstitutter med lang erfaring i utvikling og industrialisering av norsk helseindustri.

PHARMACEUTICAL COMPANIES

GENOMICS &
DATA SCIENCE

Helseklynger og Innovasjonsdistrikter
o DEVICE _/\r.

« Viktig for a samle kompetanse og resurser

* Ensamlet innovasjonskraft skaper synergier og tiltrekker investorer og internasjonale bedrifter
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Saksframlegg Mote 1/2023

Sak 5/1/2023
Aktiviteteri 2023

Type sak Diskusjonssak

Til HO21-radet

Fra Ole Johan Borge

Saksbehandler Henrietta Blankson, Ina K Dahlsveen, Katrine Rolid
Vedlegg

Tidligere behandlet

Bakgrunn

HelseOmsorg21-radet skal skape en malrettet og helhetlig nasjonal innsats for forskning og
innovasjon innenfor helse og omsorg. Radet har en viktig rolle som arena for dialog og mgteplass pa
tvers av offentlig, privat og frivillig sektor og har en radgivende rolle overfor de ulike aktgrene.

Radet har utarbeidet handlingsplan for arene 2022 og 2023 (se vedlegg til radets arsrapport). Denne,
sammen med radets mandat, danner grunnlaget for radets prioriteringer og konkrete aktiviteter.

Hvorfor saken fremmes
Saken fremmes for a gi en oversikt over og ha en fgrste diskusjon om mulige aktiviteter i 2023.

Hovedpunkter

Radets handlingsplan ma operasjonaliseres gjennom konkrete aktiviteter. Radet prioriterer
aktiviteter ut ifra hvilke tema radet gnsker a ha fokus pa til enhver tid. | tillegg kan radet sette i gang
aktiviteter pa bakgrunn av eksterne hensyn som pagaende debatter i samfunnet, nye initiativer og
aktiviteter igangsatt av andre aktgrer.

Radet bgr til enhver tid ha noen planlagte aktiviteter, men samtidig ha mulighet og ressurser til
uplanlagte initiativer.

Radets aktiviteter sorteres hovedsakelig under fglgende kategorier:

- Brev, uttalelser, hgringsinnspill

- Seminarer, arrangementer og konferanser

Dialog og dialogmgter

Kronikker og andre former for mediaoppmerksomhet

Sekretariatet legger her frem en oversikt over mulige aktiviteter i hver kategori til diskusjon.

Brev, uttalelser og hgringsinnspill
Radet har i 2022 gitt innspill til forskjellige strategiarbeid, kunnskapsgrunnlag og meldinger. Flere av
disse blir lansert i 2023:

- Strategi for persontilpasset medisin, 17. januar 2023

- NOU om personell i helse- og omsorgstjenesten, 1. februar 2023
- Folkehelsemeldingen, varen 2023

- Nasjonal helse- og samhandlingsplan, desember 2023

Radet vil bli bedt om @ komme med konkrete forslag til oppfglgingsaktiviteter etter hvert som disse
blir lagt frem, se ogsa sak 9/1/2023 om strategi for persontilpasset medisin.

Helse- og omsorgsdepartementet har varslet flere andre meldinger, strategier og kunnskapsgrunnlag
fremover.
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12023:

- NOU fra Kvinnehelseutvalget, innen 8. mars 2023

- Sykehusutvalget, 27. mars 2023

- Ekspertutvalg for fastlegeordningen, 15. april 2023

- Gjennomgang av organisering, roller og ansvar i den sentrale helseforvaltningen, mai 2023
- Opptrappingsplan psykisk helse, varen 2023

- Stortingsmelding om Bo trygt hjemme-reformen, varen 2023

- Stortingsmelding om helseberedskap, i lgpet av 2023

- Stortingsmelding om forebyggings- og behandlingsreform pa rusfeltet, i Igpet av 2023

1 2024:
- Stortingsmelding om prioritering

Innspillfristen til de fleste meldingene og kunnskapsgrunnlagene i 2023 er passert, men radet bes
diskutere om det er noen av disse/hvilke av disse radet bgr rette spesiell oppmerksomhet mot nar de
legges frem.

Seminarer, arrangementer og konferanser

Radet har tidligere uttalt at de gnsker a sette dagsorden gjennom a arrangere seminarer og
konferanser. Radet har gjennom spgrreundersgkelsen etter HelseOmsorg21 konferansen 2022
innhentet mange innspill til mulige temaer til arrangementer (se vedlegg 1 til sak 53/6/2022), i tillegg
er det temaer som har kommet frem i diskusjoner i radet. Det er ellers mange aktgrer som er opptatt
av 3 sette forskning, innovasjon og verdiskaping innenfor helsefeltet pa dagsorden. Radet bgr
diskutere pa hvilke omrader det viktig at radet tar egne initiativ til arrangementer, og pa hvilke
omrader det er mer hensiktsmessig at radet kobler seg pa andres arrangement. Radet bes videre
diskutere om det er allerede kjente arrangementer som radet bgr koble seg pa eller hvor radet kan
inviteres seg inn til & holde presentasjoner.

Som et utgangspunkt for egne arrangementer i 2023, foreslar sekretariatet to halvdags-
arrangementer (webinarer eller frokostmegter), ett i varsemesteret og ett i hgstsemesteret. | tillegg vil
radet delta pa Arendalsuka (eget arrangement + mulig arrangement NHO holder i for oppfglging av
innspillet til Nasjonalt eksportrad).

Det foreslas at radet ikke arrangerer en stor konferanse i 2023, men eventuelt tar opp til diskusjon pa
et senere mgte om det skal arrangeres en HelseOmsorg21-konferanse i 2024.

Sekretariatet forslar at det utpekes referansepersoner/arbeidsgrupper som kan bista sekretariatet i
planlegging av arrangementer i 2023. | fgrste omgang bes det om at det utpekes medlemmer til 3
bidra i planlegging av arrangementet til varen og i planlegging av eget arrangement pa Arendalsuka.

Dialog og dialogmgter

Radet vil fglge opp allerede initiert dialog med forskjellige aktgrer knyttet til oppfglging av
dialogmgtene radet arrangerte i 2021 og 2022 om hvordan innkjgp og anskaffelser kan bidra til mer
innovasjon og naeringsutvikling. Dette inkluderer blant annet videre arbeid med mulig utvikling av en
handlingsplan for innovative offentlige anskaffelser (se sak 8/1/2023) og oppfelging av
toppledermegtet i september 2022 om helsenaering (se sak 7/1/2023).

Radet har videre opprettet dialog med Helse- og omsorgsdepartementet, Kunnskapsdepartementet
og Kommunal- og distriktsdepartementet om et kunnskapslgft for kommunene og etablering av
Kommunenes strategiske forskningsorgan — helse. Dette fglges opp i 2023.

Radet vil ogsa fglge opp innspillet til Nasjonal eksportrad om at norsk helse- og life science naering
bgr vaere et satsingsomrade for eksport og fortsette a ha rollen som koblingsaktgr hvis gnskelig for
de involverte aktgrene.

Radet har begynt sondering av behovet for en strategi for livsvitenskap og har tidligere vedtatt a
arbeide videre med omradet i en workshop (se sak 41/5/2022). Arbeidet fglges opp i 2023.



Radet bes diskutere om det andre dialogaktiviteter som radet bgr ta initiativ til i 2023.

Sekretariatet foreslar at det ikke nedsettes konkrete arbeidsgrupper for dialogaktivitetene na, men at
medlemmer blir kontaktet pa ad-hoc basis ved behov.

Kronikker og andre former for mediaoppmerksomhet
Radet skal delta i samfunnsdebatten og har de siste to arene skrevet 3-4 kronikker i aret.

Tema for kronikker og debattinnlegg vil oftest fglge av de andre typene av aktiviteter som radet
giennomfgrer. Radet bgr derfor hele tiden vurdere om de forskjellige aktivitetene kan utlgse et
medieinnspill.

Forslag til vedtak

Rddet ber sekretariatet ta med seg kommentarene som kommer pd mgtet i det videre
arbeidet.

NN, NN, NN deltar i arbeidsgruppen(e) for planlegging av arrangement vdren 2023 og
Arendalsuka.



Saksframlegg Mogte 1/2023

Sak 6/1/2023
Finansieringsmodeller i helsetjenesten

Type sak Diskusjonssak

Til HO21-radet

Fra Ole Johan Borge

Saksbehandler Henrietta Blankson, Ina K Dahlsveen
Vedlegg

Tidligere behandlet

Bakgrunn

Gjennom dialogmgtene som radet gjennomfgrte i 2021 og 2022 om hvordan innkjgp og anskaffelser
kan bidra til mer innovasjon og beerekraft i helsetjenesten, kom det frem at det er manglende
kunnskap om effekten finansieringsmodeller i helsetjenesten faktisk har pa innovasjon, bruk av
innovative anskaffelser og samarbeide med naeringslivet. Basert pa dette har radet besluttet a
arbeide videre med behovet for et bedre kunnskapsgrunnlag om hvordan finansieringsmodellene i
helsetjenesten pavirker mulighetene for innovasjon, naeringslivssamarbeid og naeringsutvikling (sak
29/3/22).

Saken er knyttet til flere hovedmal innenfor de tre hovedomradene i radets handlingsplan for 2022-
2023.

Hvorfor saken fremmes

Saken fremmes for a gi rddet mer kunnskap om finansieringsmodellene i helsetjenesten og hva en
vet om effekten av finansieringsordningene og pa bakgrunn av dette diskutere behovet for en
utredning pa omradet.

Hovedpunkter

God samhandling mellom primaertjeneste og spesialisthelsetjeneste er avgjgrende for en baerekraftig
helsetjeneste. Hurdalsplattformen trekker bade frem at regjeringen vil sgrge for finansiering som
legger til rette for sammenhengende pasientforlgp og gkt pasientsamarbeid mellom
kommunehelsetjenesten og spesialisthelsetjenesten og forslag om a etablere finansieringsmodeller
som legger bedre til rette for trinnvis utvikling og realisering av sammenhengende e-helselgsninger
og forbedringer av helsetjenesten.

Helsedirektoratet vil innlede om de forskjellige finansierings- og tilskuddsordningene de forvalter og
hva en vet om hvordan disse virker pa tjenestene og mulighetene for mulighetene for innovasjon,
naeringslivssamarbeid og naeringsutvikling.

Radet bes om a diskutere behovet for et bredere kunnskapsgrunnlag pa omradet og eventuell
prosess for a innhente et slikt grunnlag.

Se ogsa fglgende rapporter fra Helsedirektoratet og direktoratet for e-helse som er relevant for
saken:

e Utvikling av finansieringssystemene for bedre 3 understgtte sammenheng i tienestene,
Helsedirektoratet, 2021

e Flytting av spesialisthelsetjenester hjem, Helsedirektoratet 2022

e Gevinstrealiseringsrapporter — Nasjonalt velferdsteknologiprogram, Helsedirektoratet, 2015
og 2017

e Samarbeid med neeringslivet pa e-helseomradet. Anbefaling om bruk av forskning,
innovasjon og naeringsutvikling for a styrke gjennomfgringskraften, Direktoratet for e-helse,
2021
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https://www.helsedirektoratet.no/rapporter/utvikling-av-finansieringssystemene-for-bedre-a-understotte-sammenheng-i-tjenestene/Utvikling%20av%20finansieringssystemene%20for%20bedre%20%C3%A5%20underst%C3%B8tte%20sammenheng%20i%20tjenestene.pdf/_/attachment/inline/139e104c-3371-4e00-ae34-b0ef69958a97:3f3b11122fc5c0cffd5d159286c299bf0852a03b/Utvikling%20av%20finansieringssystemene%20for%20bedre%20%C3%A5%20underst%C3%B8tte%20sammenheng%20i%20tjenestene.pdf
https://www.helsedirektoratet.no/tema/teknologi-i-v%C3%A5r-felles-helsetjeneste/digital-hjemmeoppfolging/Kartleggingsoppdrag%20Flytte%20tjenester%20hjem%20-%20Rapport.pdf/_/attachment/inline/431b3d5c-3f16-42d0-9d8c-68f80ce39f5a:7f80bfa9480ffdcfbd39f762ade2cc5550b17727/Kartleggingsoppdrag%20Flytte%20tjenester%20hjem%20-%20Rapport%20-%20endelig%20versjon.pdf
https://www.helsedirektoratet.no/tema/velferdsteknologi/resultater
https://www.ehelse.no/publikasjoner/samarbeid-med-naeringslivet-pa-e-helseomradet.anbefaling-om-bruk-av-forskning-innovasjon-og-naeringsutvikling-for-a-styrke-gjennomforingskraften

Forslag til vedtak
Rddet ber sekretariatet folge opp videre aktiviteter i trdd med de kommentarene som
kommer pG mgtet.



Saksframlegg Mogte 1/2023

Sak 7/1/2023
Toppledermgte om helsenzering - oppfelging

Type sak Orienteringssak/Diskusjonssak

Til HO21-radet

Fra Ole Johan Borge

Saksbehandler Henrietta Blankson, Ina Dahlsveen,
Vedlegg

Tidligere behandlet 42/5/2022

Bakgrunn

Helse- og omsorgsdepartementet (HOD) og Naerings- og fiskeridepartementet (NFD) inviterte til
toppledermgte 22. september 2022 om hvordan norsk helsenaering kan utvikles for gkt verdiskaping,
bidra til Isnnsomme arbeidsplasser, og styrke helsenaeringens mulighet til 8 konkurrere i utlandet.
Radsleder deltok som observatgr sammen med medlemmer fra HO21-sekretariatet, men hadde ikke
mulighet til 8 komme med muntlige innspill i mgtet, se ogsa sak 42/5/2022.

Radet har innhentet mange innspill giennom dialogmgtene om innovasjon og naeringsutvikling. En
viktig oppgave for radet er a bringe disse videre til premissgivere, beslutningstagere og
offentligheten. Mange av innspillene er relatert til omradene HOD og NFD szerlig etterspurte pa
toppledermegtet. | etterkant av toppledermgtet sendte radet et skriftlig innspill til NFD. | brevet pekte
radet pa 1) kommunenes rolle som hjemmemarked og deres utfordringer, dette var svakt omtalt i
Helsenzeringsmeldingen, 2) behovet for en handlingsplan for innovative anskaffelser og 3) gnske om
et mgte for 8 naermere diskutere innspill radet har fatt i forbindelse med dialogmg@tene radet
giennomfgrte i 2021 og 2022. Radet har ikke mottatt svar pa brevet til NFD.

Saken er knyttet til fglgende hovedmal i radets handlingsplan for 2022-2023:

- Norge har et velfungerende gkosystem for utvikling av helsenaering

- Norsk helsesektor (helsetjenesten og helsenaeringen) har relevant kompetanse og kunnskap
om innovasjon og IOA

- Hjemmemarkedet for norsk helsenegering er baerekraftig og konkurransedyktig

- Kultur for naeringsutvikling innenfor helse fremmes i alle sektorer

Hvorfor saken fremmes
Saken fremmes for at radet skal bli orientert om departementenes arbeid med oppfglging av
Toppledermgtet om helsenaering og kunne gi innspill til dette.

Hovedpunkter

NFD vil orientere om departementenes oppfglging av toppledermgtet. Med bakgrunn i innspillene pa
toppledermgtet, har naeringsministeren identifisert seks omrader som det er saerlig viktig a ta tak i
for at norsk helseneaering kan utvikles for gkt verdiskapning og @kt internasjonal
konkurransedyktighet. De seks omradene er:

1. Innovative anskaffelser, hjemmemarked

Test-fasiliteter, sentre for pilotering, klynger

Risikoavlastning

Tilgang til data, kliniske studier

Markedsfgre Norge

Industrialisering av norske arbeidsplasser (ikke piloter), kommersialisering

ouhkwnN
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https://www.helseomsorg21.no/siteassets/innspill-fra-helseomsorg21-radet-om-norsk-helsenaring.pdf

Radet bes om a gi innspill til departementenes arbeid med oppfglgingen.

Saken bgr sees i sammenheng med sak 8/1/2023 Handlingsplan for innovative anskaffelser og sak
41/5/2022 Strategi for livsvitenskap som er rettet mot samme hovedmal i radets handlingsplan som
aktuell sak.

Forslag til vedtak

Rddet ber sekretariatet falge opp saken i trdd med de kommentarene som kommer pG mgtet.



Saksframlegg Mogte 1/2023

Sak 8/1/2023
Handlingsplan for innovative anskaffelser

Type sak Diskusjonssak/ Vedtakssak

Til HO21-radet

Fra Ole Johan Borge

Saksbehandler Henrietta Blankson, Ina K Dahlsveen
Vedlegg

Tidligere behandlet Sak 43/5/22

Bakgrunn

Etter radets dialogmgte med Helse- og omsorgsdepartementet, Kommunal- og
distriktsdepartementet (KDD), Naeringsdepartementet (NFD), Helsedirektoratet, Direktoratet for e-
helse og Direktoratet for forvaltning og skonomistyring (DF@) 30. mars 2022, ble det besluttet at
radet ville prioritere & arbeide for at det utvikles en tverrgaende handlingsplan for innovative
offentlige anskaffelser i regi av regjeringen (sak 29/3/22). Helsesektoren er stor, kompleks og har
noen saeregne utfordringer, og radet har tidligere uttalt at planen i fgrste omgang bgr begrenses til
helse. Behovet for en slik handlingsplan er ogsa spilt inn til NFD i forbindelse med innspill i etterkant
av toppledermgtet om helsenzering som NFD arrangerte i samarbeid med Helse- og
omsorgsdepartementet (HOD) i september 2022.

Pa radsmgtet 28. september ble det besluttet a fortsette dialogen med relevante aktgrer for a
diskutere radets mulige padriverrolle og planlegge hvordan utvikling av en regjeringsforankret
handlingsplan kan tas videre (sak 43/5/22). Det ble foreslatt a invitere relevante aktgrer til et felles
mote.

Saken er knyttet til fglgende hovedmal i radets handlingsplan for 2022-2023:

- Norge har et velfungerende gkosystem for utvikling av helsenaering

- Norsk helsesektor (helsetjenesten og helsenaeringen) har relevant kompetanse og kunnskap
om innovasjon og IOA

- Hjemmemarkedet for norsk helsenzering er baerekraftig og konkurransedyktig

- Kultur for naeringsutvikling innenfor helse fremmes i alle sektorer

Hvorfor saken fremmes
Saken fremmes for diskusjon om mulige alternativer for radets padriverrolle slik at radet kan beslutte
videre prosess for utvikling av en handlingsplan.

Hovedpunkter
Sekretariatet har hatt innledende dialog med HOD, KDD og NFD om arbeidet med innovative
anskaffelser, og KDD pekes ut som ansvarlig departement.

Det pekes pa to generelle hovedveier til et vedtak om at det skal utarbeides en regjeringsforankret
handlingsplan:

1. Eteller flere departement tar ansvar for a fa utarbeidet en handlingsplan pa bakgrunn av et
tiltak fra en vedtatt eksisterende strategi, stortingsmelding eller pa bakgrunn av
regjeringsplattformen.

2. Etrepresentantforslag i Stortinget som behandles i en relevant komite og deretter vedtas
med votering.
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https://www.helseomsorg21.no/siteassets/innspill-fra-helseomsorg21-radet-om-norsk-helsenaring.pdf

Etter innledende dialog med departementene synes det lite sannsynlig at alternativ 1 vil veere mulig
pa kort sikt da en handlingsplan for innovative anskaffelser ikke er forankret i Hurdalsplattformen
eller har kommet opp som tiltak i tidligere strategier og meldinger. Det foreslas allikevel at KDD, som
ansvarlig departement for a fglge opp St. meld. 30 En innovativ offentlig sektor, inviteres til et senere
radsmgte for dialog og for a oppdatere om KDDs arbeid med oppfglging av meldingen og hva som er
de politiske prioriteringene er pa kort sikt. Det bgr ogsa vurderes om aktgrer som DF@ og
Direktoratet for e-helse bgr inviteres.

Alternativ 2 betyr at radet ma identifisere mulige politikere som kan tenkes a fremme et slikt forslag.
Det bgr vaere en gruppe som helst representerer mer enn et parti. Hvis radet beslutter a bruke denne
fremgangsmaten, bgr det utarbeides et utkast til et slikt forslag som tydeliggjgr gevinstene ved
tiltaket og som kan brukes i videre dialog med aktuelle politikere. Utkastet bgr diskuteres med de
viktigste aktgrene i forkant i et felles mgte. Radet bes komme med forslag om hvilke politikere som
er aktuelle a kontakte og hvordan kontakten skal opprettes. Det bgr vaere medlemmer i radet som
kontakter politikerne. Sekretariatet foreslar at det opprettes en ad hoc-arbeidsgruppe for denne
aktiviteten.

Radet bes a diskutere de fremsatte alternativene og om det eventuelt er andre alternativ som er mer
hensiktsmessig.

Forslag til vedtak

Rddet ber sekretariatet falge opp saken med de innspillene som kom fram i mgtet. [Falgende
medlemmer deltar i arbeidsgruppen for representantforslaget: |



Saksframlegg Mogte 1/2023

Sak 9/1/2023
Strategi for persontilpasset medisin

Type sak Diskusjonssak
Til HO21-radet
Fra Ole Johan Borge
Saksbehandler Henrietta Blankson, Katrine Rolid
Vedlegg 1. Regjeringens strategi for persontilpasset medisin.
Tidligere behandlet
Bakgrunn

Regjeringens strategi for persontilpasset medisin ble lansert 17. januar.

HelseOmsorg21-radet ga i 2022 innspill til strategien. Radet konsentrerte da innspillet sitt om
strategiens ambisjonsniva, strategiens tematiske avgrensninger og prioriteringer, helsedata og
infrastruktur, etiske og juridiske forhold, offentlig-privat samarbeid, og samhandling, koordinering og
kompetanse.

Hvorfor saken fremmes
Saken legges frem til diskusjon om HelseOmsorg21-radets oppfa@lging av strategien.

Hovedpunkter
Regjeringens visjon er at persontilpasset medisin er en integrert del av forebygging, diagnostikk,
behandling og oppfelging i helsetjenesten med mal om bedre helse og mestring gjennom livet.

Strategien har tre malomrader som skal bidra til a realisere visjonen:

1. Likeverdig tilgang til persontilpasset medisin hvor pasientbehandling, systematisk
kunnskapsbygging og forskning er integrert.

2. En helse- og omsorgstjeneste som har relevant kompetanse til 3 mgte individets behov
knyttet til persontilpasset forebygging, diagnostikk, behandling og oppfglging.

3. Effektiv og sikker bruk, analyse, deling og lagring av storskala helsedata som inngar i
persontilpasset medisin for helsehjelp, tjenesteutvikling og forskning innenfor rammene av
den enkeltes integritet og personvern.

Nils Olav Refsdal fra Helse- og omsorgsdepartementet vil presentere strategien.

Radet bes diskutere mulig oppfglging av strategien pa kort og lang sikt. Seaerlig viktig er omrader som

er avhengig av en bred tilnaerming og hvor radet kan gi en merverdi ved a engasjere seg:

- Er det omrader i strategien hvor involvering av radet kan gi en merverdi?

- Er det tema som ikke er ivaretatt i strategien og som radet bgr Igfte?

- Hvilke rolle kan radet ta, og hva slags konkrete aktiviteter kan radet sette i gang pa kort og pa
lengre sikt?

Forslag til vedtak
Rddet ber sekretariatet fglge opp strategien med de kommentarene som kommer pa mgtet.
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https://www.regjeringen.no/contentassets/c0ab0380265445e58508c36e51e5561b/no/pdfs/strategi-for-persontilpasset-medisin.pdf
https://nettsteder.regjeringen.no/persontilpassetmedisin/2022/06/10/helseomsorg21-radet/

Saksframlegg Mogte 1/2023

Sak 10/1/2023

Eventuelt

Type sak

Til HO21-radet

Fra Ole Johan Borge

Medlemmene bes melde inn saker til eventuelt ved starten av mgtet.

Forslag til vedtak
Intet
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Saksframlegg Mogte 1/2023

Sak 11/1/2023
Evaluering av mgtet

Type sak Diskusjonssak
Til HO21-radet
Fra Ole Johan Borge

Det foretas en evaluering av mgtet.

Forslag til vedtak
Intet

1/1
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