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Mgte 2/2020

HelseOmsorg21

HelseOmsorg 21-radet

Dato
Sted

Mandag 3. april 2020, kl. 09:00 — 12:00
Skype

Tilstede:

Forfall:

Observatgrer:

Sveinung Hole (leder), Trond Mohn Stiftelsen, Bergen

Anne Lise Ryel, Kreftforeningen, Oslo

Baard Christian Schem, Helse Vest, Vest

Erlend Smeland, Oslo universitets-sykehus, Oslo

Esperanza Diaz, Folkehelseinstituttet og UiB, Bergen

Gro Jamtvedt, OsloMet, Oslo

Karita Bekkemellem, Legemiddelindustrien (LMI), Oslo

Kathrine Myhre, Norway HealthTech, Oslo

Kristin Weidemann Wieland, KS, Oslo (fraveerende 11.00 — 11.30)
Lilly Ann Elvestad, Funksjonshemmedes fellesorganisasjon, Oslo
Marte Kvittum Tangen, leder i Norsk forening for allmennmedisin (NFA), Tynset
Stein Olav Skrgvseth, Nasjonalt senter for e-helse-forskning, Tromsg
Tarje Bjgrgum, NHO, Abelia, Oslo

Wenche Dehli, Kristiansand kommune, Kristiansand

Bjgrn Gustafsson, NTNU, Trondheim
Camilla Stoltenberg, Folkehelseinstituttet, Oslo

Silje Anine Moss, KS (vara fra 11.00 — 11.30)

Elin Marlén Hollfjord, Naerings- og fiskeridepartementet
Hjgrdis Mgller Sandborg, Helse- og omsorgsdepartementet
Irene Olaussen, Helse- og omsorgsdepartementet [deltok hun?]
Finn-Hugo Markussen, Kunnskapsdepartementet

Maiken Engelstad, Helse- og omsorgsdepartementet

Marianne van der Wel, Helse- og omsorgsdepartementet

Nils Olav Refsdal, Helse- og omsorgsdepartementet

Tilstede fra Forskningsradet:

Ole Johan Borge, avdelingsdirektgr

Ina Kathrine Dahlsveen, seniorradgiver
Eirin Hovdenak, seniorkonsulent

Helen Engelstad Kvalem, seniorradgiver
Henrietta Blankson, spesialradgiver

Berit Nygaard, spesialradgiver, Sak 18/20
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Sakene ble behandlet i rekkefglgen under.

Sak HO21-radet 13/20
Vedtak:

Sak HO21-radet 14/19

Vedtak:

Sak HO21-radet 15/19

Vedtak:

Sak HO21-radet 16/20

Vedtak:

Godkjenning av innkalling og sakliste

Innkallingen og sakslisten godkjennes.

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 1/2020, 3. februar 2020
Revidert referat etter merknadsfristen ble lagt frem for godkjenning.

Referatet godkjennes.

Handlingsplan for kliniske studier

Utkast til innspill til handlingsplan for kliniske studier ble fremlagt til
diskusjon i radet. Det ble presisert at innspillet fra radet ikke skal
fremme szerinteresser, men prioritere tiltak som radet som helhet
kan sta for og som de mener er de viktigste.

Radet var i all hovedsak forngyd med utkastet slik det fremsto og
syntes det var et godt dokument, men hadde ogsa forslag til
momenter som burde Igftes tydeligere i innspillet.

Det ble blant annet trukket frem momenter knyttet til strukturering
og integrering av journalsystem, kostnadsfgring av
behandlingskostnader og behov for et mangfold av kliniske studier.
Det ble papekt at det er et behov for studier pa underforskede
grupper, f.eks. pa barn, for studier pa etablert behandling og studier
som sammenligner f.eks. kirurgi med annen behandling. Det er ogsa
behov for studier som industrien ikke prioriterer. Innspillet bgr videre
tydeligere vektlegge de saerskilte utfordringene i
primeaerhelsetjenesten har for & giennomfgre kliniske studier og
hvordan en skal klare a fa frem kunnskapsbehovene. Mulighetene
som ligger i kommunenes strategiske forskningsorgan bgr fremmes
og forebyggingsaspektet bgr inkluderes i stgrre grad. Digitale
plattformer og digitale Igsninger i mgte med innbyggerne/pasientene
bgr fa en stgrre plass i innspillet. Videre bgr betydning av
forskerutdanning og kvalitet i kliniske studier betones sterkere.

Radet kom ogsa med forslag til presiseringer og begrepsbruk som
sekretariatet vil innarbeide i innspillet.

Innspillet til handlingsplan revideres i trad med kommentarene pd
mgtet og legges frem for godkjenning pG neste mgte (3/2020).

Referansegruppen trekkes inn i revideringsarbeidet.



Sak HO21-radet 17/20

Vedtak:

Sak HO21-radet 18/20

HelseOmsorg21-monitor

Plan for utvikling av HO21-monitor ble fremlagt til diskusjon i radet;
hva som er oppdatert, utviklingsplaner og teknisk og estetisk
oppgradering. Radet var overrasket over hvor fa som bruker
monitoren og gnsker en workshop for a definere brukerne, finne
veier for & nd brukerne. Videre kom radet med innspill om nye
datakilder.

Oppsummert gikk innspillene pa en bekymring rundt lite trafikk pa
monitoren og Radet diskuterte hva dette kan skyldes. Radet papekte
at monitoren er et viktig verktgy og at det er gnskelig at flere
finansigrer bidrar med data, at klinisk forskning synliggjgres, at klinisk
forskning inneholder mer enn legemiddelforskning og at mer
demografi inngar i dataene. Kl kan effektivisere for eksempel HRCS-
koding og veere et verdifullt hjelpemiddel. Radet diskuterte fallgruver
som feilkoding og utfordringer ved kodesystem, betydningen av
kontekst og representativitet, betydningen av forskning/nytte og at
bibliometri gir et mangelfullt bilde. Monitoren bgr inkludere og ga
opp grensegang med andre plattformer som
Helseanalyseplattformen og Nasjonal e-helsemonitor.

Rddet slutter seg til den foreslatte utviklingen for HO21-monitoren
med de kommentarer og innspill som fremkom pd mgtet.

Rddet ber sekretariatet presentere opplegg for en workshop med
fokus pa profilering, nye datakilder og brukergrupper pg neste
radsmgte.

Horisont Europa

NCP (Nasjonal kontaktperson for EU-Helse) Berit Nygaard ga en
orientering om arbeidet med utforming av Horisont Europa (2021 —
2027).

For a understgtte arbeidet med utforming av strategiplanen for
rammeprogrammet er det opprettet en skyggeprogramkomite for
helsedelen hvor Forskningsradet og Helse- og omsorgsdepartementet
(HOD) deltar. Innovasjon Norge deltar som vara.

Slik det var i Horisont 2020, skal det ogsa i Horisont Europa opprettes
partnerskap, men faerre og stgrre enn i Horisont 2020. Atte
partnerskap er planlagt innenfor helse, hvorav fire skal starte i fgrste
arbeidsprogram for 2021/2022 (EU-Africa Global Health Partnership,
Innovative Health Initiative, European partnership for chemicals risk
assessment, Personalised Medicine).

Missons er et nytt virkemiddel i rammeprogrammet. Det er besluttet
at det skal veere et misson innenfor kreft. Radsmedlem Anne Lise Ryel
sitter i Misson Board for Cancer og ga en orientering om status for
det pagaende arbeidet.

| tillegg til partnerskap og missons vil det vaere utlysninger i
rammeprogrammet som skal bidra til at malene i den strategiske
planen nas.

Radsmedlemmene diskuterte pa hvilken mate radet kan veere med a
pavirke Horisont Europa.



Vedtak:

Sak HO21-radet 19/20

Vedtak:

Medlemmene var enige i at radet, som en nasjonal arena hvor alle
sektorer som jobber med helse og omsorg deltar, bgr ha en rolle i
pavirkningsarbeidet mot Horisont Europa. Radet bgr veere med &
utfordre og bidra med innspill til helse- og samfunnsutfordringene.
Det var enighet om at det er hensiktsmessig & nedsette en
referansegruppe som kan gi raske innspill til rammeprogrammet nar
Kommisjonen/skyggekomiteen for Helse etterspgr det. Radet bgr
0gsa ta en aktiv rolle underveis i rammeprogrammet og bidra til
mobilisering og tiltak som kan fgre til at de virkelig gode konsortiene
deltar i det internasjonale forskningssamarbeidet. Radet gnsket en
bredere diskusjon om Horisont Europa tidlig hgst 2020.

HO21 radet nedsetter en egen referansegruppe som kan gi raske
innspill til skyggekomiteen for Helse i tilknytning til missions,
partnerskap og arbeidsprogrammet for gvrig. Radet ber sekretariatet
foresla medlemmer.

Handlingsplan for radet for perioden 2020 — 2021

Basert pa innspillene fra workshopen pa mgte 1/2020 er det laget en
uprioritert liste over aktuelle temaer og problemstillinger som kan
vaere relevant for radets arbeid i den f@rste 2-arsperioden. Listen var
utgangspunkt for radets diskusjon om radets videre arbeid med
handlingsplanen for 2020 og 2021.

Pa grunn av at radsmgtet var forkortet, pa skype og at radet er nytt,
ble det ikke lagt opp til en diskusjon om prioriteringer, men en mer
overordnet diskusjon om temaene pa listen, om det var noe som
manglet og om pa hva slags/hvilke typer omrader/saker radet kan
gjore en forskjell.

Radsmedlemmene kommenterte listen og trakk frem
tema/problemomrader de mente var saerskilt viktige. Radet
fremhevet at det bgr vaere en viss bredde i de tiltakene/temaene de
gar videre med og at radet bgr se pa hvilke andre aktgrer som er pa
ballen allerede. Det ma bli tydelig hva som er formalet med radets
arbeid og hvem radet gnsker a na. Radsleder understreket at radet i
Igpet av de neste mgtene bgr formulere en ambisjon for arbeidet.

Temalisten, som den ble fremlagt pa mgtet er ikke uttémmende,
f.eks. ble det papekt av enkelte at den var fragmentert og ikke var
dekkende for helse som en del av gkosystemet (samspillet mellom
tjenesteomrader var for lite synlig). Det kom forslag om a inkludere
apen forskning, apne data og apne plattformer for
kunnskapsproduksjon som tema. Sekretariatet vil ta med innspillet
om a strukturere tema og innsats mer helhetlig. | tillegg ble det
foreslatt at medlemmene kan sende inn tema og nye vinklinger i
etterkant av mgtet som sekretariatet kan innarbeide i listen.

Listen av tema videreutvikles i trad med diskusjonen pa mgtet.
Rddsmedlemmene bes sende inn ytterligere innspill innen en gitt frist.

Rddet ber sekretariatet utforme en sparreundersgkelse/kahoot hvor
medlemmene markerer de tema de mener det er viktigst G ga videre
med i fgrste omgang.
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Vedtak:

Sak HO21-radet 21/20

Vedtak:

Sak HO21-radet 22/20

Vedtak:

Sak HO21-radet 23/20
Vedtak:

Mgteplan for hgst 2020 og var 2021

Mgteplanen ble fremlagt pa mgtet. Innkallinger blir sendt ut via
Outlook.

Mgte 3/2020: onsdag 3. juni 2020

Mgte 4/2020: mandag 14. september 2020
Mgte 5/2020: torsdag 12. november 2020
Mgte 1/2021: onsdag 20. januar 2021
Mgte 2/2021: torsdag 25. mars 2021

Mgte 3/2021: torsdag 3. juni 2021

Informasjon

Ifglge mandatet skal radet involvere aktuelle interessegrupper og
sentrale aktgrer i radsarbeidet nar det er hensiktsmessig. Radsleder
kommer tilbake til dette til hgsten.

Informasjonen tas til etterretning.

Eventuelt

Det ble tatt opp om HO21 radet bgr agere spesielt i en situasjon som
korona situasjonen. Det var enighet blant radsmedlemmene at radet
ikke bgr det, men arbeide med de saker som radet ville gjort i en
normalsituasjon.

Intet.

Evaluering av mgtet

Intet.



