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1 Hva saken gjelder

I saken gis det en orientering om forskningsaktiviteten i Helse Sgr-@st med
konkurransebasert finansiering i helseforetakslinjen. Oversikten er laget med utgangspunkt
i den regionale prosjektportefgljen finansiert med RHFets konkurranseutsatte
forskningsmidler for perioden 2019-2023. I tillegg er det inkludert en kort oversikt hentet
fra det nasjonale programmet for klinisk behandlingsforskning, KLINBEFORSK, som Helse
Sgr-@st RHF administrerer pa vegne av de regionale helseforetakene.

2 Forskningsaktivitet i Helse Sgr-@st — oversikt for perioden 2019-2023

Helseforskning er et viktig politisk og helsefaglig virkemiddel og gir grunnlag for
beslutninger om og evaluering av diagnostikk, behandling og forebygging samt
implementering av nye tjenester, bade nasjonalt og regionalt. Forskning er en av de fire
lovpalagte oppgavene i spesialisthelsetjenesten og bidrar til a sikre et tilbud til pasientene
som er bygget pa oppdatert kunnskap og hgy kvalitet.

Fra politisk hold er helseforskningens posisjon styrket over de fem siste arene, uttrykt
gjennom strategiske fgringer og satsinger, handlingsplaner og andre retningsgivende tiltak. I
arets oppdragsdokument fra Helse- og omsorgsdepartementet til de regionale
helseforetakene, understreker ett av tre hovedmal forskningens betydning for
helsetjenestene, og de regionale helseforetakene bes om a:

«Styrke forskning, innovasjon og kompetanse og forbedre kvalitet og pasientsikkerhet.»!

Tilrettelegging for forskning i helseforetakene skal bidra til utvikling av et robust og
beaerekraftig tjenestetilbud. Regjeringens handlingsplan for klinisk forskning 2021-20252
innfgrer en visjon om at klinisk forskning skal veere en integrert del av all
pasientbehandling. Ett av styringsmalene i denne planen er en dobling av antall kliniske
studier innen utgangen av 2025. RHFene har mottatt flere oppdrag fra HOD de siste drene
direkte rettet mot tilrettelegging for gkt studieaktivitet:

Etablering av NorTrials: «en-vei-inn» for industrifinansierte studier
Utvikling av nasjonal lgsning for hdndtering av digitalt samtykke
Avtaleverk for desentraliserte studier

Felles retningslinjer for henvisning til kliniske studier i utlandet
Sanntidsoversikt over kliniske studier

Forskning er ogsa et sentralt element i implementeringen av persontilpasset medisin, der
bade diagnostikk og behandling ofte omfatter elementer med en forskningskomponent eller
som betegnes som «utprgvende». Studien IMPRESS-Norway? er et godt eksempel pa
kompleksiteten rundt innfgringen av nye metoder for persontilpasset behandling. Studien

L https://www.regjeringen.no/no/tema/helse-og-

omsorg/sykehus/styringsdokumenter1 /oppdragsdokument/id535564/

2 https://www.regjeringen.no/no/dokumenter/nasjonal-handlingsplan-for-kliniske-studier/id2880741
3 https://impress-norway.no/en/impress-norway-front-page/
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er bygget pa et samspill mellom avansert presisjonsdiagnostikk, i dag etablert som et
offentlig finansiert tilbud i tjenesten, og utprgvende kreftbehandling med off-label
medikamenter for pasienter med avansert sykdom organisert i en klinisk studie.
Medikamentene i denne studien er gjort tilgjengelig for spesialisthelsetjenesten gjennom et
bredt offentlig-privat samarbeid.

Regionale forskningsmidler - dpne konkurranser og utlysninger med strategisk
malretting

Helse Sgr-@st RHF tildeler arlig en andel av de samlede regionale forskningsmidlene til nye
prosjekter innen fire faggrupper etter en apen utlysning. Sgknadsprosessen er
konkurransebasert, og tildelingen bygger pa en rangering av prosjekter etter faglig
vurdering av vitenskapelig kvalitet og nytte for pasientbehandlingen.

Den konkurranseutsatte potten i dpen utlysning har Tabell I Antall prosjekter tildelt for
de siste arene veert pa ca. 130 millioner kroner arlig 2019-2023 fordelt pd soknadskategori.
og er tilgjengelig for sgknadsberettigede

Lo ) ) A sjekistotte 133
helseforetak/ institusjoner i hele regionen. I lgpet Dpen e ]ﬂ =
. o K > K oktorgradsstipend 220
av den siste femdrsperioden er det finansiert over Farskerstipend o
500 ulike prosjekter (Tabell 1) giennom denne Karri;ra__.'ﬁper"d -
utlysningen. I tillegg tildeles midler etter strategisk R ,
. . o o Postdoktorstipend 130
rettede kriterier, bade til ikke-
Totalt 512

universitetssykehusene (jf. styresak 085-2015) og
til malrettede omrader etter vedtak i Helse Sgr-@st RHF's styre (siste gang i styresak 040-
2023).

Prosjektene innvilges som hovedregel stgtte for flerarige forskningsaktiviteter. En betydelig
andel av de gvrige forskningsmidlene (neer 400 millioner kroner i 2023) er sdledes bundet i
en stor regional portefglje med pagdende prosjekter (i overkant av 700). En del av midlene
allokeres til strategiske tiltak som stgttefunksjoner for styrking av forskning i regionen, slik
som regional forskningsstgtte og regionale kjernefasiliteter. Midler er ogsa avsatt for
forskningsaktiviteter relatert til implementering av oppdraget fra eier, sa som
persontilpasset medisin og oppfglging av handlingsplanen for kliniske studier.

Fire faggrupper
[ den dpne utlysningen i Helse Sgr-@st, klassifiseres alle sgknader i fire faggrupper:

1. Klinisk-somatisk forskning, inkl. pasientrettet translasjonsforskning
a. Klinisk somatisk forskning, inkl. behandlingsforskning
b. Helse- og biomedisinsk informatikk

2. Klinisk forskning innen psykisk helse og rus/avhengighet
3. Forskning innen folkehelse, epidemiologi, helsetjenester m.m.

4. Biomedisinsk forskning med translasjonsperspektiv
a. Eksperimentell medisinsk forskning
b. Translasjonsforskning og presisjonsmedisin

Sak 136-2023 Side3av12



HELSE .0 SOR-OST

Sgker har selv ansvar for a legge sin sgknad i riktig gruppe, og inndelingen i faggrupper
bidrar til & forenkle vurderingsprosessen og tilrettelegger for rekruttering av eksterne
fageksperter. Beskrivelse av de ulike faggruppenes innhold er gjengitt pa Helse Sgr-@st
RHFs nettsider+.

Klinisk-somatisk forskning innbefatter all klinisk forskning innen somatiske fagomrader.
Faggruppen er delt i to pa grunn av stort omfang der behandlingsforskning og kliniske
studier er lagt til en undergruppe, mens forskning pa helse- og biomedisinsk informatikk,
f.eks. kunstig intelligens og maskinlaering, er lagt til en annen.

Biomedisinsk forskning med translasjonsperspektiv inkluderer eksperimentell medisinsk
forskning pa molekylzaere, cellulaere og biokjemiske sykdomsmekanismer, men ogsa
metodeutvikling innen alle fagomrader inkludert psykisk helsevern og rus- og
avhengighetsmedisin. Faggruppen omfatter ogsa en undergruppe for translasjonsforskning
og presisjonsmedisin.

Klinisk forskning innen psykisk helse og rus/avhengighet er etablert som en egen faggruppe
for d ivareta disse prosjektenes seeregenheter med tanke pa forskningsmetodikk og bruk av
teknologi, pasientinklusjon, involvering av brukergrupper o.l. Prosjekter i denne faggruppen
inkluderer i hovedsak studier av ulike pasient- og brukergrupper, men er ogsa rettet mot ny
bruk av teknologi for disse tjenestene.

Forskning innen folkehelse, epidemiologi, helsetjenester m.m. inkluderer forskningsbasert
evaluering av helsetjenesten og helsegkonomi, epidemiologi og forskning innen folkehelse. I
denne gruppen inngdr i stgrre grad kvalitative studier enn i de gvrige faggruppene, i tillegg
til registerstudier og forskning knyttet til struktur og organisasjon av helsetjenestene.

Ulike sgknadskategorier

Innenfor hver faggruppe, tildeles det forskningsmidler innen sgknadskategoriene
doktorgradsstipend, postdoktorstipend og apen prosjektstgtte. Doktorgrads- og
postdoktorstipend tildeles en rundsum (for 2024 1,3 millioner kroner), mens apen
prosjektstgtte kan holde stgrre prosjekter med flere ansatte (inntil 3,0 millioner kroner per
ar). Varighet for prosjektene er som hovedregel 3-4 ar. Det er kun sgknadsberettigede
institusjoner i regionen som har tilgang til de regionale forskningsmidlene, og dette er i
hovedsak helseforetak og private ideelle institusjoner registrert for nasjonal maling av
forskningspoeng.
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Tildelingsrate

Utlysningspotten fordeles pa de fire faggruppene etter sgknadstilfang, en mekanisme som
sikrer at alle fire omrader tildeles midler hvert ar. Inndeling i faggrupper fungerer med
andre ord som et strategisk virkemiddel for d ivareta hele bredden av forskningsaktiviteter

ved helseforetakene i regionen. Sgknadstallet har over ®inne @Mann

de siste arene ligget stabilt like over 500 med 100%

representasjon fra samtlige sgknadsberettigede

institusjoner. B0

Om lag 17-20 % av disse sgknadene oppnadr finansiering &=

i dpen utlysning. Suksessraten (andel prosjekter som

tildeles midler av det totale antall sgknader) er lavere i “0%

Helse Sgr-@st enn i de gvrige helseregionene for

tilsvarende utlysningsprosesser. Dette indikerer et solid 20%

tilfang av sgknader i RHF-ets prosesser, og

tilbakemeldingene fra internasjonale medlemmer av 0% e aoso 001 20mp oo
vurderingskomiteene er at sgknadene gjennomgaende Tildelings3r
holder hgy kvalitet. Det er fglgelig et stgrre antall Figur 1 Kjonnsbalanse, dpen

stgtteverdige sgknader enn det er prosjekter det er utlysning 2019-2023

mulig & tildele stgtte. Helse Sgr-@st RHF fglger

kjgnnsbalansen for prosjektledere med tildeling etter apen utlysning (Figur 1). Balansen
vurderes som gjennomgadende god over perioden. Variasjoner kan ogsa knyttet til sgkers
alder, der kvinneandelen er noe hgyere for forskere fgdt etter 1970.

Forventet nytteverdi som Kriterium for tildeling

RHFene innfgrte i 2016 felles kriterier for vurdering av vitenskapelig kvalitet og forventet
nytte etter et utredningsoppdrag fra HOD. Utredningen anbefalte et sett kriterier for slik
vurdering med en likestilling av vitenskapelig kvalitet og nytteverdi. Forventet nytteverdi
for forskningsprosjekter ble samtidig definert som:

«... prosjektets betydning/nytteverdi for pasientbehandling pd kort eller lang sikt og/eller
sykdomsforebygging og/eller helsetjenestens organisering og kvalitet.»

Sgknader om forskningsmidler har siden innfgringen inneholdt en beskrivelse av nytteverdi
i trdd med definisjonen. Samtidig skal sgknadene ogsa definere hvem forskningen vil ha
betydning for og hvordan resultater fra arbeidet skal komme til nytte i
spesialisthelsetjenesten. Begrepet «forventet nytteverdi» har fungert som et tungt strategisk
virkemiddel som har fgrt til fokusering av midler inn mot den forskningen som bidrar med
kompetanseheving, ny kunnskap og gkt kvalitet for tjenestene i stgrst mulig grad. Dette har
ogsa fart til gkt bevisstgjgring blant sgkere om regionale forskningsmidler, og
forskningsportefgljen har i dag en tydeligere profil innrettet mot implementering og
anvendelse i helseforetakene innenfor et kortere tidsperspektiv.

Internasjonalt finner vi tilsvarende betraktninger knyttet til begrepet «<impact» i

sgknadssammenheng. [ EU-systemet evalueres f.eks. sgknader om forskningsmidler etter de
tre basiskriteriene «excellence», «impact» og «quality and efficiency of the implementation».

Sak 136-2023 Side5av 12



HELSE .0 SOR-OST

Samarbeidsorganet i Helse Sgr-@st

Tildeling av konkurranseutsatte regionale forskningsmidler i dpen utlysning vedtas av
styret i Helse Sgr-@st RHF som far framlagt en liste over innstilte prosjekter (prosjekttittel,
prosjektleder og helseforetak) fra vurderingskomiteene i en egen styresak. I tillegg har
Samarbeidsorganet for forskning, innovasjon og utdanning i Helse Sgr-@st>, i henhold til
instruks, oppdrag om a vedta innstillingen om tildelingen av midler fra det gremerkede
tilskuddet til forskning fra HOD. Vedtaket skal veere i samsvar med gjeldende
oppdragsdokument fra Helse- og omsorgsdepartementet i det enkelte ar.

Fordeling av regionale forskningsmidler
Fordelingen av regionalt finansierte prosjekter i de fire faggruppene for perioden 2019-
2023 er vist i Figur 1 nedenfor.

Psykisk helse/avhengighet 12,83%

Helsetjeneste/helsegkonomi/epidemiologi
14,66% Klinisk-somatisk forskning

40,33%

Biomedisinsk forskning 32,18%

Figur 2 Fordeling av prosjekter innen faggruppene for perioden 2019-2023.

Totalt for perioden er det gitt tilsagn til i overkant av 2,3 milliarder kroner fordelt pa over
500 flerdrige prosjekter etter konkurransebasert utlysning. Over en femdrs-periode, er
fagfeltet psykisk helse/avhengighet m.a.o. stgttet med naer 300 millioner kroner fordelt pa
mer enn 60 flerdrige prosjekter ved 11 ulike helseforetak/institusjoner i regionen (fordeling
per helseforetak er vist i vedlegg).
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Tabell 2 angir en oversikt over hvilke helseforetak og sykehus som har fatt tildelt regionale
forskningsprosjekter i den dpne utlysningen i perioden 2019-2023 (arstall angir oppstartsar
for prosjektene).

Tabell 2 Oversikt over antall prosjekter tildelt ssknadsberettigede institusjoner i dpen
utlysning i perioden 2019-2023.

Helseforetak 2019 | 2020 | 2021 2022 2023 Totalt
Akershus universitetssykehus HF 5 11 8 8 5 37
Oslo universitetssykehus HF 84 68 59 69 68 348
Sunnaas sykehus HF 1 1 2
Sykehusapotekene HF 1 1
Sykehuset i Vestfold HF 5 3 6 4 18
Sykehuset Innlandet HF 1 2 4 2 9
Sykehuset @stfold HF 1 3 3 5 12
Sykehuset Telemark HF 1 1
Serlandet sykehuset HF 5 3 3 2 2 15
Vestre Viken HF 3 1 3 2 4 13
Diakonhjemmet Sykehus 8 7 6 6 8 35
Lovisenberg Diakonale Sykehus 2 4 3 7 1 17
Frambu kompetansesenter 1 1 2
Martina Hansens Hospital 1 1
Modum Bad 1 1
Totalt 115 99 89 108 97 512

Prosjektene er bredt fordelt over fagomradene i spesialisthelsetjenesten, men ikke uventet
med flest prosjekter innenfor kreftomradet (Figur 3). Pa dette omradet er prosjektene jevnt
fordelt mellom faggruppene klinisk-somatisk forskning og biomedisinsk forskning, og i
tillegg er det flere prosjekter finansiert giennom sgknader til faggruppen for
helsetjenesteforskning. Det bemerkes at klassifiseringen vist i figuren gir et forenklet bilde
av fordelingen, der det ikke tas hensyn til at et prosjekt kan omfatte elementer som tilhgrer
flere ulike fagomrader. ‘Fagomrade’ i denne figuren angir derfor bare den sentrale
forskningsaktiviteten for prosjektene.
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Faggruppe ®Biomedisinzk forskning ®Helsetjeneste/helsegkonomifepidemi... ®Klinisk-somatisk forskning ® Psykisk helse/avhengig..

ert |
psyiisk heise |
Betennelse og iImmunsystem _
p—
Hjerne og nervesystem _
Generell helserelevans _
Infeksjon _
Muskel-skjelett _
Repraduktiv helse og fadsel _
| Skader og ulykker -
Avhengighet -
Munnhule, mage-tarm -
Myre og urogenital -
stoffskifte og hormoner -
Hjerneslag -
slod [l
Lunger ag luftveier -
Cye -
Ukjent &rsak og annet .
Medfadte lidelser l

0 20 40 60 80 100 120 140
| Antall prosjekter

Figur 3 Fordeling av prosjekter (antall) per fagomrdde for prosjekter med tildeling etter utlysning for perioden 2019-2023.

Nasjonale forskningsmidler i RHFene - Nasjonalt program for klinisk
behandlingsforskning i spesialisthelsetjenesten (KLINBEFORSK)

Helse Sgr-@st RHF har siden 2016 administrert nasjonalt program for klinisk
behandlingsforskning i spesialisthelsetjenesten (KLINBEFORSK) pa vegne av de regionale
helseforetakene. Programmet er politisk initiert for 4 imgtekomme behovet for flere stgrre,
nasjonale kliniske studier av hgy kvalitet og med forutsigbar finansiering. KLINBEFORSK
har som mal at det skal bidra til at flere norske pasienter far tilbud om deltakelse i
utprgvende behandling gjennom klinisk behandlingsforskning, bidra til gkt koordinering av
kompetanse, ressurser og infrastruktur og styrke grunnlaget for a gi helsetjenester som er
effektive, sikre og av god kvalitet.

De administrative oppgavene i Helse Sgr-@st RHF omfatter gjennomfgring av
sgknadsprosesser og forvaltning av en stadig voksende portefglje av nasjonale kliniske
studier finansiert gjennom programmets midler. Oversikt over programportefgljen og status
for pasientrekruttering oppsummeres arlig i KLINBEFORSKs arsrapport®.

Sgknader til KLINBEFORSK skal fremmes gjennom et koordinerende helseforetak (oversikt
Tabell 3), men alle studier skal ha aktiv forskningsdeltakelse i samtlige helseregioner.
Kliniske studier finansiert med KLINBEFORSK-midler skal dessuten legge til rette for like

6 Arsrapport for KLINBEFORSK 2022
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muligheter for pasientinklusjon i de fire helseregionene. Pasientinklusjonen fglges arlig
gjennom rapportering til programadministrasjonen som en sentral parameter for vurdering
av maloppnaelse i KLINBEFORSK (Figur 4). Videre er brukermedvirkning obligatorisk for
alle prosjekter med finansiering over programmidlene.

Tabell 3 Koordinerende institusjoner for nasjonale studier finansiert av KLINEBFORSK

Koordinerende institusjon Antall prosjekter
-

Oslo universitetssykehus HF 21
Helse Bergen HF 1
St. Olavs hospital HF

Akershus universitetssykehus HF
Diakonhjemmet Sykehus

Sykehuset i Vestfold HF

Serlandet sykehus HF
Universitetssykehuset Mord-MNorge HF
Haraldsplass Diakonale Sykehus
Helse Fonna HF

Helse Stavanger HF

Sykehuset Innlandet HF

Sykehuset @stfcld HF

Totalt

=t e b ek =k g [ P P W LN

Ln
=]

3873 (16,64%)

11384 (49,76%)

1339
(5.75%) @ Inkludert Ser-@st
®nkludert Vest
@ Inkludert Midt-Norge
® Inkludert i Nord

2872 ® Inkludert internasjonalt

(12,34%)

3610 (15,51%)

Figur 4 Oversikt over pasientrekruttering i KLINBEFORSK-finansierte studier 2016-2022

KLINBEFORSK har siden etablering hatt en egen avsetning over Statsbudsjettet (post 78). I
budsjett for 2024 er denne avsetningen foreslatt til 192,2 millioner kroner.
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3 Administrerende direktgrs anbefaling

Saken presenterer en oversikt over de konkurranseutsatte forskningsmidlene, bade
regionale og nasjonale, som utlyses arlig for a stgtte flerarige, prosjektbaserte
forskningsaktiviteter ved helseforetakene/institusjonene i regionen. Forskningsmidlene
tildeles etter kriterier som bidrar til  sikre at prosjektene gjennomfgres med hgy
vitenskapelig kvalitet og nytteverdi for pasientbehandlingen. Dette gir viktige bidrag til
utvikling av ny kunnskap, kompetanse og nye tjenester for spesialisthelsetjenesten.
Forskningsaktiviteten over de siste arene viser en gjennomgaende positiv utvikling pa en
rekke parametere, og det er seerlig gledelig at det utvikles prosjekter som er
konkurransedyktige i utlysningsprosesser ved de aller fleste sgknadsberettigete
helseforetak/institusjoner i regionen.
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Vedlegg: Oversikt over den regionale prosjektportefgljen etter tildeling for perioden

2019-2023, fordeling pa helseforetak

Klinisk-somatisk forskning:

Sykehuset @stfold ... 2,14%

Sgriandet sykeh.. 3,14%
Sykehuset | Vestfold HF
3,665

Dizkonhjemmet Syke_..
8,38%

Akershus universitet...
9,35%

Oslo universitetssykehus HF
66,49%

Biomedisinsk forskning:

Akershus universitetssykehus HF
3,8%

91,77%

Sak 136-2023

O=lo universitetssykehus HF

Helseforetak
® Oslo universitetssykehus HF

® Akershus universitetssykehus HF

® Diakonhjemmet Sykehus AS

@ Sykehuset | Vestfold HF

@ Sarlandet sykehus HF

@ Sykehuset @stfold HF

®\estre Viken HF

@ Sykehuset Innlandet HF

@ Lovisenberg Diakonale Sykehus
Sykehuset Telemark HF

Helseforetak
® Oslo universitetssykehus HF

@ Akershus universitetssykehus HF
® Dizkonhjemmet Sykehus AS

@ Sykehuset | Vestfold HF
®Sorlandet sykehus HF
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Klinisk forskning innen psykisk helse og rus/avhengighet:

Vestre Viken HF 4,76%
Sykehusat @stfold HE
4,76%

Sorlandet sykehus HF
4,765
Lowvisenberg Diakona...
4,76%

Akershus universit...
7 94%

Oslo unmiversitetssykehus HF
Dizkonhjemmet Sykehus AS 50.79%

19,05%

Helseforetak

®Oslo universitetssykehus HF
®Diakonhjemmet Sykehus AS

® Lkershus universitetssykehus HF
®Lovisenberg Diakonale Sykehus
@5grlandet sykehus HF

@ Sykehuset @stfold HF

@Vestre Viken HF

@ 5ykehuset i Vestfold HF

Forskning innen folkehelse, epidemiologi, helsetjenester m.m.

Westre Wiken HF 2,82%
Sykehuset Inn... 4,23%

Sykehuszst | Vestfold HF
4,235

Dizkonhjemmet Sy
4,23%

Oslo universitetssykshus .
49, 3%

Sgrlandet sykehu_.
7,04%

Akershus universitstssy ..
9,86%

Lovisenberg Dizskomale Sykehus
12,63%

Sak 136-2023

Helseforetak
@ Oslo universitetssykehus HF

® Lovisenberg Diakonale Sykehus
@ Akershus universitetssykehus HF
@ Sarlandet sykehus HF
® Diakonhjemmet Sykehus AS
@ Sykehuset | Vestfold HF
@ Sykehuset Innlandet HF
@ Sykehuset @stfold HF
@ Vestre Viken HF
Frambu kompetansesenter for ...

@ Sykehusapotekene HF
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