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Oppfolging av strategiseminar

Saksnummer 31-2023
Avsender Senterleder

Mgtedato 21.09.2023

Bakgrunn for saken
Styringsgruppen holdt et strategiseminar i forbindelse med styringsgruppemgtet 16.06.2023.
Bakgrunnen var senterets nye strategi og oppfglging av denne.

Senterleder har sammenfattet styringsgruppens diskusjon i et notat (se vedlegg), og ledelsen ved
senteret har behandlet oppfglging i form av en handlingsplan. Senterleder presenterer de viktigste
elementene til diskusjon i mgtet.

Forslag til vedtak

Styringsgruppen ber senterleder fglge opp arbeidet med handlingsplan i trad med diskusjonen i
motet.

Vedlegg

Oppsummering av styringsgruppens strategiseminar 16.06.2023



D
. P Nasjonalt senter for
e-helseforskning
-

Oppsummering styringsgruppens seminar

Bakgrunn

Styringsgruppen avholdt seminar i etterkant av styringsgruppemegtet 16.06.2023 med formal a
utpeke viktige omrader for senterets forskningsfokus, og da saerlig nasjonale prosjekter. Etter
beslutningen fra Helse- og omsorgsdepartementet om & ikke gjgre vesentlige endringer i
organisering eller finansiering av senteret, vil senterets situasjon veere stabil i overskuelig framtid.
Derfor vil det vaere viktig for senteret at styringsgruppen har eierskap til de nasjonale prosjektene og
bidrar til at disse i stgrst mulig grad dekker de nasjonale kunnskapsbehovene.

Senterleder innledet til seminaret med en status for senterets aktivitet og nasjonale prosjekter. Etter
innledningen hadde senterleder invitert noen av styringsgruppens medlemmer til 3 holde forberedte
innlegg. Presentasjonene fra innlederne er tilgjengelige sammen med denne oppsummeringen.

Egil Rye-Hytten, brukerrepresentant

Helsetjenestene er til for innbyggere og pasienter, og all forskning bgr ha som mal a gjgre det bedre
a veere pasient. Pasienten bryr seg lite om hvem som tilbyr helsehjelpen, eller hvordan de som gir
helsehjelp er organisert sa lenge de far tjenester av hgy kvalitet og tilpasset dem. Det er szerlig viktig
at ingen faller utenfor i digitaliseringen, og at det lages Igsninger slik at ogsa de som ikke har digital
kompetanse far likeverdige tjenester.

Terje Wistner, KS

Vi er avhengige av leverandgrene, og at de leverer det vi som samfunn har behov for. Utfordringen
er ofte at vi ikke har tid til a ta i bruk Igsninger som sparer tid. Fglgeforskning er et av de viktigste
virkemidlene vi har for a sikre at gode Igsninger tas i bruk. Etableringen av Kommunenes strategiske
forskningsorgan (KSF) vil vaere en viktig inngangsport for forskning i kommunehelsetjenestene.

Tove Klaeboe-Nilsen, Helse Nord RHF (Presentasjon i samarbeid med Siv Mgrkved, Helse
Midt og Renate Griiner, Helse Vest)

Spesialisthelsetjenesten har et bredt lovpalagt oppdrag, inkludert forskning. Forskningen ma bidra pa
alle de andre lovpalagte oppgavene, og samhandlingen med kommunene. Det er mange foreslatte
forskningsomrader i presentasjonen.

Jostein Jensen, Norsk Helsenett SF

Nytteperspektivet er sveert komplisert. Det er behov for forskning pa hvilke omrader som gir nytte
for hvem. Det er lite hensiktsmessig at hver aktgr ser pa nytten for seg. Denne kan godt veere negativ
selv om samfunnsnytten er overveiende positiv. Det er derfor viktig a8 ha hele samfunnsperspektivet.

Plenumsdiskusjon
e Digitalisering av helsetjenestene har en utfordring med tillit i befolkningen. Mediebildet og
etterlatt inntrykk er at digitalisering er sveert dyrt og har liten eller endog negativ effekt pa
helsetjenestene. Det gjgr det krevende a innfgre nye Igsninger.
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Helsepersonellkommisjonen har lagt mye av premissene. Det er tydelig at ressursmangelen
bestar i nok folk, ikke penger. Det er viktig @ dokumentere at digitalisering sparer tid, og
avhjelper helsepersonell.

Kunstig intelligens (KI) har kommet veldig sterkt pa agendaen den siste tide. Potensialet er
enormt, men det er krevende for beslutningstakere a klare a forholde seg til teknologien og
konsekvensene av den. Det trengs et miljg som NSE som kan veilede og vise vei.
Teknologien kan gi besparelser — f.eks. ved at Kl brukes til 3 lette registreringsbyrden. Ma se
pa kost/nytte i dette, opp mot malene i Nasjonale e-helsestrategi.

Det er nesten ubegrenset med muligheter — det trengs en aktgr som NSE som kan vise vei.
Brukerperspektivet er viktig, men mange pasienter synes det er krevende a vaere
brukerrepresentant i e-helse. Samtidig har brukerne aldri veert sa opplyste som i dag.
Tilgjengeliggjort er ikke nyttiggjort — virksomhetene ma selv oppleve at en tjeneste er nyttig.
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