
 

 
 

Referat fra møte i instituttrådet ved IMB 05/2015 
 
 
 
 
 

Sted og dato: Onsdag 25. nov. 2015, rom L-158, tilbygget. 
 

 
 

Til stede 
 

Fast vitenskapelig ansatte:   Lene Frost Andersen, Niels Christian Danbolt, Magne Thoresen 
 

Midlertidig vitenskapelig ansatte: Siv Kjølsrud Bøhn 
 

Adm./teknisk ansatte: Knut Rekdahl, Kristin Larsen Sand 

Studentrepresentanter: Martin Nassim Sund, Martin J. Solbakken 
 

Ledelse/administrasjon: Jan G. Bjålie (instituttleder), Linda Helgesen 
 

(administrasjonssjef), Trude Abelsen (seksjonssjef økonomi), 
 

Avdelingsledere, ex officio:  Rune Blomhoff, Anne Simonsen, Arnoldo Frigessi 
 

Forfall: Reidar Tyssen (Avdelingsleder) 
 

Referent: Sigurd Øygarden Flæten 
 
 
 
 

Godkjenning av innkalling og saksliste 

Innkalling og saksliste ble godkjent. 

Godkjenning av referat 

Referat fra instituttrådsmøte 04/2015 ble godkjent. 
 

 

Orienteringssaker 
 
 

Prosjekt for videreutvikling av Avdeling for komparativ medisin 
 

 
Linda Helgesen orienterer om fremdrift for prosjektet: 

 
 Det jobbes med få på plass de siste kandidatene til en av arbeidsgruppene og til 

referansegruppen. 

 Budsjett for 2016 og langtidsbudsjett er snart ferdig. 

 Redusert bemanning i ferier og høytider utprøves julen 2015 og evalueres over nyttår. 

 Det er tilsatt en nestleder midlertidig i påvente av utlysning, som skal forsterke 

tilstedeværende ledelse ved avdelingen. Stillingen ligger i bemanningsplanen, men har til nå 

vært ivaretatt av ulike funksjoner i brøker. 



 

 
 

 Sykefraværet for perioden 2013-2015 analyseres. 

 Det jobbes med en tiltakspakke for å redusere driftskostnader. 
 

Diskusjonssaker 
 
 

05/15: Budsjettprosess 2016 
 

Trude Abelsen orienterer om status for budsjett 2016 
 

 Fra og med 2016 blir det avdelingsvise budsjetter ved IMB, jfr. tidligere orientering. 

 Nyetablert fordelingsmodell fordeler inntekten fra fakultetet til avdelingene, herunder RBO 
(resultatbasert omfordeling), utfra hvor inntekten hører hjemme eller er forårsaket. 

 Nettobidrag fra eksternfinansiert virksomhet tilfaller avdelingene uavkortet. 

 Kostnader på fellesnivå, inkludert administrasjonskostnader, vil dekkes av en «inntektsskatt». 

 Modellen er laget for å gjøre det enklere for fagmiljøene å påvirke sin egen økonomiske 

situasjon. Den gir insentiver til å satse på prosjekter med god kostnadsdekning (overhead) og 

aktiviteter som gir RBO-inntekter. 

 Budsjett til innkjøp av PC’er er økt på grunn av høyere dollarkurs. 

 Startpakker ved rekruttering, stipendiatstillinger og utstyrsmidler i kategori 50 – 200.000 vil 

fremdeles ligge på fellesnivået. 
 

Kommentarer fra rådet: 
 

Når undervisningstillingene ikke er fullfinansiert fra fakultetet og vi må bruke inntekter for 

forskningsfinansieringen til å finansiere vår egen lønn, kan dette oppfattes som signal om å kutte 

forberedelsestid. 
 

Dyreavdelingen: 
 

 Dyreavdelingens underskudd føres videre, uten at det foreløpig påvirker resten av 

økonomien ved IMB. 

 Målet er at avdelings budsjett skal gå i balanse. 

 Det er budsjettert med økte inntekter. Ulike tiltak vurderes. 

 Det er budsjettert med lavere kostnader, og det jobbes med tiltak for å redusere 

driftskostnader. 
 

Kommentarer fra rådet: 
 

Viktig med effektivisering i avdelingen slik at antall bur per ansatte kan økes. 
 

06/15: Adgangskontroll Domus Medica 
 

Det har vært meldt om at mange opplever adgangskontrollen med DM som upraktisk. Erfaringer som 

drøftes i rådet vil tas opp med UiOs sikkerhetsrådgiver. 
 

- Noen glemmer kort på kontoret, og kommer ikke inn igjen. Kommer heller ikke ut av bygget. 

Det er mulighet for kontakt til vaktsentralen ved dørene. 

- Dørene til fysiologi og anatomi går i lås 1600-1800, er det nødvendig? 



 

 
 

- Enkelte må plassere to korridordører med kortlås mellom hyppig brukte laboratorier, noe 

som er upraktisk. Dette gjelder for eksempel ved rom 2330. 

- Systemet fungerer bra på ernæring. 

- Innspill fra studentene: Det finnes flere steder hvor man ikke kommer inn, også når 

hovedinngangen er åpen. For eksempel fra Rikshospitalet over glassgangen, der er det stengt 

ved den siste døren. 

- Enkelte setter ting i døråpningene. Sperrer i døren, gjelder også på biokjemi. 

- Terrassedør vis a vis statistikk står oppe om natten. 

- Stengning burde endres fra 1600 til 1700. 
 

Kommentarene er notert, og instituttledelsen vil vurdere om noe kan gjøres på kortere og lengre 

sikt. 


