UiO ¢ Institutt for klinisk medisin c\ Sélo

Det medisinske fakultet ~ universitetssykehus

REFERAT Forskningslederforum

Tid: Torsdag, 5. april 2018, kl. 13.00-16.00.

Sted: Legemessen, Bygg 1, 2. etasje, Ulleval

Faste medlemmer: Forskningsledere: Dan Atar, Morten Moe, Leiv Arne Rosseland, Lars Eide (fra sak 23), Olav
Roise, Annetine Staff, Kristin Bjordal, Torild Skrivarhaug, Kristina Haugaa (stedfortreder for Theis Tonnessen)
Fra Campus Abus: Pal Gulbrandsen, Hilde Luris, Trygve Holmey, Asbjorn Areen, Tormod Fladby (Ahus)

Qurige: Exlend B. Smeland (moteleder), Ivar P. Gladhaug (meteleder), Lillian Kramer-Johansen (referent), Hanne
F. Hatbo, Wenche Reed, Hans Mossin,

Observatgrer: Peder Utne (OUS)

Inviterte: Hilde Nilsen (sak 21), Ingvild Utne, Bjorn Tiller og Pl Bakke (sak 22)

Forfall: Ingrid Melle, John-Anker Zwart, Tom Hemming Karlsen, Theis Tonnessen, Gunnar Sater, Hilde Irene

Nebb, Gina Clausen.
Sak - Tema

20/2018 Godkjenning av protokoll fra forrige meote

Protokollen ble godkjent.

21/2018 Utredning av komparativ medisin — status ved Hilde Nilsen, prosjektleder

Nilsen presenterte bakgrunn for pagiende utredning om forseksdyravdelinger, som er et oppdrag fra

Samarbeidsorganet HS@-UiO. Noen stikkord:

- Dyreeksperimentelle rom/lab.plass en av de store flaskehalsene pr i dag

- Kartlegging av behov m.m. gjores nd blant eksisterende brukere og ev. nye brukere

- Kartleggingen skal ga til forskningsgruppeledere, og dette sendes nd ut til adm. koordinatorer med
kopi til forskningslederne.

Innspill:

- Forskjeller i médten 4 jobbe pi i de ulike forseksdyravdelingene — péstatte kulturforskjeller?
O Sees pa, men kun i lys av direktiver og forskrifter.

- Livsvitenskapsbygget; det er usikkerhet p.t. om det skal planlegges for dyrefasiliteter eller ikke

- Burkapasitet har normalt vaert trukket frem som stor flaskehals tidligere (mer enn lab.plass), derav
innforingen av kvoter i OUS’ dyrestall.

- Braat ny teknologi er en viktig premiss for planleggingen fremover — ogsa viktig for planlegging
av livsvitenskapssatsingen.

- Det har vart en tidligere utredning om samordning, som ikke var godt forankret pa sykehussiden
(kostnadsmessige konsekvenser som ikke var tilstrekkelig diskutert for rapport med foreslag
foreld). Viktig at FLF ogsé kan gi input til utredningen ndr den er kommet et stykke videre.

- Hvorfor gjores det ikke en behovskartlegging hos alle HF 1 HS@? Kan tenkes udekkede behov
utenfor universitetssykehusene ogsa.

O Samarbeidsorganet gitt tilbakemelding om begrensning av kartleggingen til
universitetssykehusenes behov.
0 Trolig marginale forskjeller ved 4 inkludere alle HF (kompliserer arbeidet).

Oppfolging: kartleggingen giennomfores i forskningsgruppene. FLE holdes orientert om utredningen, nar den foreligger.

'22/2018  Kliniske studier pa sykehusenes nettsider og helsenorge.no — status
ved Ingvild Utne og Bjorn Tiller, Kommunikasjonsstab OUS

Utne og Tiller presenterte ny, felles nettlosning for alle helseforetak 1 Norge, der informasjon om
kliniske studier na skal legges inn pa helseforetakenes nettsider og samtidig speiles pa helsenorge.no
(tidligere ble opplysningene lagt inn pa helsenorge.no). Siden til helsenorge.no skal ogsd oppgraderes




og gjores mer leservennlig og tilgjengelig. Beskrivelsen av de pagiende kliniske studier blir na en
integrert del av det som finnes pa nett om den aktuelle sykdommen/behandlingen og
sykehuset/avdelingen. Studiene vil ogsd komme opp i visningen til tilsvarende behandling ved andre
sykehus.

Ansvaret for a folge opp at nye studier legges ut og at informasjon om pagiende studier er oppdatert
ligger i linjen, men med betydelig hjelp til 4 sikre den spraklige kvaliteten pa tekst og til publisering fra
Kommunikasjonsstaben ved OUS (tilvarende ved Ahus). Det blir samtidig mer og mer automatisk
innhenting av tekster og opplysninger fra Cristin-databasen, men det er fremdeles behov for manuell
innmelding,

Innspill:

- Imponerende arbeid og hjelp fra Kommunikasjonsstaben

- Klarere definert na hva som skal legges ut — viktig at det folges opp

- Like viktig at det da finnes tekst pd nettet om det meste av aktuelle behandlinger, slik at studiene
ogsi kan lenkes opp til noe konkret. Her har mange klinikker fortsatt en jobb 4 gjore, selv om
mye ligger ute allerede ved OUS.

Presentasjon sendes ut sammen med referatet.

Planlegging av nybygg OUS (Aker, Gaustad) — fokusgruppe forskning og undervisning.

Orientering om status ved Hanne F. Harbo, leder av fokusgruppen.

- Sver viktig 4 komme med innspill i denne fasen

- Viktig at det kommer klart frem hva som er behovet for begge institusjoner samlet til forskning
og undervisning, og ikke bare universitetets behov. Det er OUS’ oppgave 4 bringe inn dette i
planleggingen.

- Ttillegg til den forsknings- og undervisningsvirksomhet som planlegges integrert med klinisk
virksomhet, anbefales rene forskningsbygg bade pa Aker og RH.

- Det vil/ber fi konsekvenser for ledelse og styring nar fagmiljoer brytes opp og fordeles pi to
steder (Aker og Gaustad), og utbyggingen bor derfor ogsi folges opp med organisasjonsprosjekt.

- Biobankfasiliteter mé planlegges godt for, bide lokalt og i forskningsbygg/lab.bygg

- Viktig 4 samle kompetanse og utvikle tverrfaglighet for lab.fagene

Oppfolging: Folges opp i fokusgruppene. FLE holdes lopende orientert i motene fremover. Presentasjon sendes ut.
Merknad fra referent: Harbo sendte i etterkant av FLE-motet ut ytterligere informasjon og bestilling, se epost av 8.
april fra Harbo.

IT-lgsninger for OUS-forskere - orientering om status ved Erlend Smeland og Ivar Gladhaug

Vedrorende Forskernett, status:

—  Brukere som ikke har vart palogget siste seks maneder vil fa deaktivert tilgangen.

—  Brukere med administratorrettigheter pa servere vil fa disse fjernet. Det er ikke mulig 4
identifisere disse personene fra IKT-Stab/Sykehuspartner, slik at det ikke er mulig 4 ta direkte
kontakt med disse pa forhand. Installert programvare vil ikke pavirkes av dette, men det vil ikke
vare mulig 4 etablere nye tjenester pa egenhind.

—  Nar dette er gjennomfort vil avidentifiserte data fortsatt kunne behandles pa Forskernett inntil
videre. Det arbeides parallelt med konkretisering av mulighetsrommet for OUS’ forskere innenfor
sykehusnett og via en UiO-lgsning,.

Fremtidige losninger: styringsgruppe og arbeidsgrupper etablert. To hovedmal:
1) Tilgang for aktuelle OUS-forskere som ikke har UiO-ansettelse/IKT-tilgang
2) UiO nettlosning pd sykehuset

Arbeidsgrupper:
1. Arbeidsgruppe kartlegging av behov (skal levere 31. mai)
2. Arbeidsgruppe for vurdering av lisenser og okonomi
3. Arbeidsgruppe informasjonssikkerhet
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4. Arbeidsgruppe hdndtering av avidentifiserte data

OUS fir betydelige tilleggskostnader hvis forskere skal ha UiO-tilgang i tillegg til OUS-tilgang (kan
reduseres hvis innholdet i UiO-tjenesten reduseres for en del brukere).

IKT-sikkerhetsproblematikk og hdndtering av sensitive data blir synliggjort i begge organisasjoner.

Innspill:

- Hvem fir regningen for ekstra UiO-tilganger? Sykehuset sentralt eller klinikk?
0 Ikke avklart.

- Er det sikkert at losninger er etablert for Forskernett avviklet?
0 Dette er satt som en forutsetning for at avviklingen skal skje.

Oppfolging: Folges opp i prosjektet. FLLE holdes lopende orientert. Presentasjon sendes ut sammen med referatet.

Orienteringssaker UiO

Valg av ny instituttleder Klinmed:

Instituttleder har en valgperiode pa maksimalt atte ar (to aremalsperioder). Instituttleder har
tradisjonelt utpekt nestledere etter valget, hvorav en er stedfortreder og en er leder for campus Ahus.
Endring: de som stiller til valg, ma nd samtidig oppgi sine nestlederkandidater (komplett lag som
velges). Det stiller samtidig andre/strengere krav til valgbarhet for nestledere (ikke forsteamanuenser
20%). En valgkomite er nedsatt, iht. regler for dette: Inger Nina Farstad (leder, UiO/OUS), Tom
Oresland UiO/Ahus, Heidi Falck Eklund (Klinmed adm) samt studentrepresentant (navn ikke
avklart). Komiteen skal sikre at det er kompetente og valgbare kandidater som stiller til valg,.

Viidere prosess: Dekanvalget skjer forst (oktober 2018), deretter kommer instituttledervalg kort tid etter.
Valgbare kandidater kan melde seg selv som kandidat, det kan spilles inn forslag til komiteen om
andre kandidater som er onsket, eller komiteen kan foresla kandidater pa selvstendig grunnlag.

Orienteringssaker OUS

o Status registerlosninger/ -konvertering
Prioriteringslister er nd levert fra klinikkene. Stor oppgave med konvertering, og man fokuserer pa
store kvalitetsregistre forst (ikke forskningsregistre). Det ma prioriteres strengt
(kapasitetsproblem), og OUS kommer tilbake til prioriteringen i neste mote. Har samtidig forsekt
4 fi til en avstemning mot andre regioner mht hva som er godkjente registerverktoy.

Innspill:

- Viktig 4 beskrive i et notat hva som planmessig skjer med de som ikke prioriteres konvertert i
forste omgang.

- Har skapt mye stoy i enkelte miljoer. Ikke stor forstaelse for hvorfor dette skjer og hvorfor man
ikke har anledning til 4 bruke enkelte verktoy (f eks Excel), nar data ligger lagret innenfor sikre
soner pa OUS-nett. Vanskelig 4 overbevise kolleger om sikkerhetsrisiko og forklare komplekset,
nar en selv ikke forstar begrunnelsen fullt ut. Ikke lett tilgjengelig info om sikkerhetsvurderinger
heller. Hvem skal betale for konverteringene? Behov for at det kommer noen ut til miljgene for 4
forklare sikkerhetsrisikoen. Ogsa behov for mer info om de nye, aktuelle losningene, direkte
dialog med forskerne om funksjonalitet og losning.

- Ikke kroken pa doren eller stenging av registre som ikke konverteres innen 25. mai, men en plan
for videre handtering skal da foreligge for OUS.

- Eksempel pa veldig hoy pris for konverteringen fra Forskningsstotte for et av de mer omfattende
registrene — det finnes ikke finansiering for dette i klinikken pr i dag.

o [ agringsfasiliteter og infrastrukinr forskningsbiobanker — status vedr. arbeidsgruppe og kartlegging (jf
Ledermotevedtak). Informasjon er tilsendt 22. mars, med Excelfiler som inkluderer det staben
allerede har av informasjon fra fjorarets internrevisjon. Filene ma korrigeres, blant annet mht
nyere godkjenninger (trolig mangler oppdateringer om endringsmeldinger fra REK). Hensikten er
oppdatering av informasjon vedr. antall frysere/nitrogentanker som lagrer forskningsbiobanker.
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Dette er nedvendig for planleggingen av nye sentraliserte lagringsfasiliteter for biobank..

®  DProsess for investeringsbudsjett 2019, herunder prioriteringer av M'TU til forskning.
Budsjettprosess for elektive investeringer, herunder potten pa 10-15 millioner til MTU for
forskning, ligger an til 4 fremskyndes i ar slik at prioriteringer skjer for sommeren, og ikke i
august/september som tidligere. Tidsplan er ikke endelig avklart fra okonomistaben, men
forskningslederne bor snarest mulig starte en diskusjon i klinikkens forskningsutvalg og med
klinikkleder om hva som ber prioriteres inn mot neste érs investeringsbudsjett av MT'U til
forskning. Det er ikke nodvendig 4 vente pd budsjettskriv/bestilling for 4 starte prosessen, og
man kan om enskelig ta utgangspunkt i fjordrets skjemaer (kan bli noen endringer i dette).
Viktigst er det 4 starte diskusjonen tidlig i klinikkene. Frysere holdes utenom MTU-potten (er i sd
fall i investeringskategorien bygg og annet utstyr).

o Rapporter om bruk av OUS” stimuleringsmidler til forskning i klinikkene, 2017.
Samlerapport distribuert til orientering. Midlene brukes pa ulike mater, og det kan vare nyttig 4 se
hvordan andre klinikker benytter midlene. Det er fortsatt behov for 4 skjerpe regnskapsforingen,
slik at reelt forbruk fremgar (for mye belastes ordinar drift, fordi prosjektnummer uteglemmes),
og det kan da se ut som om midlene ikke benyttes til formalet.

Orienteringssaker fra forskningslederne — runde rundt bordet
Forskningslederne orienterte kort om aktuelle saker (refereres ikke, med mindre det meddeles skriftlig
fra forskningsleder hva som enskes protokollfert).

Eventuelt
Ingen saker




