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(Sak | Tema

29/2018 Godkjenning av protokoll fra forrige mote
. . . Protokollen ble godkjent.

30/2018 Planlegging av nybygg OUS (Aker, Gaustad) — fokusgruppe forskning og
Apnsvarlig: undervisning. Orientering om status

EBS/IPG ved Hanne F. Harbo

Hanne F. Harbo orienterte om pdgaende arbeid i «Fokusgruppe forskning og undervisningy»
for planlegging av nybygg OUS - Aker og Gaustad. Presentasjon av konseptstudie Aker
sykehus og presentasjon av prosesslogg Gaustad OUS ble sendt ut i forkant av moetet og ble
kort skissert (Se e-poster til Forskningslederforum fra Hanne F. Harbo 1. mai 2018).

e Tre alternativer stdr na igjen for hver av de to lokalisasjonene.

e Universitetsarealene til forskning og undervisning er tegnet inn i alternativene, basert
pa UiOs areal-estimat. Behov for egne OUS-arealer til forskning og undervisning ma
komme i tillegg.

e Hene forskningsbygg og lab. bygg mangler i fase 1 i skissene.

e Fokusgruppa skal i meter 3.0g 4. mai argumentere for og imot skissene basert pa seks
evalueringskriterier, hvorav egnethet for forskning, utdanning og innovasjon er ett
kriterium. Man vil fortsatt vektlegge prinsippene om; 1) mindre arealer til
undervisning ma integreres i hele sykehuset, 2) mindre arealer til lab ma integreres i
hele sykehuset, 3) egne forskningsbygg pa bade Aker og Gaustad, sistnevnte i nxrhet
av nytt lab-bygg og Domus Medica.

e FEttalternativ/konsept vil deretter utvikles videre.

Hvordan sikre forskningsarealer i det nye OUS?
ved Einar Hysing

Einar Hysing orienterte om status for arbeidet med 4 sikre forskningsarealer i det nye OUS.

e Det har kommet innspill pd forsknings/undervisningsarealer fra UiO. Det totale
behovet revideres nar OUS har spilt inn sine egne behov for forsknings- og
undervisningsarealer.

e Jkke eget forskningsbygg inne pa Gaustad enna pa trinn 1.
e Det skal settes i gang en kostnadsanalyse av de utvalgte alternativene.




e Aker: her skal alt skal bygges med en gang. UiO har bestemt hvor mye plass de
trenger. Mye av undervisningen vil forega her.

e Gaustad — forskning og undervisning ma defineres bedre i fase 1. Hvor mye plass :
man trenger bestemmes na (2018), hvor arealene skal ligge bestemmes senere. Trinn 1 |
skal defineres na og kostnadene skal beregnes na. '

e Forelopig har ikke UiOs planer med Domus Medica blitt diskutert. Det foreligger
ingen planer om 4 rive bygget.

' Gjennomgang av frister:
: e Gruppene skal komme frem til tre modeller. Det skal regnes videre pa kostnader for
en modell pa de to lokasjonene.
e Viktig at trinn 2 er med i videre planer. :
e September 2018 ferdig regnestykke til HS@s styremote i desember. Der vil det vedtas |
om HSO skal ga videre med planene. :
e 2019 begynner detaljplanene
e Statsbudsjett; penger (linebevilgning) kommer i 2020 (hvis det vedtas)
e Innspill til trinn 1 ma komme nal

Innspill FL:

5 e OUS bor pa samme mate som UiO beregne hvor mye areal de vil trenge. Til
orientering er UiO-arealene som er spilt inn til de nye sykehusene Klinmeds
arealbehov. Helsam kommer ogsa til a spille inn behov for UiO-arealer til fase 2

e Viktig med klinikknare forskningsarealer/forskningsbygg
e Laboratorier er viktig for den kliniske delen og lab. bygg ma ikke glemmes. Det er
svaert viktig med samlokalisering. Lab. arealene ma tegnes inn na.

e Dyrefasiliteter/lab. m4 ivaretas i prosessen. Det foregir en prosess i samarbeid med
UiO om dette.

'31/2018 ~ Forskningsinvestetinger OUS 2019, prosess med frist 1. juni
Ansvarlig: EBS Prosess i klinikkene for 4 behandle og prioritere soknader om forskningsinvesteringer til OUS
med frist 1.06.2018. Se epost av 27.04.2018 fra Lillian Kramer-Johansen
e FL ble anbefalt a vaere proaktive overfor klinikk- og skonomileder mht 4 rigge en
prioriteringsprosess i klinikken.
e Merk at det ikke blir satt av midler til fryserinvesteringer fordi OUS avventer
biobankkartleggingen. Ca. 10-15. mill. til fordeling.

e Merk at det kun er ett skjema i ar vedr. forsknings-MTU.

e Klinikkene skal rangere soknadene.

- 32/2018 - Orienteringssaker UiO
- Ansvarlig: IPG
- Forskningstorget — e-post fra Julie Nybakk Kvaal (20.04.18). Pameldingsfrist 10. mai 2018.
' Ta gjerne kontakt med fagpersoner som kan vare aktuelle til 4 delta pa forskningstorget.

' GDPR (e-post fra Gina Clausen 3. mai 2018). FL har blitt bedt om a kvalitetssikre oversikt
- fra NSD over innmeldte prosjekter.

Valg av ny instituttleder —epost sendt ut 2. mai 2018 fra Marianne Midthus Ostby;
: - Nytt i ar; forslag ma inneholde navn pa kandidater til bade instituttlederstillingen og
de to nestlederne.
- Frist 24. september.




33/2018
Apnsvarlig: EBS

Ansvarlig: FL.

Orienteringssaker OUS

Handlingsplan forskning 2018-2020, endelig versjon til Ledermotet i OUS 8. mai
- Handlingsplan sendes ut i morgen til Ledermotet.
- Klinikkvise handlingsplaner — planene ligger ute pa webomradet. Anbefaler at man
setter pa revisjonsdato nar man reviderer handlingsplanene.
- Lillian sender ut e-post med link til nettstedet der handlingsplaner og evaluering

ligger.

Nasjonal preverapportering pa antall pasienter i nye kliniske studier 2017,
v/Forskningsstotte,
Se epost fra Margrethe Storm (25.04.2017)

Kristin Bjordal orienterte:

I 2018 en nasjonal preverapportering, pa oppdrag fra HOD. Skal etter hvert automatiseres
mer, basert pd info 1 CRIStin.

- Nye studier rapporteres i CRIStin (reg. etter okt. 2016)

- REK-prosjekter importeres via SPREK portalen.

-Antall pasienter i kliniske studier vil etter hvert kunne gi noe uttelling for de resultatbaserte
midlene til de regionale helseforetakene (omfordeling, og ikke friske midler).

- Frist for proverapportering 25. mai 2018

Tilbakemelding FL:
- Det har vart svert mange kartlegginger og rapporteringer den siste tiden, noe som
gjor det utfordrende 4 fa tid til 4 jobbe strategisk.

Orienteringssaker fra forskningslederne — runde rundt bordet
Meld fra til Gina om dere onsker at saker fra orienteringsrunden skal tas med i referatet.

Eventuelt




