Mgateprotokoll

Portefgljestyret for helse, mate 2/26

Dato
05.03.2026
KI. 10.00-11.30

Til stede

Sted
Digitalt pa Teams

Ole A. Andreassen (leder)

Annica Qygard

Bettina Husebg

Dawit Shawel Abebe,

Eirik Abildsnes

Eric Breit

Frode Strisland

Joakim Sundnes

Ole Jesper Dahlberg

Sameline Grimsgaard

Susanna Siri

Tone Frost Bathen

Tove Klaeboe Nilsen (Forskningssystemet)

Hjardis Mgller Sandborg, observatar, Helse- og omsorgsdepartementet (HOD)
Sissel Lorck, observatgr, Arbeids- og inkluderingsdepartementet (AID)

Forfall

Til stede fra
Forskningsradet

Anne Kjersti Fahlvik, omradedirektar Forskningsradet

Ole Johan Borge, avdelingsdirektar Offentlig sektor
Alexandra Bjgrk-Skaflestad, spesialradgiver Offentlig sektor
Torbjgrg Dyslebg, spesialradgiver Offentlig sektor

Tine Thorbjgrnsen, spesialradgiver Offentlig sektor, sak 13/26

Sak PS-HELSE 09/26
Vedtak:

Godkjenning av sakslisten
Portefgliestyret for helse godkjenner innkalling og saksliste.

Sak PS-HELSE 10/26
Vedtak:

Godkjent mgteprotokoll fra portefoljestyremote 1/26
Portefgliestyret tar godkjent mateprotokoll fra portefgljestyremgate 1/26 til orientering.

Sak PS-HELSE 11/26
Vedtak:

Sporsmal om habilitet
Alle portefgljestyrets medlemmer er habile i behandlingen av sakene i mgte.

Sak PS-HELSE 12/26

Vedtak:

Orienteringer

Muntlige orienteringer
o Mgte mellom Styre tog portefeljestyrelederne 3. mars

Skriftlige orienteringer
e Forskningsradets strategi
o Portefgliestyrets rapport for 2025 til Styret

Portefgliestyret tar informasjonen til etterretning

Sak PS-HELSE 13/26
Vedtak:

Innretning Pilot Helse 2026

Portefaljestyret for helse vedtar at utlysningen av Pilot Helse for 2026 og 2027 skal
omfatte kun hovedprosjekter pa 15-25 mill. kroner pr prosjekt, 2-tinns
spknadsbehandling, og felgende tema prioriteres:

¢ Samhandling mellom primaer- og spesialisthelsetjenesten

e Forebygging og mestring

¢ Bo hjemme lenger/digital oppfelging/hjemmesykehus

o Beredskap (forebygging, sivilt og militeert)



Mgateprotokoll F
Portefaljestyret for helse, mate 2/26

Soker skal veere offentlige helsetjenester eller helsenaeringsbedrifter og alle
prosjektene skal ha med samarbeid mellom offentlig sektor og nzeringsliv. Offentlige
aktgrer ma bidra med 20 % egenfinansiering og for bedrifter legges reglene for
statsstotte til grunn. Det er et portefaljekriterium & dekke en bredde av temaene og
deltagelse av bade primaer og spesialisthelsetjenestene.

Sak PS-HELSE 14/26 Revidert innretning for baerekraftige kommunale helse- og omsorgstjenester —
utlysninger i 2026 og 2027

Vedtak: Portefgljestyret for helse vedtar revidert innretning for utlysningene i 2026 og 2027,
og ber administrasjonen ta med portefgljestyrets innspill.
o Utlysningenes tittel endres til «Nasjonale forsknings- og innovasjonssentre
for a styrke baerekraftige kommunale helse-, omsorgs- og velferdstjenester»
e Utlysningene skal omfatter tre tema:
o Beerekraftig utvikling i de kommunale helse- og omsorgstjenestene i
mgte med endret demografi
o Sammenhengende helse- og omsorgstjenester med helhetlige
primaerhelsetjenester inkludert en velfungerende allmennlegetjeneste
o Inkluderende og helsefremmende tiltak for barn og unge (0-29 ar)

Forprosjekter kan kun sgkes av kommuner/fylkeskommuner, og det kan sgkes om
inntil 0,5 millioner kroner pr. prosjekit.
Sak PS-HELSE 15/26 Eventuelt

Sak PS-HELSE 16/26 Godkjenning av mgteprotokollen
Vedtak: Portefgliestyret godkjenner mateprotokollen.




