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Styrerom, 4 etg. i Armauer Hansens hus,  
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Saksliste: 
 


Sak I  Godkjenning av innkalling og saksliste 


   


Sak II Godkjenning av protokoll fra fakultetsstyret, Det medisinsk-


odontologiske fakultet 20.2.2013, vedl. 


 


Sak III Fullmaktsaker  
Saksforelegg av 2.4.2013, vedl. 


 


Sak 17/13 Årsrapport Helse-, miljø- og sikkerhet 2012  
  Saksforelegg av 2.4.2013, vedl. (ePhorte 13/3672) 


 


Sak 18/13 Fakultetets arealer – status  
  ETTERSENDES. (ePhorte 13/)   
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Sak 19/13 Instituttrådene – operasjonalisering av reglementene  
 Saksforelegg av 2.4.13, vedl. (ePhorte 10/13430) 


 


Sak 20/13 Ny kjernefasilitet i biostatistikk og dataanalyse  
 Saksforelegg udatert, vedl.  (ePhorte 2012/13435) 


 


Sak 21/13 Sentre for fremragende forskning (SFF) – organisering og 


oppstart  
 Saksforelegg av 3.4.13, vedl. (ePhorte 12/6347 ) 


 


Sak 22/13 Økonomirapport pr. februar  
 Saksforelegg av 2.4.13, vedl. (ePhorte 12/6469) 


 


Sak 23/13 TRUKKET 


 


Sak 24/13 Utdanningsmelding 2012  
 Saksforelegg av 2.4.13 (ePhorte 13/661) 


 


Sak 25/13 Forskingsmelding 2012   
 Saksforelegg av 26.3.13 (ePhorte 13/661) 


 


Sak 26/13 Forskerutdanningsmelding 2012   
 Saksforelegg av 23.3.13 (ePhorte 13/661) 


 


Sak 27/13 Utskriving av kandidat fra ph.d.- programmet – unntatt offentlighet  
 Saksforelegg udatert, vedl. (ePhorte 11/5856) 


 


Sak 28/13 Bedømmelse av avhandling for ph.d.-graden – unntatt offentlighet   
 Saksforelegg av 27. 2.13 (ePhorte 07/16357) 


 


Sak 29/13 Opprykk til professor etter kompetanse – søknadsrunde 2012 – i 


fagområdet odontologi (kariologi) ved Institutt for klinisk odontologi – 


godkjenning av vurdering fra sakkyndig nemd 
 Saksforelegg av 19.3.13 (ePhorte 12/4424) 


 


Sak 30/13 Opprykk til professor etter kompetanse – søknadsrunde 2012 – i 


fagområdet medisin (fysiologi) ved Institutt for biomedisin – 


godkjenning av vurdering fra sakkyndig nemd 
 Saksforelegg av 3.4.13, vedl. (ePhorte 12/10336) 


 


Sak 31/13 Tilsetting – førsteamanuensis (100%) i statistikk ved Institutt for 


klinisk odontologi – unntatt offentlighet  
  Saksforelegg av 4.4.13, vedl. (ePhorte 12/5888) 
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Sak 32/13 Utlysing – 50 % professor/førsteamanuensis i medisin (genetisk 


rettleiing) ved Institutt for global helse og samfunnsmedisin  
  Saksforelegg av 20.3.2013, vedl. (ePhorte 13/3369) 


 


Sak 33/13 Leder for Senter for fremragende forsking Centre for Cancer 


Biomarkers  –  innstilling som 1404 professor (faglig leder) uten 


forutgående kunngjøring - unntatt offentlighet 
  ETTERSENDES (ePhorte 13/) 


 


Sak 34/13 Leder for Senter for fremragende forsking Centre for Intervention 


Science in Maternal and Child Health  –  innstilling som 1404 


professor (faglig leder) uten forutgående kunngjøring - unntatt 


offentlighet 
  ETTERSENDES (ePhorte 13/) 


 


Sak IV Orienteringssaker 
   Saksforelegg av 2.4.2013, vedl. 


 


Sak V Eventuelt 
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UNIVERSITETET I BERGEN 
DET MEDISINSK-ODONTOLOGISKE FAKULTET 


 
UTKAST TIL PROTOKOLL FRA FAKULTETSSTYREMØTE 


 
Onsdag 20. februar 2013 kl. 13.15 


møte ble holdt i møterom 402/404 i Armauer Hansens Hus 
 
 
 


***************************************************************************** 
 
Tilstede: 
Gruppe A    Professor Robert Bjerknes (leder) 


Professor Kristin Klock 
Professor Grethe Tell 


    Professor Torbjørn Jonung 
    
Gruppe B  Silje Skrede 
 
Gruppe C   Seniorkonsulent Randi Oen 
 
Gruppe D    Student Kaisa Haugland 
    Student Sebastian Gran Jakobsen 
 
Eksternt styremedlem Fagdirektør Alf Henrik Andreassen, Helse Bergen HF (fra sak 


10/13) 
 
  
Meldt forfall:   Professor Nina Langeland 
             Professor Roland Jonsson 
     
 


***************************************************************************** 
 
Visedekan  Professor Arne Tjølsen (fra sak 8/13)  
 
Administrasjonen:  Fakultetsdirektør Nina Mevold 
    Underdirektør Inger H. Senneseth 
    Seksjonssjef Kim Ove Hommen (fra sak 8/13) 
    Seksjonssjef Ørjan Hauge 


Seksjonssjef Gerd Johannessen (protokollskriver) 
 
Observatører:            Dag Hellesund, På Høyden 
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Sak I  Godkjenning av innkalling og saksliste 
Utdelt på møtet: 
- Saksliste: Ny versjon av saksliste hvor sak 7/13 «SFF – organisering og 


oppstart» utgår 
- Sak 7/13: Etteranmeldt sak «Tilsetting – professor (100 %) i medisin (global 


helse) ved Institutt for global helse og samfunnsmedisin» 
Innkalling og saksliste ble godkjent. 
 
Saker merket «Unntatt offentlighet» ble behandlet i lukket styremøte 
 


Sak II Godkjenning av protokoll fra fakultetsstyret, Det medisinsk-odontologiske 
fakultet 12.12.2012  
Protokollen ble godkjent. 


 
Sak III  Fullmaktsaker  


Fullmaktsakene ble tatt til etterretning. 
 


Sak 6/13 Framtidens fakultet  
a) Lederroller ved fakultet og institutt  
b) Organisering av tekniske tjenester og  
c) Tilpasninger i ny organisasjonsstruktur   
Saksforelegg av 13.2.2013, (ePhorte 10/13430) 
 


 Vedtak: 
1. Fakultetsstyret vedtar ledelsesstruktur slik den er gjengitt i tabell 1, med de 


delegeringene som der framgår. Institutt for global helse og samfunnsmedisin 
gis dispensasjon for hovedmodellen inntil videre. 


2. Fakultetsstyret ber fakultetsledelsen arbeide videre med de tekniske 
tjenestene ved de enkelte instituttene i tråd med redegjørelsen i 
saksframlegget og får saken forelagt for vedtak i juni 2013. 


3. Fakultetsstyret vedtar revidert mandat for programutvalgene på studiesiden og 
ny sammensetning for programutvalgene i tråd med fremlagt forslag. 


4. Fakultetsstyret vedtar justert mandat for Programutvalg for forskerutdanning. 
 
Sak 7/13 Tilsetting – professor (100 %) i medisin (global helse) ved Institutt for global 


helse og samfunnsmedisin – unntatt offentlighet 
  Saksforelegg av 18.2.12, sendt ut på mail 18.2.13. (ePhorte 12/1421) 
  
  
Sak 8/13 Status – valg 2013  
  Saksforelegg av 13.2.13, (ePhorte 13/321)   
  
 Vedtak: 


Fakultetsstyret tar status for valg til Instituttråd og Fakultetsstyre til orientering. 
 


Sak 9/13 Årsregnskap 2012  
 Saksforelegg av 14.2.13, (ePhorte 11/11741) 
 
 Vedtak: 


1. Fakultetsstyret godkjenner økonomirapport om årsregnskap for 2012. 
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2. Overføringen til Institutt for klinisk odontologi (IKO) reduseres med 2,937 mill 
som bidrar til fakultetets fellesskap.   
 


Sak 10/13 Ny studieplan for medisinstudiet - status  
 Saksforelegg av 13.2.13, (ePhorte 2011/2047) 
 


Saken ble lagt fram for Fakultetsstyret til drøfting. 
 


Sak 11/13 Bedømmelse av avhandling for ph.d-graden – unntatt offentlighet   
 Saksforelegg av 30.1.13, (ePhorte 08/198) 
 
   


Sak 12/13 Tilsetting – vikariat som førsteamanuensis (50 %) i medisin (hematologi) ved 
Klinisk institutt 2 – unntatt offentlighet  


 Saksforelegg av 6.2.13, (ePhorte 12/6493) 
 


 
Sak 13/13 Tilsetting – førsteamanuensis (50 %) i medisin 


(eldremedisin/sykehjemsmedisin) ved Institutt for global helse og 
samfunnsmedisin – unntatt offentlighet 


 Saksforelegg av 8.2.13, (ePhorte 12/2076) 
 
Sak 14/13 Tilsetting – professor (50 %) i medisin (eldremedisin/sykehjemsmedisin) ved 


Institutt for global helse og samfunnsmedisin – unntatt offentlighet  
 Saksforelegg av 6.2.13, (ePhorte 12/2076) 


 
 


Sak 15/13 Utlysing – professor/førsteamanuensis (100 % - 50 %) i medisin (helsefaglig 
pedagogikk) ved Det medisinsk-odontologiske fakultet  


 Saksforelegg av 11. 2.13 (ePhorte 13/2026) 
 


Vedtak:  
1. Styret ved Det medisinsk-odontologiske fakultet slutter seg til forslaget om 


utlysning og stillingsomtale for den faste stillingen som 
professor/førsteamanuensis (100 % - 50 %) i medisin (helsefaglig 
pedagogikk).  


2. Dekan får fullmakt til å foreta endringer i samsvar med gjeldende standard for 
utlysning/stillingsomtale.  


 
Sak 16/13 Forslag til møtedager for fakultetsstyret ved Det medisinsk-odontologiske 


fakultet høsten 2013 
 Saksforelegg av 5.2.13  
 


Vedtak: 
1. Fakultetsstyret tar de foreslåtte møtedager for høstsemesteret 2013 til 


etterretning. 
 
Sak IV   Orienteringssaker 


Styret tok sakene til orientering. 
  


Sak V   Eventuelt 
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Alf Henrik Andreassen stilte spørsmål om Innovest saken og en uttalelse fra 
Dekan på Helsebloggen. Bjerknes informerte at det nylig har vært en 
gjennomgang av prosjektkonti for ansatte med hovedstilling ved UiB og at det ikke 
er ønskelig med en slik gjennomgang nå igjen men at det er ansatte med 
hovedstilling i Helse Bergen som skal ha en slik gjennomgang nå.  


 
 
Møtet ble avsluttet kl. 16.15 
 
 
 
21.03.2013/gj 













































































































UNIVERSITETET I BERGEN 
Det medisinsk-odontologiske fakultet 
 
 


Arkivkode: 
 


 Styre-sak: 17 /13 


Sak nr.: 2013/3672 
 


 Møte:  10.04.13 
 


 
 


 


Årsrapport - Helse, Miljø og Sikkerhet 2012 


 
 


Universitetsdirektøren sendte i brev datert 06.02.13 ut skjemaet «Årsrapport 2012 – 
Helse, miljø og sikkerhet(HMS)» for årlig rapportering og intern kontroll av det 
systematiske HMS arbeidet ved UiB sine enheter  
 
Dette er en del av den årlige rapporteringen ved UiB knyttet til ” Retningslinjer for 
systematisk helse, miljø og sikkerhetsarbeid” og UiB sin handlingsplan for HMS 
2012- 2015. (http://www.uib.no/poa/hms-portalen/systematisk-hms-arbeid/hms-
handlingsplan-2013-2015). Rapporteringen er også knyttet til fakultetet sin egen plan 
for HMS «HMS – mitt ansvar» for perioden 2010 til 2014 som er vedtatt av 
fakultetsstyret (sak 79/10). 
 
Fakultetsdirektøren har gått igjennom den årlige rapporteringen for internkontroll og 
det systematiske HMS- arbeidet ved de ti enhetene ved fakultetet; de åtte instituttene 
samt dyreavdelingen og fakultetsadministrasjonen.  
 
Rapportene ved den enkelte enhet blir utarbeidet i samarbeid mellom instituttledelse 
og verneombud. På denne bakgrunn så utarbeider fakultetet en samlerapport som 
blir kommentert av fakultetsdirektør og lagt fram for fakultetsstyret til vedtak.  
 
Fristen for rapportering til UiB sentralt var 22. mars. Universitetsdirektørens kontor er 
informert om at fakultetsstyret behandler saken i møte 10. april.  
 
Fakultetsdirektørens kommentarer 
 
2012 har vært et år preget av omorganisering, omstillingsarbeid og etablering av nye 
lederstrukturer ved flere av instituttene. Det som tidligere var åtte institutter er 
reorganisert i fem og vi har fått en mere samlet og tettere knyttet fakultetsledelse. 
Med bakgrunn i omorganiseringen ved fakultetet vil antall rapporteringsenheter 
reduseres til sju for 2013.  
 
På sikt tror vi at endringene vil styrke HMS-arbeidet blant annet ved at linje- og 
personalansvar tydeliggjøres, harmoniseringsarbeid forenkler, samt at enhetene blir 
mere robuste. Ikke minst vil etableringen av fagområdeledere  med delegert 
personalansvar (jf styresak 6/13) tydeliggjøre HMS-ansvaret ved instituttene og legge 
til rette for økt HMS-fokus.  Samtidig er omorganisering en krevende oppgave for alle 
involverte og krever et særlig fokus på blant annet HMS. Den enkelte ansatte trenger 
økt informasjon og ivaretakelse både underveis i prosessen og i konsolideringsfasen. 
Dette er særlig relevant ved Klinisk institutt 1 og Klinisk institutt 2, som har vært 
gjenstand for de mest omfattende endringene. 



http://www.uib.no/poa/hms-portalen/systematisk-hms-arbeid/hms-handlingsplan-2013-2015

http://www.uib.no/poa/hms-portalen/systematisk-hms-arbeid/hms-handlingsplan-2013-2015
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Fakultetsdirektøren ser i gjennomgangen av årsrapporten at organisasjonen i stor 
synes å ha klart å beholde et sterkt HMS fokus gjennom omorganiseringen i 2012. 
Det har blitt drevet mye godt HMS- arbeid ved de ti enhetene og samlet sett så viser 
rapporten en forbedring fra 2011.  
 
HMS – organisering 
 
Ansvar for HMS ligger i linjeledelsen, der målet er å sikre gode resultater i forhold til 
fakultetets strategiske målsetninger innen utdanning, forskning og formidling. MOF 
ønsker å nå sine målsettinger gjennom trygge, motiverte og kompetente ansatte som 
også tar stort eget ansvar.  
 
I en kompleks organisasjon som MOF med utførelse av mye risikofylt arbeid er det 
viktig at det utarbeides konkrete og ajourførte handlingsplaner. Dette for å 
systematisere, operasjonalisere og iverksette nødvendige tiltak som reduserer fare 
og risiko for skade på mennesker og miljø. Ni av ti enheter melder at de har skriftlig 
og ajourførte handlingsplaner for HMS-arbeidet, og gjennomført risikoanalyse i 
forhold HMS. Dette er en forbedring fra forrige år, men også et krav. Særlig positivt er 
det at alle enhetene melder at de følger retningslinjene for samarbeidet med 
verneombudene og at de ansatte tas med og inkluderes i HMS arbeidet. 
 
HMS – Kompetanse. 
 
Det har siste årene blitt gjennomført HMS – kurs i regi av POA med krav til alle 
ledere om å delta, det er en lignende opplæring for alle nye verneombud. Det er 
svært positivt at alle enhetene melder at ledelse og verneombud har nødvendig 
kompetanse. Videre har alle enhetene gjennomført brannvernopplæring for sine 
ansatte. Brannvernopplæring ble identifisert som mangelfullt i 2011 og det er derfor 
nødvendig at dette har blitt fulgt opp i 2012. 
 
Psykososialt arbeidsmiljø 
 
Det er svært bra at alle enhetene rapporterer at de praktiserer UiB sine rutiner for 
oppfølging av sykefravær, konflikthåndtering og AKAN retningslinjer. Det er viktig og 
helt nødvendig i en IA-virksomhet. 
 
Det er en målsetting at alle ansatte ved UiB og MOF skal ha årlige 
medarbeidersamtaler med sin nærmeste leder. Med bakgrunn i tidligere års rapporter 
og mangler på dette området er dette blitt etterspurt i styringsdialogen med 
instituttene. Fem av enhetene (3 i 2011) melder nå at de har hatt 
medarbeidersamtaler med alle sine ansatte og flere av de andre er godt på vei. 
Fakultetsdirektøren synes dette er en god utvikling og viktig både for den enkelte 
arbeidstaker og for leder. Det er viktig at denne utviklingen følges opp videre av 
linjeledelsen og vil også bli fulgt opp i styringsdialogen med instituttene. 
 
Helse og Bygg 
 
Ni av ti enheter melder å har kartlagt det fysiske arbeidsmiljøet. Alle enhetene melder 
at det blir tatt hensyn til HMS ved nye arbeidsplasser og i byggesaker. MOF har i 
2012 og i inngangen til 2013 tatt i bruk både Nytt Odontologibygg(NOB) og Armauer 
Hansens Hus(AHH). Dette vil gi arbeidsmiljøet for sine «beboere» et løft i mange år  
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fremover. Fakultetsdirektøren er kjent med at det har vært en del 
innkjøringsproblemer ved NOB, men forventer at ting vil komme på plass i løpet av 
kort tid.  
 
Videre melder alle enhetene at de har fokus på universell utforming, brannvern, 
rømningsveier og å forhindre tyveri og innbrudd. Fakultetsdirektør er kjent med at 
innbrudd er en særlig utfordring for Institutt for samfunnsmedisin i Kalfaret. 
 
Ytre Miljø 
 
Når det gjelder hvordan enhetene forholder seg til sin egen miljøpåvirkning så er den 
variabel og trenger ytterligere fokus. Bruk av video- og telefonkonferanser kan bli 
bedre. Dette har dog også sammenheng med tilgjengelige fasiliteter. I dag har MOF 
videokonferanserom lokalisert i NOB og vil vurdere å tilrettelegge for et 
videokonferanserom i AHH.  
 
Risikofylt arbeidsmiljø 
 
MOF utfører arbeidsoppgaver i forhold til forskning og utdanning som blant annet 
krever utstrakt bruk av kjemikalier og har betydelig risiko dersom ikke sikkerheten 
ivaretas på en god måte. Ni av ti enheter melder å utføre slik risikofylt arbeide. Sju av 
disse enhetene melder å gjennomføre HMS-risikovurdering ved utførelsen. Dette er 
bedre enn i fjor, men to av enhetene melder også i år at de må bli bedre og to av 
enhetene melder også at skriftlige arbeidsinstrukser ikke er godt nok tilgjengelig.  
 
Alle enhetene som gjør risikofylt arbeid praktiserer retningslinjer for farlig avfall og 
problemavfall. Retningslinjene er i samsvar med retningslinjene til Helse Bergen, da 
mye av laboratorieaktiviteten er samlokalisert med sykehusavdelinger 
 
Gode rutiner for håndtering av risikofylt arbeid og et kontinuerlig fokus på dette er 
nødvendig og dette arbeidet vil også i det videre bli etterspurt i styringsdialoger. 
 
Avvik nestenulykker og ulykker 
 
Sju av ni enheter melder om HMS-relaterte avvik, nesten ulykker eller ulykker. 
Avvikene er blitt fulgt opp slik rutinen krever. Enhetene rapporterer ikke om alvorlige 
ulykker med personskader.   
 
 
Forslag til vedtak:  
 
Fakultetsstyret ber lederne for enhetene ved Det medisinsk- odontologiske fakultet 
om å utarbeide Handlingsplan for HMS med særlig vekt på forhold som enhetene har 
svart «må bli bedre» eller «nei» på, samt inkludere en risikoanalyse av virksomheten.  
 
Handlingsplan for enheten skal relatere seg til UiB sin Handlingsplan for HMS 2012-
2015 og MOF sin Handlingsplan for Helse, Miljø og Sikkerhet 2010-2014 
 
Enhetens Handlingsplanen for HMS skal legges frem for respektive instituttråd for 
videre oppfølging innen 1. mai 2013. 
 
 
 
02.04.2013/KOH 
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Vedlegg 


- Brev fra Universitetsdirektøren datert 06.02.2013 (sak 2012/12828) 
- Samlet årsrapport fra enhetene 


 








 


U N I V E R S I T E T E T  I  B E R G E N  
Universitetsdirektøren 
 


Dette er et UiB-internt notat som godkjennes elektronisk i ePhorte 


Universitetsdirektørens kontor 
Telefon 55 58 20 01 
Telefaks 55 58 96 43 


Postadresse 


Postboks 7800 


5020 Bergen 
 


Besøksadresse 
Christies gate 18 
Bergen 


Saksbehandler 
Torunn Gjøringbø Saunes 
55588735 


 


 


 


Fakultetene 
Universitetsmuseet i Bergen  
Universitetsbiblioteket 


Avdelingene i sentraladministrasjonen 


 


 


 
Årsrapport 2012 - Helse, miljø og sikkerhet (HMS) 
 
Med dette oversendes skjemaet ”Årsrapport 2012 – Helse, miljø og sikkerhet (HMS)” for årlig 
rapportering og internkontroll av det systematiske HMS-arbeidet, jf. ”Retningslinje for årlig 
gjennomgang av det systematiske helse-, miljø- og sikkerhetsarbeidet (internkontroll)”. 
Rapporteringen er knyttet til ”Retningslinje for systematisk helse-, miljø- og sikkerhetsarbeid” 
og universitetets HMS-handlingsplan for 2012: HMS-handlingsplan 2009-2011.  
 
Skjemaet 


Skjemaet bes videreformidlet til underliggende enheter som skal levere HMS-årsrapport, og 
er tilgjengelig elektronisk fra HMS-portalen:  
http://www.uib.no/poa/hms-portalen/systematisk-hms-arbeid/systematisk-hms-arbeid/hms-
aarsrapportering  
 
Rapportering og tidsfrister 
1. Underliggende enheter fyller ut skjemaet elektronisk og returnerer dette i linjen innen  


25. februar 2013. 


2. Fakultetene, Universitetsmuseet i Bergen, Universitetsbiblioteket og de administrative 
avdelingene bes om å utarbeide en samlet HMS-årsrapport. HMS-rapporten bes 
behandlet i fakultetsstyrer og i styret for museet og biblioteket. Det bes om at rapporten 
oversendes innen 22. mars 2013. Enhetenes HMS-handlingsplan for 2012 vedlegges. 


3. Det vil bli utarbeidet en samlet HMS-årsrapport for universitetet, for behandling i 
arbeidsmiljøutvalget og universitetsstyret. Fakultetene, museet, biblioteket og de 
administrative avdelingene får tilbakemeldinger om de innsendte rapportene. 


 
Universitetets HMS-årsrapport og grunnlaget for denne vil bli tilgjengelig for intern revisjon. 
Årsrapporten er viktig for utviklingen av det systematiske HMS-arbeidet ved universitetet.  
 
Lykke til med arbeidet! 
 
 
Kari Tove Elvbakken 
universitetsdirektør Roar Nese 
 leder HMS-seksjonen 
Vedlegg: 
Skjema og veiledning i HMS-portalen 
Retningslinje for årlig gjennomgang av det systematiske helse-, miljø- og sikkerhetsarbeidet 
(internkontroll) 
Retningslinje for systematisk helse-, miljø- og sikkerhetsarbeid 
Kopi: Universitetets hovedverneombud, hovedverneombud 2012 og HMS-kontaktpersoner 2012 


Referanse Dato 


2012/12828-TORSA 06.02. 2013 


 



http://www.uib.no/poa/hms-portalen/systematisk-hms-arbeid/systematisk-hms-arbeid/hms-aarsrapportering

http://www.uib.no/poa/hms-portalen/systematisk-hms-arbeid/systematisk-hms-arbeid/hms-aarsrapportering

http://www.uib.no/poa/hms-portalen/systematisk-hms-arbeid/systematisk-hms-arbeid/hms-aarsrapportering
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Fakultet/avdeling: Det medisinsk-odontologiske fakultet


Rapporteringsår: 2012


DEL 1. SYSTEMATISK HMS-ARBEID


HMS-ORGANISERING


Har leder og verneombud gjennomgått de ulike elementene i det
systematiske HMS-arbeidet ved enheten (internkontroll)? Ja Må bli


bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 10 0 0


Har enheten en skriftlig oversikt over delegerte HMS-oppgaver? Ja Må bli
bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi   x  


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    
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Sum 9 1 0


Har enheten fastsatt skriftlige HMS-mål? Ja Må bli
bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin   x  


Institutt for klinisk odontologi   x  


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 8 2 0


Har enheten kartlagt og vurdert risiko knyttet til HMS? Ja Må bli
bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin   x  


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 9 1 0


Har enheten en samlet, skriftlig og ajourført handlingsplan for HMS-
arbeidet? Ja Må bli


bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi   x  


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 9 1 0
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Følger enheten Retningslinjer for tilrettelegging og samarbeid mellom
linjeleder og verneombud? Ja Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x  


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x  


Gades institutt x  


Institutt for biomedisin x  


Institutt for indremedisin x  


Institutt for kirurgiske fag x  


Institutt for klinisk medisin x  


Institutt for klinisk odontologi x  


Institutt for samfunnsmedisinske fag x  


Senter for internasjonal helse x  


Sum 10 0


Har enheten tilrettelagt slik at ansatte kan medvirke i HMS-arbeidet? Ja Må bli
bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 10 0 0


Dersom Ja/Må bli bedre skisser kort tiltak som sikrer at ansatte medvirker i HMS-arbeidet:


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet 
Faste møter mellom ledelse og verneombud Bruke IDU i HMS relaterte spørsmål Gjennomføre
trivselsundersøkelse Vernerunder 


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) 
HMS er regelmessig tema på møter med staben. Oppfølging av avvik


Gades institutt 
Gades institutt har gjennomført HMS-seminar for alle ansatte ved instituttet, HMS-møte for alle avdelinger og
enheter under Gades institutt, månedlige møter med verneombud og varaverneombud, samt at alle ansatte har
jevnlige fagmøter hvor HMS er en del av agendaen. Spesielt har dette vært satt fokus på i den tekniske
gruppen med månedlige temamøter. I forhold til omstillingsprosessen har en gjennomført mange møter og hatt
oppfølgingsmøter med enkelte medarbeider, og gjenomført enkeltsamtaler med alle vitenskapelige ansatte i
forbindelse med omstillingen. 


Institutt for biomedisin 
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Ansatte medvirker gjennom representasjon i HMS-utvalget og gjennom de tre verneombudene som har møter
med ledelsen 2 ganger pr semester og som deltar i gjennomføring av vernerunde og HMS-dag. Ellers
medvirker ansate daglig som en naturlig del av sitt arbeid på lab, og i opplæring av nye.


Institutt for indremedisin 
Vi har hatt en internavis, der vi har informert om retningslinjer og linker til HMS- handlingsplan og HMS-
håndboken. Før vernerunden deler vi ut kartleggingsskjema der de ansatte kan melde tilbake. Eget HMS- møte
i november der alle på IFI var invitert.


Institutt for kirurgiske fag 
Månedlige møter med teknisk tilsatte har bidratt til økt medvirkning i HMS-arbeidet (adm.sjef var HMS-
koordinator og deltok på alle møter med teknisk tilsatte). 


Institutt for klinisk medisin 
- Etablere god informasjonskanaler og øke involveringen/deltakelse - Gjøre kurstilbud tilgjengelig og øke
bevisstheten om HMS-arbeidet


Institutt for klinisk odontologi 
Det ble opprettet et HMS-utvalg ved instituttet i 2012. Verneombudene har jevnlige dialogmøter med ledelsen,
samt egen spalte i nyhetsbrev. 


Institutt for samfunnsmedisinske fag 
Arbeidsmiljø på agendaen i forskningsgruppene og i administrasjonen. Datasikkerhet - utarbeides regler,
retningslinjer, er på agendaen 


Senter for internasjonal helse 
Arbeidsmiljø på agendaen i forskningsgruppene og i administrasjonen. Datasikkerhet - utarbeides regler,
retningslinjer, er på agendaen


HMS-KOMPETANSE


Har leder nødvendig kompetanse for å utføre sitt HMS-ansvar ved
enheten? Ja Må bli


bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 10 0 0
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Har verneombud nødvendig kompetanse for å utføre sine HMS-
oppgaver ved enheten? Ja Må bli


bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 10 0 0


Praktiserer enheten rutiner for mottak av nytilsatte/studenter/gjester? Ja Må bli
bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi   x  


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 9 1 0


Sørger enheten for at ansatte/studenter/gjester har nødvendig HMS-
kompetanse? Ja Må bli


bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt   x  


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin   x  


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 8 2 0


Har enheten gjennomført brannvernopplæring? Ja Må bli
bedre Nei
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Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi   x  


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 9 1 0


PSYKOSOSIALT ARBEIDSMILJØ


Har enheten kartlagt det psykososiale arbeidsmiljøet (HMS-møte)? Ja Må bli
bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi     x


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 9 0 1


Dersom Ja/Må bli bedre skisser kort hvordan enheten planla, gjennomførte og fulgte opp
HMS-møtet:


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet 
I forbindelse med omstillingsprosjektet Framtidens fakultet, ble det gjennomført en to daregs samling på Voss i
mai 2012. Alle administrative ansatte var invitert til å delta. På samlingen ble også arbeidsmiljømessige
perspekriver diskutert. Pga streik fikk ikke alle deltatt, men det ble gjennomført et oppfølgingsmøte for de som
ikke kunne delta på samlingen. 


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) 
Mearbeiderundersøkelse Temadag (januar 2012)


Gades institutt 
Kartlegging gjennomført, gjennomgått, diskutert og utarbeidet oppfølgingsplan.


Institutt for biomedisin 
Se program for HMS-dagen 2012 vedlagt.
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Institutt for indremedisin 
Senders ut spørre skjema før vernerunden, der de kan spille inn psykososiale forhold. Vi ser behov for et
verktøy der vi kunne kartlegge det psykososiale arbeidsmiljøet ved UiB, det hadde vi sett stor verdi av.


Institutt for kirurgiske fag 
IKF gjennomførte HMS-møte for teknisk/administrativt tilsatte den 08.11.2012. Tema for møtet var
omorganiseringen ifm "Framtidens fakultet". Det ble laget en oppsummering (stikkord) som viser hva de tilsatte
var opptatt av pr 08.11.12 ved overgang til nye institutter fra 01.01.2013. Oppsummeringen ble sendt til
deltakerne på møtet, instituttleder, og ny instituttleder fra 01.01.2013. 


Institutt for klinisk medisin 


 


Institutt for klinisk odontologi 
Det er i 2012 planlagt en psykososial undersøkelse som skal gjennomføres i løpet av våren 2013.


Institutt for samfunnsmedisinske fag 
HMS ansvaret er gjennom tildelingsbrev til forskningsgruppene delegert til forskningsgruppeledere. Vi forventer
at dette er et tema i medarbeidersamtaler og står på agendaen på gruppemøter.


Senter for internasjonal helse 
HMS ansvaret er gjennom tildelingsbrev til forskningsgruppene delegert til forskningsgruppeledere. Vi forventer
at dette er et tema i medarbeidersamtaler og står på agendaen på gruppemøter.


Er det gjennomført medarbeidersamtaler med alle ansatte (faste og
midlertidige)? Ja Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x  


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x  


Gades institutt   x


Institutt for biomedisin   x


Institutt for indremedisin x  


Institutt for kirurgiske fag   x


Institutt for klinisk medisin   x


Institutt for klinisk odontologi   x


Institutt for samfunnsmedisinske fag x  


Senter for internasjonal helse x  


Sum 5 5


Dersom Nei, besvar følgende:
Angi antall teknisk ansatte ved enheten:


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet  


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) 9,7
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Gades institutt 33


Institutt for biomedisin 46


Institutt for indremedisin  


Institutt for kirurgiske fag 6


Institutt for klinisk medisin 15


Institutt for klinisk odontologi  


Institutt for samfunnsmedisinske fag  


Senter for internasjonal helse  


Angi antall gjennomførte medarbeidersamtaler med teknisk ansatte:


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet  


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) 8,7


Gades institutt 31


Institutt for biomedisin 46


Institutt for indremedisin  


Institutt for kirurgiske fag 6


Institutt for klinisk medisin ?


Institutt for klinisk odontologi  


Institutt for samfunnsmedisinske fag  


Senter for internasjonal helse  


Angi antall administrativt ansatte ved enheten:


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet  


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) 1


Gades institutt 7


Institutt for biomedisin 13


Institutt for indremedisin  


Institutt for kirurgiske fag 5


Institutt for klinisk medisin 6


Institutt for klinisk odontologi  


Institutt for samfunnsmedisinske fag  


Senter for internasjonal helse  


Angi antall gjennomførte medarbeidersamtaler med administrativt ansatte:


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet  


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) 1


Gades institutt 7


Institutt for biomedisin 13


Institutt for indremedisin  


Institutt for kirurgiske fag 4


Institutt for klinisk medisin 6


Institutt for klinisk odontologi  


Institutt for samfunnsmedisinske fag  


Senter for internasjonal helse  
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Angi antall vitenskaplig ansatte ved enheten:


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet  


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) 1


Gades institutt 58


Institutt for biomedisin 126


Institutt for indremedisin  


Institutt for kirurgiske fag 15


Institutt for klinisk medisin 80


Institutt for klinisk odontologi 28


Institutt for samfunnsmedisinske fag  


Senter for internasjonal helse  


Angi antall gjennomførte medarbeidersamtaler med vitenskapelig ansatte:


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet  


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) 1


Gades institutt 36


Institutt for biomedisin 80


Institutt for indremedisin  


Institutt for kirurgiske fag 5


Institutt for klinisk medisin ?


Institutt for klinisk odontologi 28


Institutt for samfunnsmedisinske fag  


Senter for internasjonal helse  


Praktiserer enheten UiBs rutine for oppfølging ved sykefravær? Ja Må bli
bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 10 0 0


Praktiserer enheten UiBs Retningslinje for konflikthåndtering? Ja Må bli
bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    
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Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 10 0 0


Praktiserer enheten UiBs Retningslinjer for håndtering av
rusmiddelmisbruk ved UiB (AKAN-retningslinjer)? Ja Må bli


bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 10 0 0


HELSE OG BYGG


Har enheten kartlagt det fysiske arbeidsmiljøet (HMS-runde)? Ja Må bli
bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi     x


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 9 0 1


Blir hensyn til HMS vurdert ved nye arbeidsplasser (byggesaker)? Ja Må bli
bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    
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Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 10 0 0


Blir kontor- og laboratoriearbeidsplasser ergonomisk utformet og
tilpasset? Ja Må bli


bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 10 0 0


Har enheten kartlagt og vurdert behov for universell utforming (UU)
mot ansatte og/eller studenter? Ja Må bli


bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin   x  


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 9 1 0


Er enhetens brukers representant og plassansvarlig for brannvern
fortrolig med egen funksjon? Ja Må bli


bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    
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Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 10 0 0


Har enheten gjennomført brannøvelse? Ja Må bli
bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 10 0 0


Har enheten gjennomført ettersyn av rømningsveier? Ja Må bli
bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 10 0 0


Har enheten gjennomført tiltak for å redusere fare for tyveri og
innbrudd? Ja Må bli


bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet x    


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 10 0 0







Samlerapport


https://skjema.app.uib.no/hmsfak/f?p=138:6:4062498996406411::NO[03.04.2013 08:23:46]


YTRE MILJØ


Har enheten kartlagt egen miljøpåvirkning? Ja Må bli
bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet     x


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB)   x  


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin   x  


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin   x  


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 6 3 1


Benytter enheten seg av video- og telefonkonferanser? Ja Må bli
bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet   x  


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin   x  


Institutt for indremedisin   x  


Institutt for kirurgiske fag     x


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 6 3 1


RISIKOFYLT ARBEIDSMILJØ


Blir det utført risikofylt arbeid ved enheten? Arbeid ved laboratoriet, klinikk,
verksted, driftarbeid, feltarbeid og tokt, og liknende. Ja Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet   x


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x  


Gades institutt x  


Institutt for biomedisin x  


Institutt for indremedisin x  


Institutt for kirurgiske fag x  


Institutt for klinisk medisin x  


Institutt for klinisk odontologi x  


Institutt for samfunnsmedisinske fag x  
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Senter for internasjonal helse x  


Sum 9 1


Dersom Ja besvar følgende:
Gjennomfører enheten HMS-risikovurdering ved utførelse av risikofylt
arbeid? Ja Må bli


bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet     x


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin   x  


Institutt for indremedisin   x  


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 7 2 1


Er skriftlige arbeidsinstrukser lett tilgjengelig for
ansatte/studenter/gjester? Ja Må bli


bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet     x


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin   x  


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi   x  


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 7 2 1


Praktiserer enheten Retningslinje for farlig avfall og problemavfall, inkl.
radioaktivt og eksplosivt avfall? Ja Må bli


bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet     x


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag x    


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    
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Sum 9 0 1


AVVIK, NESTENULYKKER OG ULYKKER


Har enheten hatt HMS-relaterte avvik, nestenulykker eller ulykker? Ja Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet   x


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x  


Gades institutt x  


Institutt for biomedisin x  


Institutt for indremedisin x  


Institutt for kirurgiske fag   x


Institutt for klinisk medisin   x


Institutt for klinisk odontologi x  


Institutt for samfunnsmedisinske fag x  


Senter for internasjonal helse x  


Sum 7 3


Er HMS-relaterte avvik, nestenulykker og ulykker meldt og fulgt opp? Ja Må bli
bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet      


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) x    


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin x    


Institutt for indremedisin x    


Institutt for kirurgiske fag      


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 8 0 0


Blir HMS-relaterte avvik, nestenulykker og ulykker behandlet i
enhetens faste møter? Ja Må bli


bedre Nei


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet      


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB)   x  


Gades institutt x    


Institutt for biomedisin   x  


Institutt for indremedisin   x  


Institutt for kirurgiske fag      


Institutt for klinisk medisin x    


Institutt for klinisk odontologi x    


Institutt for samfunnsmedisinske fag x    


Senter for internasjonal helse x    


Sum 5 3 0
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Kommentarer til enkeltspørsmål i del 1.


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet 


 


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) 


 


Gades institutt 
Fortsatt en utfordring å få gjennomført medarbeidersamtaler med midlertidig ansatte (stipendiater og
postdoktorer). Stor gruppe og med en instituttleder er det altfor mange kandidater å skulle følge opp. Det er
mulig dette vil bedre seg i 2013 med utvikling av nye lederroller med mandat til oppfølging av personal ved
MOF (fagområdeansvarlig). 


Institutt for biomedisin 
Siste spørsmål: Aviksmeldinger er del av orienteringssaker i Instituttrådet. Vi har foreløpig ikke rutine for å
behandle avviksmeldinger i møtene mellom verneombudene og ledelsen, men kan gjerne begynne meddette.


Institutt for indremedisin 
Elektronisk avvikssystem haster å få på plass.


Institutt for kirurgiske fag 
Våren 2012 gjennomførte IKF en risiko- og sårbarhetsanalyse (ROS-metoden) av de laboratoriene i 7.etg i
laboratoriebygget som tilsatte ved IKF benytter.


Institutt for klinisk medisin 


 


Institutt for klinisk odontologi 
Enheten har i 2012 flyttet inn i nytt bygg. I forbindelse med dette er HMS spørsmål blitt tatt opp kontinuerlig.
Institutt og klinikk er tillegg i 2012 slått sammen til en enhet med ny ledelsesstruktur. HMS-runde med fokus på
det fysiske arbeidsmiljøet vil bli  foretatt i samarbeid med HMS-avdelingen i mai/juni 2013.


Institutt for samfunnsmedisinske fag 
Vi har et støyprosjekt på oppdrag fra Sjøforsvaret her har vi ansatte som deltar på tokt. I tillegg reiser en rekke
av våre studenter og ansatte regelmessig på feltarbeid. Vi har hatt to innsbrudd i 2012, og ett i 2013. Alle tre i
paviljongen. De er anmeldt til politiet. Vi arbeider med å sikre bygget bedre gjennom dialog med huseier Entra
og med Eiendomsavdelingen ved UiB. Vi ønsker å få installert alarm i paviljongen. 


Senter for internasjonal helse 
Vi har et støyprosjekt på oppdrag fra Sjøforsvaret her har vi ansatte som deltar på tokt. Vi har hatt to innsbrudd
i 2012, og ett i 2013. Alle tre i paviljongen. De er anmeldt til politiet. Vi arbeider med å sikre bygget bedre
gjennom dialog med huseier Entra og med Eiendomsavdelingen ved UiB. Vi ønsker å få installert alarm i
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paviljongen. 


DEL 2. HMS-MÅL OG -TILTAK


Skisser enhetens HMS-mål og -satsningsområder. Legg ved samlet HMS-handlingsplan for
rapporteringsåret (last opp vedlegg nederst på siden).


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet 


 


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) 


 


Gades institutt 
Sikre systematisk HMS-arbeid ved enheten: dokumentasjon Medarbeiderssamtaler Arbeidsmiljø Vaksinering
Risikovurderinger HMS Miljøkartlegging


Institutt for biomedisin 
Vedlegger plan for 2012. Plan for 2013 er under utarbeidelse.


Institutt for indremedisin 
• Årlig avsetninger i IFI budsjett for HMS tiltak • Sikre HMS som et målbart/kontinuerlig arbeid ved IFI •
Synliggjøre arbeidsoppgaver og ansvar • Gjennomføre medarbeidersamtaler for alle i hovedstilling •
Gjennomføre medarbeidersamtaler med alle faste teknikere og administrativt tilsatte • Legge til rette for at
ansatte har rett kompetanse til å utføre sine arbeidsoppgaver • Åpen og tilgjengelig informasjon for å utføre
arbeidsoppgaver ved IFI • Alle som er tilknyttet IFI skal trives i et trygt og godt arbeidsmiljø • Tilpasset
arbeidsplass i forhold til ergonomi. 


Institutt for kirurgiske fag 
Instituttet har definert arbeidsmål og tiltak innen følgende fokusområder: ledelse, psykososialt arbeidsmiljø,
særlig risikofylt arbeid og læringsmiljø. Fokus rettes bl.a. mot det psykososiale arbeidsmiljøet. ARBEIDSMÅL
VEDR PSYKOSOSIALT ARBEIDSMILJØ - Vektlegge sosial og fysisk trygghet, inkluderende arbeidsmiljø,
trivsel. - Klarhet i ansvar og arbeidsoppgaver for alle ansatte. Tilbakemelding på utført arbeid. 


Institutt for klinisk medisin 
- Instituttet skal være en trygg og god arbeidsplass for alle. - Medarbeidersamtaler skal tilbys alle fast tilsatte
og de i rektuterringstillinger. - Skape felles samlingspunkt. - Ingen skader på mennesker eller miljø. 


Institutt for klinisk odontologi 
Det er utarbeidet lokale mål for HMS- arbeid i en handlingsplan. Handlingsplanen tar utgangspunkt i UiBs
sentrale mål. Det er satt opp tiltak innenfor de ulike HMS områdene. Instituttet ser at flytting i nytt bygg, og
sammenslåing av to enheter har gitt andre løpende HMS saker i løpet av året.


Institutt for samfunnsmedisinske fag 
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• fremme kreativitet, læring, produktivitet, arbeidsevne, helse og trivsel. • kjennetegnes av høy etisk standard •
være slik at hvor medarbeidere og studenter ikke utvikler arbeidsrelatert sykdom eller rammes av
arbeidsulykker • være inkluderende også for medarbeidere og ansatte som utvikler helsesvikt og redusert
arbeidsevne. • være slik at alle medarbeidere og studenter blir behandlet med respekt, vist omsorg og gitt
ansvar 


Senter for internasjonal helse 
• fremme kreativitet, læring, produktivitet, arbeidsevne, helse og trivsel. • kjennetegnes av høy etisk standard •
være slik at hvor medarbeidere og studenter ikke utvikler arbeidsrelatert sykdom eller rammes av
arbeidsulykker • være inkluderende også for medarbeidere og ansatte som utvikler helsesvikt og redusert
arbeidsevne. • være slik at alle medarbeidere og studenter blir behandlet med respekt, vist omsorg og gitt
ansvar 


Gi en kort beskrivelse av enhetens prioriterte og iverksatte HMS-tiltak.


Det medisinsk-odontologiske fakultet, sekretariatet 


 


Dyreavdelingen (Vivarium, Gade, BBB) 


 


Gades institutt 
HMS-dokumentasjon ble oppdatert Medarbeidersamtaler: eget fokus på HMS-seminar, med opplæring av de
som har ansvar for gjennomføring av medarbsamtaler Arbeidsmiljø: HMS-møter gjennomført, spesielle sosiale
tiltake tilrettelagt for adm i omstilling Vaksinering: drift som vanlig Risikivurderinger HMS: gjennomført og
rapportert Miljøpåvirkning: vanlig drift, gjennomført


Institutt for biomedisin 
Iverksatte tiltak i 2012: Helse: Yoga for ansatte og masterstudenter (gratis, ingen påmelding, 2 timer pr uke),
oppgradering av treningsrom, ergonomisk tilpasning av alle nytilsattes kontorarbeidsplasser, UU-tiltak
m/automatiske døråpnere iverksatt Miljø: "Bli med på jobben dag" 10. september, Systematisk rydding på
kontorer og lab (bl.a. fjerning av overflødige hyller og hylleinnhold) Forbedret rutine ved utflytting fra
kontorplasser, Kartlegging av egen miljøpåvirkning, gjennomgang og forbedring av renholdsrutiner, HMS-
inspektørprosjekt (inspeksjon-rapport-oppfølging/tiltak), egen engelsk versjon av Nyhetsbrevet Sikkerhet:
Risikovurdering brann, for "myke verdier", fullført registrering av kjemikalier i EcoOnline Annet: Innført faste
møter mellom verneombud og ledelse 2 ganger pr semester 


Institutt for indremedisin 
Se vedlagt handlingsplan. prioritert tiltak har vært å gjennomføre medarbeidersamtale med alle IFI- ansatte.


Institutt for kirurgiske fag 
Av priorieterte og iverksatte tiltak innen psykososialt arbeidsmiljø kan nevnes: - Årlig fellesarrangement av
faglig-/sosial karakter. Teknisk/administrative har vært samlet på to arrangement i 2012, henholsvis vår og
høst. - Administrasjonsmøter annenhver uke og månedlige teknikermøter er gjennomført. Adm.sjef deltatt på
både adm.møter og teknikremøter. Gjennomført avslutningsarrangement for alle tilsatte ved IKF ifm overgang
til ny instituttstruktur. Prosjektet med glassvegger i 5., 7., 8. og 9. etg i laboratoriebygget ble sluttført i 2012.


Institutt for klinisk medisin 
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- Ivareta og involvere alle ansatte i pågående omstillingsprosess ved fakultet. - Arrangere årlig faglig-sosial
fellessamling for alle tilsatte. - Sørge for nødvendig opplæring i henhold til arbeidsoppgaver og utarbeide
kompetanseplaner. - Fokus på sikkerhet, spesielt på lab.


Institutt for klinisk odontologi 
HMS møte er avholdt med temaet motivasjon i forhold til å bidra i egen arbeidshverdag. Den administrative og
tekniske staben har gjennomført seminarer i forbindelse med omstilling og endring av arbeidshverdagen etter
sammenslåing og Fremtidens fakultet. Instituttet har opprettet eget HMS-utvalg som skal arbeide for gode
forhold når det gjelder helse, miljø og sikkerhet gjennom systematisk og målrettet arbeid med kontroll,
evaluering og forbedring av det fysiske og psykososiale miljø ved instituttet. HMS utvalget har blant annet
ansvaret for å arrangere instituttets HMS-dag. HMS-utvalget er sammensatt av representanter fra ulike
seksjoner ved instituttet i tillegg til instituttleder og verneomud. Det har vært avholdt flere sosiale arrangementer
for alle ansatte ved instituttet. 


Institutt for samfunnsmedisinske fag 
Mottak av nytilsatte Datasikkerhet Innbruddssikring Fokus på godt arbeidsmiljø i forskningsgruppene


Senter for internasjonal helse 
Mottak av nytilsatte Datasikkerhet Fokus på godt arbeidsmiljø Innbruddssikring
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Instituttrådene – operasjonalisering av reglementene 


 
1. Bakgrunn 


Instituttrådenes organisering og myndighet er beskrevet i UiBs regelsamling, del 1, overordnede 
rammer, pkt 1.3.5 regler for instituttorganene http://regler.app.uib.no/regler/Del-1-Overordnede-
rammer/1.3-Regler-for-styringsorganene/1.3.5-Institutt/Regler-for-instituttorganene. 
 
Reglene definerer sammensetningen av instituttrådene. Instituttleder leder rådet, og 
administrasjonssjef er sekretær. 2013 er et valgår ved UiB, og instituttrådene ved fakultetet 
gjennomfører valg dette vårsemesteret. De nye instituttrådene begynner sine 4-årsperioder 1. 
august 2013. Denne styresaken legges fram for Fakultetsstyret for å bidra til en harmonisering av 
bruken av instituttrådene ved de fem instituttene. Instituttrådene utgjør grunnivået i den 
demokratiske kjeden ved fakultetet. Det er ønskelig med en god ledelsesoppmerksomhet overfor 
instituttrådene, og at instituttlederne sikrer at rådenes stemme fremkommer i de sakene der de har 
påvirkningsmyndighet ihht mandatene.  
 
Innholdet i styresaken har vært forberedt av et utvalg bestående av to instituttledere; Rolf K. Reed og 
Anne Åstrøm, samt visedekan Arne Tjølsen og fakultetsdirektør Nina Mevold. På bakgrunn av et 
forberedt innlegg var dette også tema på et instituttledermøte. 
 


2. Beskrivelse av regler for instituttrådene 
Instituttrådets myndighet, eller ‘kompetanse’ fremkommer i  §4. Myndighetsområdet er delt i to 
hoveddeler, der reglene i den første delen i prinsippet gir rådet en styrestatus. Instituttrådene skal 
behandle og fatte vedtak på vegne av instituttet og gi innstilling til fakultetet i saker som angår: 


1. Forsknings-, forskerutdannings- og utdanningsmelding og andre strategi- og 
resultatdokument som utarbeides av instituttet 


2. Eventuelle omstillings- og omorganiseringsplaner 
3. Budsjettforslag, årsbudsjett og årsregnskap 
4. Vesentlige endringer i instituttets studietilbud, særlig knyttet til studieprogram, pensum, 


undervisning, eksamen og emne- og programevalueringer.  
 
Listen må oppfattes uttømmende. Innholdet i de fire punktene gir retning for instituttrådenes møter, 
dette beskrives nærmere under. 
 
I alle andre saker er instituttrådet et rådgivende informasjons- og kontaktorgan mellom 
instituttlederen, ansatte og studentene. 
 
Reglene gir rammer for Instituttrådets arbeidsform. Vedtak skal treffes i møter, og det er 
instituttleders ansvar at det holdes møter i henhold til tidsplanen for de sakene rådet skal behandle 
etter § 4.  



http://regler.app.uib.no/regler/Del-1-Overordnede-rammer/1.3-Regler-for-styringsorganene/1.3.5-Institutt/Regler-for-instituttorganene

http://regler.app.uib.no/regler/Del-1-Overordnede-rammer/1.3-Regler-for-styringsorganene/1.3.5-Institutt/Regler-for-instituttorganene





Det skal innkalles til møte med tre dagers varsel, og sakspapirer skal legges ut til medlemmer. Det 
skal føres møtebok for instituttrådet. 
 
Hvert institutt skal ha sitt særskilte reglement bygd på disse reglene. Reglementene må godkjennes 
av fakultetsstyre.  
 


3. Fakultetets policy for forvaltning av instituttrådene 
 
Normen for instituttrådene ved fakultetet er fire møter i året, etter syklus satt opp i følgende årshjul: 
 
Figur: Årshjul for instituttrådene ved MOF 


 
 
Det holdes møter der instituttrådene behandler og fatter vedtak for instituttenes meldinger 
(utdanningsmelding, forskerutdanningsmelding og forskningsmelding), instituttenes årlige HMS-
rapport og årsregnskap i februar eller mars. I juni behandles instituttenes budsjettinnspill til 
fakultetet. I desember eller januar behandles instituttenes endelige budsjetter. Det bør settes opp et 
ytterligere møte, f.eksempel i september for andre saker for å sikre en kontinuerlig dialog i rådet. 
 
Instituttlederne har ansvar for at sakspapirer med saksliste og saksframlegg sendes ut i tide og legges 
på instituttenes nettsider, slik at instituttenes medarbeidere har mulighet til å sette seg inn i 
instituttrådets arbeid. Også vedtaksprotokoll legges på nettsidene. 
 
Høsten 2013 er et oppstartssemester for fem instituttråd og et Fakultetsstyret. Det legges planer for 
et felles oppstartsseminar for instituttrådene og Fakultetsstyret, med gjennomgang av styre- og 
rådsmedlemsrollen, regelverk og rådenes/styrenes mandater. Det legges videre opp til et dagskurs i 
styre- og rådsarbeid for de som administrerer råds- og styresaksutsending. 
 
Det planlegges en fakultetsstyresak i november 2013 om instituttenes særskilte reglementer. 
 
 


Det legges fram følgende forslag til 
vedtak: 


 
Fakultetsstyret vedtar fakultetets prinsipper for instituttenes ledelse og administrasjon av 
instituttrådene slik de er beskrevet i saksframlegget. 
 
Vedlegg: Regler for instituttrådene                                                                      nim 2. april 2013 
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Regler for instituttorganene 


Fastsatt av universitetsstyret 18.06.09 


§1. Instituttorganene  


Instituttene skal ha:  


- instituttleder  


- instituttråd  


Et institutt kan ha valgt eller ansatt instituttleder. Vedtak om ledelsesform ved det enkelte 


fakultet, gjøres av Universitetsstyret etter forslag fra fakultetsstyret og behandling i 


instituttrådene. Alle institutter ved et fakultet må ha samme ordning. 


Institutter med egen administrasjon har en administrasjonssjef. 


Instituttene kan ha ulike typer av utvalg.  


§ 2. Instituttleder 


Ved institutter med valgt instituttleder, skjer valget som direkte valg. Ansatte i gruppe A ved 


instituttet er valgbare. Valg av stedfortreder skjer samtidig. Valget skjer for fire år av gangen 


og som flertallsvalg, jf valgreglementet § 11 og § 31A.  


Ved institutter med ansatt instituttleder, skjer ansettelsen på åremål for fire år av gangen, jf § 


8 i Regler for fakultetsorganene. Ansatt instituttleder velger sin stedfortreder, vedkommende 


skal godkjennes av instituttrådet. 


Ingen kan være ansatt eller valgt som instituttleder i en sammenhengende periode på mer enn 


12 år.  


Instituttleder er den øverste lederen ved instituttet og får sin myndighet etter delegasjon fra 


fakultetet og har dekanen som nærmeste overordnede. Instituttleder kan videredelegere sin 


myndighet til administrasjonssjef og utvalg innenfor instituttet dersom ikke annet er fastsatt i 


lov, forskrift eller fakultetets delegasjonsvedtak. 







2 
 


Instituttleder  


 har det overordnede ansvaret for instituttets samlede faglige og administrative 


virksomhet, med de begrensningene som er gitt gjennom instituttrådets kompetanse, jf. § 


4  


 har personalansvar for de ansatte ved instituttet og legger til rette for å følge opp den 


enkelte faglige ansattes rett til fordeling av tid til forskning og utdanning  


 har innstillingsmyndighet ved ansettelse i undervisnings- og forskerstillinger og i 


tekniske og administrative stillinger ved instituttene  


 har ansvar for å følge opp mål for utdanning, forskning, forskerutdanning og formidling  


 har ansvar for økonomi og HMS-arbeid ved instituttet  


 skal sørge for at instituttet har oppdaterte strategier og system for kvalitetssikring av 


instituttets virksomhet  


Instituttleder representerer instituttet utad og har overordnet ansvar for kontakt med eksterne 


samarbeidspartnere. 


Har instituttleder forfall eller fratrer i løpet av det siste året av sin funksjonstid, overtar 


stedfortreder. Fratrer instituttleder før dette tidspunkt, velges eller ansettes ny instituttleder. 


§3. Instituttrådets størrelse og sammensetning  


Fakultetsstyret fastsetter instituttrådets størrelse og sammensetning innenfor de rammene som 


er angitt. Følgende grupper skal være representert i instituttrådet:  


a. Fast tilsatte i undervisnings- og forskerstillinger  


b. Midlertidig tilsatte i undervisnings- og forskerstilling 


c. Teknisk og administrativt ansatte  


d. Studenter, med minst 20 %. 


I tillegg kan det fastsettes at instituttrådet kan ha eksterne medlemmer. Funksjonstiden er 4 år, 


likevel slik at medlemmene valgt for gruppe b og d velges for ett år, jf valgreglementet. 
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Det skal velges like mange varamedlemmer som det velges medlemmer i hver gruppe, med 


tillegg av to. 


Dersom instituttet ikke har tilsatte i alle de gruppene som er nevnt over, kan det gjøres unntak 


fra reglene. 


Instituttleder, enten vedkommende er valgt eller ansatt, går inn i gruppe a og er leder av 


instituttrådet. Instituttlederen legger fram saker for instituttrådet. Administrasjonssjef eller en 


annen er sekretær for instituttrådet.  


§4. Instituttrådets kompetanse  


Instituttrådet skal behandle, fatte vedtak på vegne av instituttet og gi innstilling til fakultetet 


eller annet overordnet organ i saker som angår: 


- Forskningsmelding, forskerutdanningsmelding, utdanningsmelding og andre strategi- og 


resultatdokument som utarbeides av instituttet 


- Eventuelle omstillings- og omorganiseringsplaner 


- Budsjettforslag, årsbudsjett og årsregnskap 


- Vesentlige endringer i instituttets studietilbud, særlig knyttet til studieprogram, pensum, 


undervisning, eksamen og emne- og programevalueringer.  


I øvrige saker er instituttet et rådgivende informasjons- og kontaktorgan mellom 


instituttlederen, alle ansatte og studentene. 


Dersom instituttrådet delegerer beslutningsmyndighet i saker som angår studietilbud, skal 


studentene være representert med minst 20 % i vedkommende organ.  


Rådets medvirkning ved tilsetting av instituttleder, fremgår av reglene for ansettelse av 


instituttleder. 


§5. Administrasjonssjefen  
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Administrasjonssjefen har instituttlederen som nærmeste overordnede. Vedkommende har den 


daglige ledelsen av instituttets administrasjon på vegne av instituttleder og rapporterer til 


denne. Instituttleder kan delegere avgjørelsesmyndighet til administrasjonssjefen dersom ikke 


lov eller delegasjonsvedtak setter skranker for delegasjon.  


§6. Studentrepresentasjon  


Studentene skal ha minst 20 % av medlemmene i alle kollegiale organ som tildeles 


beslutningsmyndighet, hvis ikke delegerende organ enstemmig bestemmer noe annet, jf. 


universitets- og høyskolelovens § 4-4.  


§7. Instituttrådets arbeidsform, møter m.v. 


Instituttrådet og eventuelle utvalg treffer sine vedtak i møter. Leder sørger for at det holdes 


møter i henhold til tidsplanen for de sakene rådet skal behandle etter § 4. Rektor, dekanen 


eller minst en femdel av medlemmene kan kreve ekstraordinært møte.  


Leder innkaller til møte med minst 3 virkedagers varsel. En sak som ikke står på sakslisten, 


kan ikke behandles hvis noen av medlemmene motsetter seg det. Saksdokumentene skal 


sendes ut eller legges ut for medlemmene.  


Medlemmer av instituttråd og eventuelle utvalg har plikt til å møte dersom ikke 


vedkommende har gyldig forfall. Medlemmene plikter også å delta i forhandlingene. Det kan 


ikke stemmes blankt annet enn ved valg. 


Møter i instituttråd og eventuelle utvalg holdes for åpne dører. Vedkommende organ kan 


fastsette at møtene skal holdes for lukkede dører, eller at bestemte saker skal behandles for 


lukkede dører. Spørsmål om lukking behandles for lukkede dører.  


Det skal føres møtebok for instituttrådet og eventuelle andre utvalg med 


beslutningsmyndighet. 
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§ 8. Vedtaksførhet og flertallskrav 


Instituttråd og eventuelle utvalg er vedtaksføre når mer enn halvparten av medlemmene er til 


stede og avgir stemme. 


Vedtak treffes med alminnelig flertall av de avgitte stemmene dersom ikke annet er fastsatt i 


lov. Ved stemmelikhet er møteleders stemme avgjørende. Avstemning skjer ved stemmetegn.  


§9. Uttreden fra instituttrådet i valgperioden  


Den som har sluttet i tjenesten eller som student i den valgkretsen vedkommende er valgt i, 


trer ut av rådet. Det samme gjelder i permisjonstiden for den som har permisjon for å arbeide i 


annen stilling utenfor instituttet. Første varamedlem rykker i disse tilfellene opp som fast 


medlem, eventuelt for permisjonstiden.  


§ 10. Dispensasjoner  


Etter forslag fra instituttet og etter at vedkommende fakultet har uttalt seg, kan 


Universitetsstyret, dersom særlige grunner tilsier det, gi instituttet dispensasjon fra 


bestemmelsene i disse reglene.  


§ 11. Særskilte reglementer  


Hvert institutt skal utarbeide et særskilt reglement bygd på disse reglene. Reglementene må 


godkjennes av fakultetsstyrene. 
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Universitetet i Bergen 
Det medisinsk-odontologiske fakultet 
 
 


  Styresak: 20/13 


Sak nr.: 2012/13435  Møte: 10.4.13 


 
 


 
Kjernefasilitet for biostatistikk og dataanalyse 
 


 
Det vises til fakultetsstyresak 76/12 - Budsjettforslag 2013, 12.9.2013, der etablering av ny 
kjernefasilitet i biostatistikk er et fokusområde innen forskningssatsingene.  
 
 
Det vises også til fakultetsstyresak 116/12, Budsjett og Årsplan 2013, 12.12.2013, der det 
legges opp til at det til tross for et stramt budsjett skal satses på nye tiltak som vil få effekt 
over tid. Etablering av en sjuende kjernefasilitet i biostatistikk ved Institutt for global helse og 
samfunnsmedisin (IGS) er blant de langsiktige satsingene som finner sin plass i 2013-
budsjettet grunnet midler som er kommet som tiltak utenfor rammen. 
 
 IGS har i brev datert 3.12.2012 fremmet forslag om å etablere en kjernefasilitet for 
biostatistikk og dataanalyse (KBD)  
 
Formålet med kjernefasiliteten er å heve metodologisk kvalitet på forskning og forsknings-
søknader ved fakultetet, bidra til større forskningsaktivitet i miljøer som trenger metodestøtte, 
samt øke antall publikasjoner av høy kvalitet ved fakultetet. 
 
Kjernefasiliteten vil betjene fakultetets forskere med biostatistisk prosjektstøtte, inklusive 
tilrettelegging og analyse av registerdata, biobankbaserte data og tyngre datasett fra kliniske 
og epidemiologiske studier. Kjernefasiliteten skal spesielt gi hjelp til bruk og etablering av 
sikre dataløsninger for data som ikke omfattes av datatjenestene fra Helse Vest IKT.  
 
Følgende tjenester vil vektlegges i kjernefasiliteten: 


- bistå med statistisk og juridisk støtte til søknadsarbeid    
- gi anbefalinger om bruk av statistiske metoder, programvare og utstyr 
- utvikle systemer for sikker lagring, sporing og analyse av forskningsdata 
- bidra til å gjøre data fra helseregistre og helseundersøkelser tilgjengelige 
- gi innledende statistisk bistand til prosjekter 
- kvalitetssikre analyser for andre 
- sikre langsiktig analysehjelp for tyngre prosjekter 
- tilby fast statistikerstøtte over tid til større prosjekter og forskningsgrupper 
- utvikle verktøy for mer spesialiserte analyser 
- utvikle relevant kompetanse i forskningsmiljøene gjennom kurs og workshops 


 
Fakultetsledelsen har hatt møter med IGS og drøftet spørsmål rundt etablering av 
kjernefasiliteten, budsjett, drift, samt utarbeide en plan som beskriver 


- Styring og ledelse  
- faglig referansegruppe 
- daglig ledelse og drift av fasiliteten 
- vitenskapelig forankring 
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- system for bestilling og brukerbetaling  
- etablering av samarbeidsavtale med eksterne parter med fakultetet som en av 


avtalepartene 
 
Dette arbeidet er godt i gang, og i tråd med prinsippene for drift at kjernefasiliteter ved 
fakultetet vil den nye kjernefasiliteten tilknyttes IGS som drifter den på vegne av fakultetet. 
Faglig ledelse for kjernefasiliteten rapporterer til instituttleder. 
 
Det er viktig at fagmiljøet holdes samlet for å fremme en god faglig utvikling, og faglig ledelse 
av kjernefasiliteten og ledelse av medisinsk statistikk kombineres.  
 
Den faglige referansegruppen bør bestå av representanter for brukermiljøene (instituttene), 
de som eier/”har eierskap” til utstyr og andre relevante fagpersoner, bl.a. fra 
Folkehelseinstituttet og andre samarbeidende institusjoner. Referansegruppen skal gi råd og 
fungere som informasjonskanal til plattformleder, instituttleder og til miljøene som knyttes til 
kjernefasiliteten. Kjernefasilitetsleder leder referansegruppens møter. 
 
Det tilsettes en administrativ koordinator med bl. a. datateknisk kompetanse som ivaretar 
daglig ledelse og drift av kjernefasiliteten.  
 
Det samlede fagmiljøet og kapasiteten for prosjektstøtte vil være avgjørende for å oppnå 
målet med etablering av kjernefasiliteten. En rekke ressurspersoner fra IGS vil inngå i 
kjernefasiliteten. I den forbindelse er det en klar styrke at den nye kjernefasiliteten er knyttet 
opp mot søknad fra det epidemiologiske registermiljøet til NFRs utlysning av midler til 
INFRASTRUKTUR-programmet. Søknaden er kommet med på det nasjonale veikartet for 
forskningsinfrastruktur, og antas å ha gode muligheter til å få nasjonale midler, noe som vil 
styrke fagfeltet og medvirke til at den nye kjernefasiliteten gis en god start.  
 
Kjernefasiliteten vil levere statistisk prosjektstøtte ved at institutter eller prosjekter kjøper en 
stillingsandel av en statistiker, eller et antall timer prosjektstøtte over et bestemt tidsrom. 
Prosjekter og fagmiljøer skal i størst mulig grad kunne forholde seg til en fast person som 
skal ha stor grad av tilstedeværelse i fagmiljøet, delta på forsknings-gruppemøter etc. 
Statistikerne skal likevel ha en tilhørighet i kjernefasiliteten og bidra til og ha nytte av faglig 
utvikling der.  
 
Antall prosjektstøttestatistikere vil avhenge av tilfanget av midler fra prosjekter og forsknings-
grupper ved fakultetet. Det blir viktig å ha en kjerneenhet som har tilstrekkelig kapasitet til at 
tjenesten kan få et visst omfang og en viss kvalitet ved oppstart.  
 
Kjernefasiliteten vil i tillegg trenge investering i datautstyr og spesialisert programvare. 
Standarder for sikker dataserver vil bli benyttet og det vil bli forhandlet en ansvars- og 
arbeidsdeling mellom det lokale miljøet, Universitetet i Bergen (UiB), Helse Vest og 
Folkehelseinstituttet. Det vil være viktig å få etablert en VPN-basert løsning med sentral 
regnekapasitet. 
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Forslag til vedtak: 
 
Fakultetsstyret tar status for etablering av Kjernefasilitet for biostatistikk og dataanalyse til 
etterretning og ber fakultetsledelsen arbeide videre med mål om å etablere kjernefasiliteten i 
2013. 
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Universitetet i Bergen 
Det medisinsk-odontologiske fakultet 
 
 


  Styresak: 21/13 


Sak nr.:12/6347  Møte: 20.2.13 


 
 


 
Senter for fremragende forskning (SFF) – organisering og oppstart 


 


SFF-ordningen er et av Forskningsrådets fremste virkemidler for å fremme forskning av høy kvalitet 
og ble i 2011 utlyst for tredje gang. Resultatet ble klart i november 2012, med tilslag for 2 SFF 
koordinert ved fakultetet, noe som er et svært godt resultat. De to sentrene som koordineres fra 
fakultetet er: 
 
Centre for Cancer Biomarkers (CCBIO) ved senterleder professor Lars Andreas Akslen har som mål å 
flytte grensene for vår kunnskap om hvordan kreftceller og deres fysiske naboceller samhandler. 
Senteret skal utvikle ekspertise for identifisere biomarkører som kan brukes for å lokalisere og 
behandle aggressiv kreft. Årlig budsjett fra NFR for prosjektet er ca 17 millioner kroner. 
 
Centre for Intervention Science in Maternal and Child Health (CISMAC) ved senterleder professor 
Halvor Sommerfelt fokuserer sin forskning på helsen til mor og barn i lav- og inntektsland.  Hvert år 
dør 8 millioner barn i disse landene. Mange kvinner dør i forbindelse med fødsler. Dødsfall, 
sykdommer og fødselskomplikasjoner kunne vært unngått med enkle midler. Senteret skal bidra til å 
forbedre helsen for mor og barn ved å studere effekten av helsetiltak i land sør for Sahara og i Sør-
Asia. Årlig budsjett fra NFR er ca. 17,5 millioner kroner. 


 
I tillegg deltar Det medisinsk-odontologiske fakultet og Det psykologiske fakultet UiB, i et SFF-senter 
koordinert ved UiO: 
 
Norwegian Centre for Mental Disorders Researchs virksomhet ved fakultetet koordineres av 
professor Vidar Steen. Siden antikken har menneskene kjent til symptomene på schizofreni og 
bipolare lidelser, og visst at de ofte går i arv. Likevel finnes det ingen pålitelige biologiske markører 
for disse lidelsene. Grunnforskere og kliniske forskere vil bruke moderne genteknologi, nyere funn fra 
hjerneforskningen og registerdata for å få frem ny kunnskap. Årlig budsjett fra NFR er ca. 17,5 
millioner kroner, hvorav fakultetets andel er rundt en tredjedel. 
 
Rammebetingelser for SFF-ordningen fremgår av dokumentet «Sentre for fremragende forskning - 
Krav og retningslinjer» (Norges forskningsråd 28.02.11) (vedlegg). Vertsinstitusjonen (UiB) er 
prosjektansvarlig i kontrakten og har det praktiske, faglige og økonomiske ansvaret for etablering, 
drift og avvikling av senteret. Vertsinstitusjonen er NFRs part i avtalen som inngås. 
 
Organisering og ledelse 


Ifølge NRFs retningslinjer skal SFFene legges som en del av fakultetets organisasjon, på en slik måte 
at senterets faglige målsetting kan oppnås. Ved MOF legges SFFene organisatorisk til grunnenhet ved 
fakultetet. Sentrene legges til ett institutt, og følger ledelseslinje til instituttleder, men er samtidig 
knyttet direkte til fakultetets ledelse ved at dekan er styreleder for senterstyrene. 
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Centre for Cancer Biomarkers som starter opp 1. juli i år, legges organisatorisk til Klinisk institutt 1. 
Centre for Intervention Science in Maternal and Child Health legges til Institutt for global helse og 
samfunnsmedisin. Oppstart for dette senteret er lagt til høstsemesteret 2013. Fakultetets aktivitet i 
Norwegian Centre for Mental Disorders Research legges til Klinisk institutt 2. Oppstart for senteret er 
juli 2013. 


Sentrene ledes av en senterleder og selv om disse rapporterer til instituttleder, skal senterleder ha 
stor faglig selvstendighet og utvidede fullmakter. Dette må sees i sammenheng med to saker om 
kalling til 1404 professorkode på dette styremøtet. Senterleder skal ha en tydelig påvirkning på 
rekruttering til senteret. Det er UiBs og fakultetets ansvar at det foreligger klare retningslinjer for 
senterets virksomhet mht. ansvar, myndighet og oversikt over fullmakter som er gitt styre og 
senterleder.  
 
Sentrene skal ha et styre som ledes av dekan. Det fremmes egen styresak til maimøtet med styrenes 
sammensetning, mandat og rapporteringslinjer. Styrets viktigste funksjon er å sikre at 
vertsinstitusjonen vil kunne påvirke senteret gjennom representasjon i styret. 
 
Alle tre SFFer har operasjonalisert forhold rundt ledelse, styrende organer og organisering.  
Beskrivelsene er noe forskjellige, og de gjennomgås nå sammen med senterlederne. Beskrivelsene 
må sees i lys av retningslinjer som UiB legger for etableringsfasen.  
CCBIO har nodeledere på tvers av tre institutt, og aktivitet ved alle tre; Klinisk institutt 1 (senterleder, 
to nodeledere, og organisatorisk plassering av senteret), Klinisk institutt 2 (fire nodeledere) og 
Institutt for biomedisin (tre nodeledere).   
CISMAC har skissert et konsortium (hvilket er særskilt behandlet i NFR-retningslinjene). Senteret har 
en kompleks organisering med aktivitet på flere kontinenter. Dette får konsekvenser for organisering 
og administrative forhold som økonomi.  
Ved UiOs SFF Norment (OUS) er Vidar Steen en av to likestilte "co-directors", som sammen med 
direktør utgjør ledergruppen innenfor de 8 Core Researchers. 
 


Administrative forhold og økonomi 
Sentrene skal ha et godt administrativt støtteapparat ved eget institutt, og en administrativ-faglig 
lederfunksjon. Begge sentrene er i rekrutterings av en slik stilling, som prosjektleder med ønske om 
PhD-kompetanse. Administrativ leder plasseres i senteret, og rapporterer faglig til senterleder.  
 
Administrasjonene ved K1 og IGS er allerede involvert i etableringsfasen, ved både 
administrasjonssjefene og prosjektøkonomene. Begge disse instituttene fikk styrket sine 
administrasjoner med en halv prosjektøkonomstilling i innplasseringsprosessen i omstillingen 
Framtidens fakultet.  Også fakultetsadministrasjonen, særlig ved Forskningsseksjonen, 
Økonomiseksjonen, Rekrutteringsseksjonen og ved kommunikasjonsrådgiver har det vært god dialog, 
administrativ planlegging og oppfølging med senterledelsen.  
 
Erfaring fra tidligere SFFer viser at økonomistyringen ved sentrene er utfordrende, og at den 
eksterne økonomien blir betydelig større enn NFR-bevilgningen. Arbeidet som nå pågår med 
økonomistruktur, rutiner for økonomistyring og fullmaktsstruktur er derfor av stor viktighet. 
Sentrenes økonomistruktur er ikke helt avklart, men det legges opp til at all økonomi kanaliseres til 
vertsinstituttet. Hva som eventuelt kanaliseres videre til andre institutt avklares og avtalefestes. 
SFFene har de samme forvaltningskrav som all øvrig universitetsaktivitet, og det legges opp til å 
benytte ordinære rutiner for administrasjonen. 
 
UiB-ledelsens finansiering av de to fakultets-SFFene fremgår av vedlagte brev (datert 12.03.13).  
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Det bevilges 12,5% av NFR-tildelingen til hvert av sentrene, hvorav 6,25% gis direkte til sentrene. 
6,25% overføres til fakultetet. Det foreslås til Fakultetsstyret at disse 6,25% (ca 1 mill for hvert av 
sentrene) dekker deler av fakultets egenandeler til SFFene, som er et betydelig antall 
rekrutteringsstillinger, totalt 50 årsverk stipendiatstillinger og 38 årsverk postdoc stillinger for disse 
to sentrene (fullmaktsbrev vedlagt). Totalt i 10-årsperioden vil disse 88 årsverk med 
rekrutteringsstillinger innebære kostnader på nærmere 65 mill, eller omtrent 6,5 mill årlig. 
 
Universitetets sentrale avsetning til NORMENT er ikke avklart. 
 
Adressering av publikasjoner er et annet område der det må foreligge transparente retningslinjer ved 
fakultetet. Senteradressen er ved vertsinstituttet, men slik det ser ut så langt, er det mulig med 
samadressering. 
 
Arealer 


CCBIO vil lokaliseres i arealer i Sentralblokken i nærhet til patologifagfeltet. Arealene disponeres i dag 
av Regional komite for forskningsetikk (REK) og vil bli klar for innflytting for CCBIO når nye lokaler i 
Armauer Hansens Hus er klare for å ta imot REK, noe som er prosjektert til mai 2013. CISMAC 
lokaliseres i arealer 4. etasje i Overlege Danielsens Hus, og disse vil stå ferdig i september 2013. 
Utgifter til oppgradering av begge sentrenes lokaler er gitt støtte til fra universitetsledelsen. 
 


 


Forslag til vedtak: 


1. Fakultetsstyret vedtar at 6,25% av UiBs bidrag til SFFene benyttes til å dekke deler av 
fakultetets egenandeler i SFFene slik det er beskrevet i styresaken. 


2. Det arbeides videre med etablering av CCBIO, CISMAC og fakultetets aktivitet i NORMENT 
etter rammene som er skissert i saksforelegget. 


3. Fakultetsstyret ber seg forelagt sammensetning og mandat for SFF-styrer i maistyremøtet. 
 
 


nim/inse 03.04 2013 


 


Vedlegg: 


Fullmaktsbrev til SFFene datert 01.06.2011 


Budsjettbrev fra rektor datert 12.03.13 


Sentre for fremragende forskning - Krav og retningslinjer 
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UNIVERSITETET I BERGEN 
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  Styresak: 22/13 


Saksnr.  12/6469  Møte: 10.04.2013 


Økonomirapport pr februar 2013 
  


Fakultetsdirektørens kommentarer 
Budsjettåret 2013 er utfordrende med et stramt budsjett. Samtidig har vi svært gode utsikter for BOA-
økonomien, med etableringen av de to sentre for fremragende forskning. Økonomiforvaltningsmessig er 
dette krevende prosesser som skal iverksettes i en ny økonomistruktursom følge av omorganiseringen. 
Spesielt økonomistyringen ved de to instituttene Klinisk institutt 1 og Klinisk institutt 2 må følges opp og 
vanskeliggjøres av manglende sammenligningsgrunnlag over tid (tidsserier).  I tillegg til en reduksjon i 
inntektene på 21 mill har fakultetet en økning i kostnadene (6 mill) og en negativ overføring fra 2012 (12 
mill) som til sammen gir en budsjettinnstramming på nærmere 39 mill.  
 
2013 er et midlertidig stramt år og det er viktig at fagmiljøene i størst mulig grad skjermes for 


budsjettinnstrammingene. Positive momenter i langtidsbildet er handlingsrommet i lønnskostnadene, 


forventet økende eksterne inntekter, videreføring av gaveforsterkningsmidler og studieplassfinansiering 


for nye studieplasser. Fakultetsstyret vil få fremlagt en egen sak om rebudsjettering og budsjettbalanse til 


mai-møtet. 


Regnskapet så langt tyder på at året har startet forsiktig. Det er mye som skal på plass i ny organisasjon. 
Det er likevel viktig at den faglige aktiviteten prioriteres også i 2013 for å skape gode resultater innen 
forskning, utdanning og formidling. 
 


Hovedtall i regnskapet 


Sammensetning av økonomien 
Årsbudsjettet for 2013 viser grunnbevilgningsaktivitet på 69% av den samlede budsjetterte aktiviteten. 
Dette er en fordeling på samme nivå som regnskapsført tidligere år. Pr februar er 80% av totalaktiviteten 
vår fra grunnbevilgningen. Hovedårsaken til en høyere aktivitet i grunnbevilgningen er mindre 
eksternaktivitet enn forventet de første månedene. På samme tid i fjor var det en tilsvarende tendens, 
men for hele 2012 utgjorde grunnbevilgningen ca 70% av den totale aktiviteten. 
 
 
Diagram 1 - Årsbudsjett og årsregnskap 2013 
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Grunnbevilgningen 
Pr februar har fakultetet et positivt resultat på 2,3 mill. Det er likevel noe lavere enn det som var forventet 
for perioden og skyldes i hovedsak periodiseringsavvik som beskrives mer inngående nedenfor. 
 
Tabell 1 – Årsregnskap grunnbevilgning (tall i hele 1 000) 


 
 
Pr februar er inntektene 3,2 høyere enn budsjettert. Dette skyldes at vi har flere stipendiater enn 
budsjettert ved årets start og har fått 0,8 mill. mer i inntekter de to første månedene. Det er inntektsført 
1,5 mill. mer på øremerkede prosjekt enn budsjettert som skyldes periodiseringer som rettes opp neste 
måned. Instituttinntektene er 0,9 mill. høyere enn budsjett. 
 
Store deler av utstyrsinnkjøpene er ikke forventet før i andre halvår og hoveddelen av investeringene vil 
komme på slutten av året. 
 
Lønnskostnadene er 0,8 mill. lavere enn budsjett etter to måneder. Det er variasjoner mellom instituttene 
og andre enheter innenfor fakultetet. Vi bruker mer midler på rekrutteringsstillinger pr nå, men dette 
forventes å utjevnes noe over året. 
 
Andre driftskostnader er 3,2 mill. høyere enn budsjett. Dette skyldes i hovedsak større innkjøp av 
driftsutstyr til studentklinikken ved OUK samt et større innkjøp av driftsutstyr til en kjernefasilitet ved et av 
instituttene. Dette regnes som periodiseringsavvik og vil jevne seg ut gjennom året. 
 
Interne transaksjoner har et negativt avvik på 5,8 mill. Hovedforklaringen er at det ikke er ført interne 
transaksjoner mellom OUK’s grunnbevilgning og den eksternt finansierte delen av virksomheten de to 
første månedene. Dette vil være på plass i løpet av 1. tertial 2013. 
 
2013 er et stramt økonomisk år for fakultetet som krever god økonomisk oversikt gjennom hele året. 
Samtidig har vi en ny organisasjon som trenger tid til å finne sin form. Det arbeides kontinuerlig med god 
disponering av midlene innenfor rammen. Med ny instituttstruktur fra 2013 er det ikke mulig å lage 
sammenlignbare tidsserier på instituttnivå som viser utviklingen over tid. 
 


Bidrags- og oppdragsaktivitet 
Den eksterne aktiviteten er lavere enn forventet (7,0 mill.) og dette gjelder innenfor alle 


finansieringskategoriene. Det er særlig NFR-aktiviteten som er lavere enn budsjett. Vi har fått flere nye 


NFR-prosjekt i det siste, men det er også en rekke prosjekter som er avsluttet. I 2013 vil vi også starte opp 


SFF-prosjektene våre og dette vil klart øke vår NFR aktivitet. Det er foreløpig knyttet noe usikkerhet til når 


vi vil få full aktivitet på de tre SFF’ene. Samlet sett er det derfor usikkert hvor stor NFR-aktiviteten vår blir i 


2013. 


 GB (tall i 1000)  Årsbudsjett 
 Budsj hittil 


i år 


 Regn hittil 


i år 
 Avvik Avvik %


Endring 


siste år


Inntekter 548 533           101 721     104 923     3 202         3 % -69 %


Utstyr 12 135            186            -169           355            191 % -101 %


Lønn 447 956           78 370        77 521        849            1 % -69 %


Andre driftskostn 32 485             7 812         12 058        -4 246        -54 % -70 %


Internhandel 43 850             7 369         13 178        -5 809        -79 % -37 %


Sum kostn 536 425           93 737       102 588     -8 851        -9 % -68 %


Driftsresultat 12 108            7 984         2 335         -5 649        -88 %
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Budsjettet for 2013 er på nivå med det som ble resultatet for 2012. Reelt sett er dette en betydelig vekst 


fordi det i 2012 ble gjort noen regnskapsmessige korrigeringer som påvirket resultatet. Det må derfor 


arbeides målrettet for å oppnå budsjettmålsetningene som er satt for 2013. 


Tabell 2 – BOA pr februar 2013 


 


Andelen av lønn i BOA-prosjektene var pr februar på 54%. Det forventes at lønnsandelen blir over 50% i 


2013.  


Prognose og overføringer til 2014 
Så tidlig på året er det vanskelig å ha en sikker formening om eventuelle overføringer til 2014. Men det er 


mulig å si hvilke faktorer vi kjenner til i dag som vil påvirke overføringene. 


Fakultetet hadde negative overføringer fra 2012 på 12,1 mill. med inn i 2013. Dette er et underskudd 


sammensatt av mange ulike elementer og oppstått på ulike steder i organisasjonen. Noen enheter har 


positive overføringer som ønskes brukt i 2013, noen enheter har underskudd som må håndteres og vi har 


øremerkede overføringer som skal disponeres til bestemte formål som utstyrskjøp og 


rekrutteringsstillinger.  


Kjernefasilitetene samlet har overføringer på 11,3 mill. fra 2012 som skal reinvesteres.  Tidspunkt for 


reinvestering vil påvirke prognosen for overføringer til neste år. 


Fakultetet har også mottatt gaveforsterkningsmidler knyttet til kreftforskning som vil være viktige bidrag 
for den vitenskapelige aktiviteten i et stramt år. Det er lagt en plan for bruk av midlene og deler av midlene 
vil i år gå til lønn, infrastruktur og driftsmidler knyttet til kreftforskning. 
 
De nye instituttene vil trenge noe tid for å få god oversikt over sin kostnadsstruktur. Dette gjelder særlig de 


to nye kliniske instituttene. 


Med den kunnskapen vi har pr nå, forventer vi ingen overføring til 2014. Oppstart av store nye prosjekter, 


investeringer i kjernefasiliteter og driften av de nye instituttene vil følges nøye utover i året og vil påvirke 


prognosene for overføringer. 


 


Forslag til vedtak: 
 


Fakultetsstyret tar økonomirapport pr februar 2013 til etterretning. 


02.04.2013 Ørjan Hauge, Beathe Bjørneberg 


BOA (tall i 1000) Årsbudsjett
Budsj hittil 


i år


Regn hittil i 


år Avvik


Regnskap i 


fjor


Endring 


siste år


Oppdragsaktivitet 9 000 1 490 1 182 -308 20 1 162


NFR - bidragsaktivitet* 85 000 13 129 7 865 -5 264 14 245 -6 379        


EU - bidragsaktivitet 13 000 1 199 1 537 338 1 624 -87             


Annen bidragsaktivitet 133 000 17 088 15 370 -1 718 11 160 4 210         


Sum BOA 240 000 32 906 25 954 -6 952 27 048 -1 094        
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Utdanningsmeldingen 2012 
 


I henhold til brev fra universitetsledelsen av 13.12.12 (2012/13484) skulle fakultetene i år 
utarbeide forenklede forsknings-, forskerutdannings- og utdanningsmeldinger for 2012.  For 
hver av meldingene var det listet sett med spørsmål som skulle besvares innen fristen 01.04.  
 
Utdanningsmeldingen skal inneholde oppfølging av prioriteringer omtalt i meldingen for 2011, 
det skal nevnes studiekvalitets- eller læringsmiljøtiltak fakultetet har særlig oppmerksomhet 
om, hvilke program som har vært evaluert eller skal evalueres, prioriteringer på studiefeltet 
etc. Forslag til allokering av studieplasser/opptaksrammer for 2014/2015 skal også meldes 
inn.   
 
Utkast til utdanningsmelding for 2012 fra Det medisinsk-odontologiske fakultet er vedlagt, 
inkludert innspill til meldingen fra institutter og programutvalg.  
 
De sentrale resultatindikatorene er presentert under, til orientering (2012-tall sett i forhold til 
2011-tall). Tallene er også omtalt i utdanningsmeldingen.  
 


Resultatindikator* Resultat 2012 Resultat 2011 


Studiepoeng (årsenheter) 1449,4 1481,9 


Bachelorgrader 28 28 


Mastergrader (inkl. profesjon), herav: 
 


- 2-årige master 
- 5-årig master (odontologi) 
- 5-årig master (farmasi) 
- Reseptar 
- Medisin 


295 
 
81 
42 
18 
3 
151 


307 
 
71 
40 
19 
4 
173 


Utvekslingsstudenter, herav: 
 


- utreisende 
- innreisende 


118 
 
52 
66 


108 
 
39 
69 


* som vedlegg til saken ligger kopi av de sentrale rapportene i Database for statistikk om høgre utdanning (DBH) 
der tallene er hentet fra. 


 
Utkast til utdanningsmelding for 2012 ble drøftet i utvidet studieledelse ved MOF 21. mars. 
Kommentarer fra dette møtet er innarbeidet.  
 
Utdanningsmeldingen er oversendt universitetsledelsen innen fristen, med forbehold for 
endelig behandling i fakultetsstyret.  
 
Fakultetsdirektøren legger fram følgende 
 


forslag til vedtak: 
 


1. Fakultetsstyret vedtar Utdanningsmeldingen for Det medisinsk-odontologiske fakultet 
2012.  
 


2. Fakultetsstyret tar til orientering de oppnådde resultatene for 2012.  
 







 
 
Vedlegg: 
- utkast til Utdanningsmelding 2012 for MOF 
- vedlegg med sentrale statistikkrapporter fra DBH 
- innspill fra instituttene og programutvalgene ved MOF 
 
02.04.2013-krwa 
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Utdanningsmeldingen 2012 –  


Det medisinsk-odontologiske fakultet UiB 


 


Oppfølging av prioriteringer omtalt i utdanningsmeldingen for 2011 


I 2012 har fakultetet hatt et travelt år, med mange strategiske drøftinger av rammene for 
utdanningsvirksomhet ved MOF. Prosjektet Framtidens fakultet innebar en omorganisering som ble 
iverksatt 01.01.13, og for de fleste av våre studieprogram – som er organisert på tvers av instituttene 
– vil endringene ha betydning. 8 institutt har blitt til 5, og størst endringer er det for de 4 kliniske 
instituttene som nå er organisert som Klinisk institutt 1 og Klinisk institutt 2. Disse to instituttene har 
nå en felles studieadministrasjon, og har ansvar for store deler av både medisin- farmasi- og 
ernæringsstudiene ved fakultetet. Intensjonen med omorganiseringen er en tettere integrert 
virksomhet som blant annet støtter bedre opp om undervisning. 
Handlingsplan for utdanning 2011-2013 ved MOF gir retning til utdanningsvirksomheten ved 
fakultetet og tiltakene som omtales videre her er forankret i den planen:    
 
Initiering av ny studieplan i medisin - dette ble et sentralt prosjekt i 2012. To arbeidsgrupper ble 
nedsatt våren 2012 og jobbet i løpet av året med å forberede anbefalinger for styringsgrupper i hhv 
struktur for et nytt studium og undervisnings- og vurderingsformer. Rapportene ble lagt frem for 
styringsgruppen ved utgangen av året. http://www.uib.no/mofa/om-fakultetet/ny-studieplan-for-
medisinstudiet-ved-uib/sentrale-dokument 
 
Legge til rette for og følge opp pedagogisk kursing av vitenskapelig ansatte - Fakultet gjør utstrakt 
bruk av ikke-universitetstilsatte i undervisningen og ønsker å kunne gi alle som fast underviser våre 
studenter pedagogisk opplæring. Et første tilbud for denne gruppen ble gjennomført høsten 2012. 
Arbeidet med ny studieplan i medisin er også et prosjekt som stimulerer til pedagogisk nytenkning, 
og bidrar på den måten – også nå i prosjektfasen – til å heve interessen. Programsensor i medisin har 
et særskilt ansvar i sitt mandat for kvalitetssikring av lærerstaben og har i 2012 bidratt på 
undervisningsseminar for emneansvarlige. 
 
Videre arbeid med læringsutbyttebeskrivelser og vurderingsformer - det ble i februar 2012 avholdt et 
felles seminar for alle programutvalgene med dette som hovedtema. Bruk av ulike vurderingsformer 
har også vært sentralt når ny studieplan for medisin planlegges, og det ble våren 2012 nedsatt en 
egen arbeidsgruppe som spesielt skulle ivareta undervisnings- og vurderingsformer.  Det har i 2012 
også blitt jobbet med engelske oversettelser av læringsutbyttebeskrivelser på både emne- og 
programnivå. 


Tilrettelegging for gode praksisordninger - flere fagmiljø ved fakultetet har i 2012 jobbet langsiktig og 
målrettet med tilrettelegging og oppfølging av studenter som utplasseres i praksis, og dette arbeidet 
samles nå i utvikling av felles søknad mot Senter for fremragende utdanning.  Styrking av samarbeid 
med praksisfeltet følges også opp i dialog med kommunalt og fylkeskommunalt nivå, og fakultetet 
forholder seg til krav og forventninger til utdanningssektoren som er formidlet i meldingen til 
Stortinget februar 2012: Utdanning for velferd – Samspill i praksis (Meld. St. 13, 2011-2012). 



http://www.uib.no/mofa/om-fakultetet/ny-studieplan-for-medisinstudiet-ved-uib/sentrale-dokument

http://www.uib.no/mofa/om-fakultetet/ny-studieplan-for-medisinstudiet-ved-uib/sentrale-dokument
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Nytt ferdighetssenter på Haukeland – vi har i 2012 kommet litt lenger med planlegging i samarbeid 
med Helse Bergen, men først høsten 2013 vil ombygging av dagens ferdighetssenter starte opp. Et 
nytt senter vil medføre store muligheter og betydelig forbedring av læringsmiljø i forhold til 
simuleringstrening, kommunikasjonstrening og teamarbeid – for flere studentgrupper i helsefag.   


Rehabilitering av Armauer Hansens hus (AHH)  - åpning av nye lokaler ved åpning av vårsemesteret 
2013. Dette innebærer at studentarbeidsplasser som tidligere var i Sentralblokken/Haukeland er 
erstattet av bedre egnede studentarbeidsplasser. Nå er både lesesaler og grupperom for studentene 
lokalisert i samme etasje som fakultetets informasjonssenter for studenter. 


Innflytting i nytt odontologibygg (NOB) høsten 2012 har medført bedre studentfasiliteter i felles bygg 
for odontologi- og tannpleierstudentene. 


Arbeid med fakultetsansvar for legers videre- og etterutdanning - Programutvalg for legers videre- 
etterutdanning er i gang med å kartlegge den undervisningsaktiviteten som skjer i samarbeid med 
helseforetaket. Kartleggingen skjer i sammenheng med undervisningsregistering for høstsemesteret 
2012. Helsedirektoratet jobber med omstrukturering av rammebetingelsene for 
spesialistutdanningen. 


Fremme informasjon, kvalitet og omfang i internasjonal studentutveksling – i 2012 har fakultetet 
arbeidet med klargjøring for opptak til engelskspråklig kvinne-barn-semester i medisinstudiet, og alle 
programutvalgene har drøftet initiering og styrking av internasjonale avtaler. 


 


Eksempel på et studiekvalitets- eller læringsmiljøtiltak fakultetet har hatt særlig oppmerksomhet 
om i 2012 


Fakultetet har hatt særlig oppmerksomhet om prosjektet Ny studieplan i medisin. To arbeidsgrupper 
har vært aktive i 2012, og leverte sine rapporter til prosjektets styringsgruppe i januar 2013. Ved 
siden av dette har mye ressurser gått til planlagt studieplanjustering i ernæringsstudiet med mål om 
å motvirke frafall, og prosjektet med økte og bedrete studentarealer i Armauer Hansens hus og Nytt 
odontologibygg.  


 


Eksempel på et område fakultetet har særlige utfordringer og vil følge opp i det kommende året 


I 2013 vil mye oppmerksomhet gå mot å ta ut gevinsten av reorganiseringen av instituttstrukturen fra 
01.01.2013 («Framtidens fakultet»). Særlige utfordringer må møtes i store kliniske fag, med 
sammenslåing av institutter og av studieadministrative enheter. I tillegg vil det være betydelig behov 
for å arbeide med planleggingen av Galenisk farmasi som et sentralt emne i farmasistudiet, med 
ansettelse av vitenskapelig kompetanse og både utstyrs- og arealressurser. I forbindelse med de nye 
studieplanene som er i arbeid, både medisin, farmasi og ernæring, vil fakultetet også følge opp 
undervisnings-, lærings- og vurderingsformer for alle studieløpene, hvor det er felles utfordringer og 
mulighet for gevinster. Sammen med universitetets ledelse vil fakultetet arbeide med 
evalueringsarkitekturen. 


 
Hvilke program har vært evaluert inneværende år? 


For 2012 har det vært gjennomført evalueringer på programnivå, enten av program i sin helhet eller 
som deler av program (spesifikke oppdrag for programsensor): 


- Klinisk masterstudium i manuellterapi for fysioterapeuter ble evaluert høsten 2012. 
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- På farmasi - som et tverrfakultært studieprogram – er det gjort evalueringer av semestre 
samlet. Dette bidrar til å synliggjøre helheten i studiet og løfter frem alle emner som er 
knyttet til et aktuelt semester. 


- I odontologi og tannpleie har programsensor evaluert de biomedisinske basalfagene. 
- Innen ernæring er det gjort vurderinger av master i human ernæring, med spesielt fokus på 


opptaksgrunnlaget.  
- I masterprogrammet i helseledelse har programsensor spesifikt evaluert emnet Helseledelse, 


som utgjør 1/3 av emnegrunnlaget i mastergraden. 


 
Kort status på resultatoppnåelse iht styringsparametre 


For måleparametere på utdanningssiden er det relativt stabile forhold fra 2011 til 2012.  
Når det gjelder studiepoeng er vi etter tidligere periode med forhøyet produksjon (grunnet parallelle 
studieplaner i medisin) fra og med 2011 på et stabilt nivå. For 2012 har vi en studiepoengproduksjon 
på 1449,4 årsenheter (for 2011: 1481,9). Den lille nedgangen er fordelt på flere studieprogram, men 
for medisin ser vi nedgangen relatert til variasjoner i studentkull. 
 
Antall kandidater, både på bachelor - profesjon og master, er for 2012 samlet på 323 (for 2011: 337). 
Fra totalt 173 uteksaminerte kandidater i medisin for 2011 er vi nå nede på normalen igjen med 151 
kandidater for 2012. Noen av mastergradene våre har for øvrig opptak kun annethvert år, dette er en 
fast årsak til noen variasjoner på tallene for 2-årige mastergrader. 
 
Innen internasjonalisering har vi for 2012 en liten økning i antall inn-/utreisende i forhold til 
resultatene for 2011; 118 totalt (mot 108 i 2011), herav 52 utreisende (39 utreisende i 2011). Dette 
er den høyest registrerte aktiviteten ved MOF på dette feltet.  Rapporteringen tar bare høyde for 
perioder på 3 mnd eller mer, og fakultetet vil presisere at vi har mange studenter som reiser ut i 
kortere perioder som ledd i faste avtaler i studieprogrammene. 
 
Antall søkere til studiene våre viste for opptaket 2012 at vi hadde noe nedgang i primærsøkere på 
medisinstudiet og noe økning i primærsøkere på de andre studieprogrammene, særlig på tannpleie.  
For de 2-årige mastergradene våre var antall søkere totalt sett stabilt.     
 


Planer for oppretting/nedlegging av studietilbud 


Masterprogrammet i farmasi for reseptarer (3-årig) ønskes lagt ned, og det ble i Studieutvalget 
21.11.12 (sak 33/12) vedtatt at det ikke tas opp nye studenter f.o.m. 2013. Årsaken til dette er 
nasjonal omlegging for alle farmasistudier, i regi av profesjonsrådet for farmasi (under UHR). Det 
nasjonale arbeidet med beskrivelse av læringsutbytte for hhv bachelor- og mastergrad ventes 
sluttført høsten 2013. Programutvalget for farmasi ved MOF starter da prosessen med omlegging til 
3 + 2 modell. Når denne trer i kraft kan reseptarer ta masterutdanning på to år, slik det allerede er 
innført i Tromsø. 


For farmasi jobbes det for øvrig med oppbygging av fagtilbud i galenisk farmasi, et tilbud som 
studentene frem til nå har fått dekket ved sitt obligatoriske semesteropphold i Norwich, ved 
University of East Anglia. Avtalen opphører f.o.m. høsten 2015. 


Fakultetet har en kontinuerlig vurdering av hvorvidt tilbudet om masterutdanning i radiografi kan 
opprettholdes (del av master i helsefag – radiografi/bioingeniør), dette grunnet mangel på egne 
fagspesifikke tilbud og veiledningskompetanse. Utvidet samarbeid med Høgskolen i Bergen kan være 
aktuelt. 
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Planer for allokering av studieplasser/opptaksrammer for 2014/15 


Fakultetet planlegger innenfor de samme rammene som for studieåret 2013/14 når det gjelder de 
studieprogrammene som går via Samordna Opptak. Vi har de siste årene justert kapasiteten til å ta 
imot den økningen i studieplasser som har kommet; 10 nye studieplasser på medisin (til 160), 10 nye 
studieplasser på bachelor ernæring (nå 34) og 11 nye studieplasser på bachelor tannpleie (nå 32).  


Opptakstall ved de 2-årige masterutdanningene ved fakultetet er ikke like stabile (blant annet med 
noen program med opptak hvert 2. år), og er dels relatert til rekruttering fra grunnutdanningene og 
interessere fra internasjonale søkere. 
 


Fakultetets prioriterte områder for 2013 


Vi har ambisjoner om å få til enda bedre undervisningsopplegg for studentene våre. Da er enda 
tettere kobling mellom definert læringsutbytte og de undervisnings- og vurderingsformene vi bruker 
helt sentralt. For medisinstudiet adresseres dette ved videre arbeid med ny studieplan, og alle 
programutvalgene jobber med utviklingsarbeidet tilknyttet læringsutbytte. For å støtte opp om den 
nødvendige stimuleringen på det pedagogiske feltet har fakultetet nå lyst ut en pedagogisk fagstilling 
som skal være tilknyttet en egen Enhet for læring ved fakultetet. Når vi får tilsatt i denne stillingen vil 
vi ha bedre forutsetninger for å kunne utvikle egne tilbud for faglig ansatte, og stillingen vil også 
bidra positivt i studieplanarbeid fremover.  
 
Vi kommer til å følge endringene i instituttenes omorganisering tett (Framtidens fakultet), for å 
kunne oppfylle ambisiøse mål på utdanningssiden. Med ny instituttstruktur er blant annet 
harmonisering av rutiner for undervisningsadministrasjon prioritert. 
 


Plan for programevalueringer 2013 
 
Programutvalgene ved MOF har følgende planer for evaluering for 2013; 


- For helsefag planlegges programevalueringer for fysioterapivitenskap, sykepleievitenskap og 
RAB-fag 


- Ved farmasi planlegges våren 2013 en faglig gjennomgang av farmasistudiet for å avdekke 
overlapp og eventuelle hull i læringsutbytte 


- Master i internasjonal helse har planer om programevaluering  
- Medisinsk biologi vil ha spesiell oppmerksomhet mot studieretningen Biomedicial Image 


Sciences 


Ved medisinstudiet vil oppfølging av evalueringer være i samspill med prosessen med ny studieplan, 
og dette vil også prege perioden fremover. Vurderinger som gjøres av opplegg i dagens studieplan vil 
veies opp mot retningen for en ny studieplan, og her vil drøftinger av læringsutbytte være viktig.  


 


Analyse 


Fakultetet står overfor utfordringer på flere områder. Flere av studieprogrammene er under revisjon, 
og to programmer skal grunnleggende fornyes: medisin- og farmasistudiene. Dette skjer i en 
organisasjon som i 2012 gjennomgikk en omorganiseringsprosess, med ny struktur for institutter og 
administrasjon fra 2013. Dette gir et stort potensiale for faglige og administrative gevinster, men vil 
også kreve betydelig lederoppmerksomhet på implementering i 2013 og fremover.  MOF må 
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planlegge for at prioriteringer som nå gjøres i forhold til studieplanarbeid vil føre til at andre områder 
må få mindre oppmerksomhet og ressurser enn ellers i en periode. Vårt mål er imidlertid å kunne 
fullføre endringsprosessene og samtidig sikre at eksisterende utdanningsvirksomhet holder et svært 
høyt nivå. Fortsatt fokus på program og emnenivå gjennom etablerte strukturer vil hjelpe oss å sikre 
og videreutvikle kvaliteten på alle våre undervisningstilbud.  


 








Vedlegg til styresak om utdanningsmeldingen fra MOF 2012 


 
Rapporter fra Database for statistikk om høgre utdanning (DBH) - http://dbh.nsd.uib.no/ 
 
 


Rapport 1: Studiepoengproduksjon fordelt på studieprogram som emnet primært tilhører 
 
Universitetet i Bergen Det medisinsk-odontologiske fakultet 


 


Studieprogram  
2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 


Totalt Totalt Totalt Totalt Totalt Totalt Totalt Totalt 
 


Bachelorprogram i human ernæring  -  20,3  29,1  22,9  25,2  28,3  26,3  30,0  


Bachelorprogram i tannpleie  -  -  21,2  43,4  53,3  53,6  60,1  56,0  


Biologi hovedfag - arb.sted: Med.fak  1,3  -  -  -  -  -  -  -  


Det odontologiske studium - emner v. Med.fak  50,3  13,1  13,3  3,9  -  -  -  -  


Erfaringsbasert master i helseledelse, helseøkonomi og kvalitetsforbedring i helsetjenester  -  5,9  1,2  9,2  1,0  1,5  -  -  


Erfaringsbasert master i helseledelse, kvalitetsforbedring og helseøkonomi  -  -  -  -  -  0,3  1,9  1,4  


Forskerlinjen ved Det medisinske fakultet  11,8  1,7  3,7  19,5  15,0  23,6  19,5  19,5  


Gjestestudenter - Med.fak. 5,4  7,8  8,7  7,1  4,8  -  -  -  


Helsefag hovedfag  16,0  14,0  18,0  -  -  -  -  -  


Helsefag lavere grad  11,5  8,3  8,5  -  -  -  -  -  


Integrert mastergrad i odontologi  24,9  84,7  96,5  184,6  192,4  173,7  153,5  161,2  


Integrert masterprogram i farmasi  20,9  33,5  36,0  35,0  37,7  40,9  64,8  77,6  


Joint Master Degree - Erasmus Mundus European Master of Science Programme in International Health  -  2,0  1,7  1,7  1,0  1,0  2,0  0,7  


Klinisk masterstudium for fysioterapeuter i manuell terapi (MFMT)  10,5  31,9  16,1  32,3  18,2  33,6  14,8  -  


Klinisk masterstudium for fysioterapeuter i manuellterapi (MFMT)  -  -  -  -  -  -  -  31,4  


M.Phil. - International Health  10,8  26,7  -  -  -  -  -  -  


Master s programme in Oral Sciences  -  -  4,5  8,8  3,0  4,6  4,5  6,4  


Masterprogram i ernæring - Human ernæring 5,2  11,2  14,0  10,8  13,7  10,5  13,0  8,6  


Masterprogram i helsefag  25,8  17,0  27,5  24,3  30,5  -  -  -  


Masterprogram i helsefag - Fysioterapivitenskap 7,3  8,0  13,2  10,7  11,7  11,3  13,0  6,8  


Masterprogram i helsefag - Genetisk veiledning  2,8  -  5,9  1,0  4,9  6,2  3,5  4,0  


Masterprogram i helsefag - Radiograf/Audiograf/Bioingeniør  2,0  2,0  2,2  3,0  6,0  -  -  -  


Masterprogram i helsefag - Radiograf/Bioingeniør -  -  -  -  -  7,2  7,4  2,1  



http://dbh.nsd.uib.no/

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Bachelorprogram%20i%20human%20ernæring&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=BAMD-NUHUM&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Bachelorprogram%20i%20human%20ernæring&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Bachelorprogram%20i%20tannpleie&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=BAOD-TANNP&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Bachelorprogram%20i%20tannpleie&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Biologi%20hovedfag%20-%20arb.sted:%20Med.fak&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=HGMNMDB&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Biologi%20hovedfag%20-%20arb.sted:%20Med.fak&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Det%20odontologiske%20studium%20-%20emner%20v.%20Med.fak&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=PRODOMD&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Det%20odontologiske%20studium%20-%20emner%20v.%20Med.fak&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Erfaringsbasert%20master%20i%20helseledelse,%20helseøkonomi%20og%20kvalitetsforbedring%20i%20helsetjenester&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=MATF-HEVID&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Erfaringsbasert%20master%20i%20helseledelse,%20helseøkonomi%20og%20kvalitetsforbedring%20i%20helsetjenester&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Erfaringsbasert%20master%20i%20helseledelse,%20kvalitetsforbedring%20og%20helseøkonomi&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=MATF-HEVID&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Erfaringsbasert%20master%20i%20helseledelse,%20kvalitetsforbedring%20og%20helseøkonomi&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Forskerlinjen%20ved%20Det%20medisinske%20fakultet&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=MEDFORSKL&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Forskerlinjen%20ved%20Det%20medisinske%20fakultet&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Gjestestudenter%20-%20Med.fak.&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=ZMED&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Gjestestudenter%20-%20Med.fak.&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Helsefag%20hovedfag&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=HGHELSE&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Helsefag%20hovedfag&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Helsefag%20lavere%20grad&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=LGHELSE&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Helsefag%20lavere%20grad&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Integrert%20mastergrad%20i%20odontologi&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=MAOD-ODONT&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Integrert%20mastergrad%20i%20odontologi&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Integrert%20masterprogram%20i%20farmasi&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=MATF-FARM&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Integrert%20masterprogram%20i%20farmasi&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Joint%20Master%20Degree%20-%20Erasmus%20Mundus%20European%20Master%20of%20%20Science%20Programme%20in%20International%20Health&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=JMAMD-INTH&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Joint%20Master%20Degree%20-%20Erasmus%20Mundus%20European%20Master%20of%20%20Science%20Programme%20in%20International%20Health&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode
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Masterprogram i helsefag - Sykepleievitenskap 7,5  9,3  19,3  9,5  16,7  28,5  37,7  28,7  


Masterprogram i humanbiologiske fag - Human fysiologi  12,7  11,3  11,8  14,7  13,7  3,9  7,3  5,0  


Masterprogram i humanbiologiske fag - Medisinsk cellebiologi  23,8  27,3  28,5  26,5  28,5  13,8  9,7  2,9  


Masterprogram i internasjonal helse  23,5  12,2  36,0  32,3  34,6  33,0  29,3  33,3  


Masterprogram i klinisk ernæring  -  -  -  2,5  5,3  14,2  14,5  18,5  


Masterprogram i medisinsk biologi  -  -  -  -  -  18,2  27,8  51,8  


Medisinstudiet  887,7  930,8  863,9  1044,7  1118,1  1079,1  942,9  885,1  


Oppgradering av instr.tannpl ved DOF  -  -  -  -  1,0  -  -  -  


Spes.utdanning i odontologi  -  -  6,2  2,7  4,3  23,4  15,4  10,4  


Tannpleiestudiet  0,1  2,5  3,2  2,1  -  -  -  -  


Videreutdanning - helsefag (lavere grad)  0,3  -  -  -  -  -  -  -  


Videreutdanning - helsefag (lavere grad)  7,0  -  -  -  -  -  -  -  


Årsstudium, Det medisinsk-odontologiske fakultet -  -  -  -  -  9,9  13,0  8,0  
 


Sum 1169,2 1281,5 1290,2 1553,3 1640,7 1620,5 1481,9 1449,4 
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http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Medisinstudiet&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=PRMEDISIN&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Medisinstudiet&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Oppgradering%20av%20instr.tannpl%20ved%20DOF&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=BAOD-OPPIN&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Oppgradering%20av%20instr.tannpl%20ved%20DOF&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Spes.%20utdanning%20i%20odontologi&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=SPES-ODO&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Spes.%20utdanning%20i%20odontologi&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Tannpleiestudiet&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=TANNPL&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Tannpleiestudiet&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Videreutdanning%20-%20helsefag%20(lavere%20grad)&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=VIDHELG60&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Videreutdanning%20-%20helsefag%20(lavere%20grad)&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Videreutdanning%20-%20helsefag%20(lavere%20grad)&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=VIDHELSLG&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Videreutdanning%20-%20helsefag%20(lavere%20grad)&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/eksamen_emne_rapport.cfm?vs_med=1&nuskode=x&nus_utdanningsgruppekode=x&nus_faggruppekode=x&nus_fagfeltkode=x&nus_nivakode=x&sprak=x&organisering=x&finmodkode=x&vidutd=x&emnenavn=x&nivakode=x&toppnivakode=x&fu_med=0&prognavn=Årsstudium,%20Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet&brukersort=to&viskode=0&nullvalue=-&kategori=s&emnekode=x&studkode=x&progkode_emne=ÅRMO&semester=x&sti=9!emnekode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=nye_egen&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Årsstudium,%20Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet&grupperingstring=arstall&sti_hele=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode&sti_valgt=instkode!9!fakkode!9!progkode_emne!9!emnekode





 


Rapport 2: Ferdige kandidater 
 
Universiteter Universitetet i Bergen Det medisinsk-odontologiske fakultet Uspesifisert underenhet 


 


Studieprogram  
2008 2009 2010 2011 2012 


Totalt Totalt Totalt Totalt Totalt 
 


Bachelorprogram i human ernæring  12  6  14  13  14  


Bachelorprogram i tannpleie  12  11  28  15  14  


Erfaringsbasert master i helseledelse, helseøkonomi og kvalitetsforbedring i helsetjenester  1  0  1  -  -  


Erfaringsbasert master i helseledelse, kvalitetsforbedring og helseøkonomi  -  -  1  1  0  


Integrert mastergrad i odontologi  48  53  43  40  42  


Integrert masterprogram i farmasi  14  9  10  19  18  


Joint Master Degree - Erasmus Mundus European Master of Science Programme in International Health  -  4  -  1  -  


Klinisk masterstudium for fysioterapeuter i manuell terapi (MFMT)  20  10  19  9  -  


Klinisk masterstudium for fysioterapeuter i manuellterapi (MFMT)  -  -  -  -  16  


Master s programme in Oral Sciences  1  -  -  1  4  


Masterprogram i ernæring - Human ernæring  6  9  5  10  4  


Masterprogram i farmasi for reseptarer  3  3  1  4  3  


Masterprogram i helsefag - Fysioterapivitenskap  6  7  7  7  3  


Masterprogram i helsefag - Genetisk veiledning  1  1  5  2  2  


Masterprogram i helsefag - Radiograf/Audiograf/Bioingeniør  3  6  -  -  -  


Masterprogram i helsefag - Radiograf/Bioingeniør  -  -  3  11  2  


Masterprogram i helsefag - Sykepleievitenskap  10  14  4  4  7  


Masterprogram i humanbiologiske fag - Human fysiologi  4  6  1  4  1  


Masterprogram i humanbiologiske fag - Medisinsk cellebiologi  8  16  7  8  -  


Masterprogram i internasjonal helse  11  8  7  8  13  


Masterprogram i klinisk ernæring  -  -  6  7  8  


Masterprogram i medisinsk biologi  -  -  -  -  21  


Medisinstudiet 143  151  148  173  151  


Oppgradering av instr.tannpl ved DOF  -  1  -  -  -  
 


Sum 303 315 309 337 323 


 



http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/kandidater_rapport.cfm?kandtittel=x&prognavn=x&studkode=x&kvalifikasjonskode=x&progkode=x&semester=x&sti=progkode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=egen&fakkode=250&ufakkode=000&beregning=Totalt.antall&valgt_sti=Universiteter,Universitetet i Bergen,Det medisinsk-odontologiske fakultet,Uspesifisert underenhet&grupperingstring=a.arstall&sti_hele=insttype,instkode,fakkode,ufakkode,progkode&sti_valgt=insttype,instkode,fakkode,ufakkode,progkode&viskode=0&nullvalue=-&pageid=1&brukersort=tn

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/kandidater_rapport.cfm?kandtittel=x&prognavn=x&studkode=x&kvalifikasjonskode=x&progkode=x&semester=x&sti=progkode&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&finans=egen&fakkode=250&ufakkode=000&beregning=Totalt.antall&valgt_sti=Universiteter,Universitetet i Bergen,Det medisinsk-odontologiske fakultet,Uspesifisert underenhet&grupperingstring=a.arstall&sti_hele=insttype,instkode,fakkode,ufakkode,progkode&sti_valgt=insttype,instkode,fakkode,ufakkode,progkode&viskode=0&nullvalue=-&pageid=1&brukersort=to





Rapport 3: Utvekslingsstudenter og studenter under kvoteprogram 


Universiteter Universitetet i Bergen 
 


Avdeling/Fakultet  
2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 


Totalt Totalt Totalt Totalt Totalt Totalt Totalt Totalt 
 


Det humanistiske fakultet 272  271  252  279  236  252  254  274  


Det juridiske fakultet 75  135  158  181  231  203  229  340  


Det matematisk-naturvitenskapelige fakultet 187  244  247  224  249  233  215  226  


Det medisinsk-odontologiske fakultet 78  92  84  103  63  110  108  118  


Det odontologiske fakultet 10  8  -  -  -  -  -  -  


Det psykologiske fakultet 62  81  87  76  98  99  142  170  


Det samfunnsvitenskapelige fakultet  394  369  376  345  341  399  424  456  


UiB (uspesifisert underenhet)  -  -  -  -  1  6  -  -  
 


Sum 1 078 1 200 1 204 1 208 1 219 1 302 1 372 1 584 


 


Universiteter Universitetet i Bergen Det medisinsk-odontologiske fakultet 
 


Institutt  
2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 


Totalt Totalt Totalt Totalt Totalt Totalt Totalt Totalt 
 


Institutt for klinisk odontologi  -  -  -  1  -  -  -  -  


Senter for internasjonal helse  -  -  -  -  2  6  5  1  


Uspesifisert underenhet  78  92  84  102  61  104  103  117  
 


Sum 78 92 84 103 63 110 108 118 


 


Universiteter Universitetet i Bergen Det medisinsk-odontologiske fakultet Uspesifisert underenhet 
 


Avtale  
2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 


Totalt Totalt Totalt Totalt Totalt Totalt Totalt Totalt 
 


Andre NORAD-finansierte program  -  -  -  -  -  -  -  1  


Andre program  -  7  -  -  -  -  -  -  


Bilaterale avtaler  29  25  22  11  6  14  15  18  



http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=x&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=220&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20humanistiske%20fakultet&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=x&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=230&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20juridiske%20fakultet&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=x&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=260&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20matematisk-naturvitenskapelige%20fakultet&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=x&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=x&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=240&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20odontologiske%20fakultet&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=x&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=270&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20psykologiske%20fakultet&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=x&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=210&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20samfunnsvitenskapelige%20fakultet&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=x&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=000&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!UiB%20(uspesifisert%20underenhet)&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=x&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!avtale!9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=490&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Institutt%20for%20klinisk%20odontologi&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=x&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!avtale!9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=680&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Senter%20for%20internasjonal%20helse&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=x&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!avtale!9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=000&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Uspesifisert%20underenhet&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=NORAD-ANDRE&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=000&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Uspesifisert%20underenhet!9!Andre%20NORAD-finansierte%20program&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=ANDRE&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=000&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Uspesifisert%20underenhet!9!Andre%20program&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=BILATERAL&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=000&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Uspesifisert%20underenhet!9!Bilaterale%20avtaler&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=x&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&vkode=x&landkode=x&sti=9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=x&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet i Bergen&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&viskode=0&nullvalue=-&pageid=1&brukersort=tn

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=x&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&vkode=x&landkode=x&sti=9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=x&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet i Bergen&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&viskode=0&nullvalue=-&pageid=1&brukersort=to

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=x&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&vkode=x&landkode=x&sti=9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet i Bergen!9!Det medisinsk-odontologiske fakultet&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&viskode=0&nullvalue=-&pageid=1&brukersort=tn

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=x&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&vkode=x&landkode=x&sti=9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=x&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet i Bergen!9!Det medisinsk-odontologiske fakultet&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&viskode=0&nullvalue=-&pageid=1&brukersort=to

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=x&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&vkode=x&landkode=x&sti=9!avtale!9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=000&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet i Bergen!9!Det medisinsk-odontologiske fakultet!9!Uspesifisert underenhet&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&viskode=0&nullvalue=-&pageid=1&brukersort=tn

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=x&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&vkode=x&landkode=x&sti=9!avtale!9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=000&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet i Bergen!9!Det medisinsk-odontologiske fakultet!9!Uspesifisert underenhet&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&viskode=0&nullvalue=-&pageid=1&brukersort=to





Erasmus Mundus  -  -  11  4  2  4  6  2  


Individbaserte avtaler  2  2  5  14  1  2  6  11  


Kulturavtaleprogrammer  1  -  -  1  -  -  -  -  


Kvoteprogram  11  9  11  13  13  23  14  17  


LLP-ØVRIG  -  -  -  -  -  1  2  10  


NORAD  4  8  7  6  -  -  -  -  


Nordplus  7  11  7  23  12  6  5  4  


NUFU  3  4  4  -  -  3  7  2  


Sokrates/ERASMUS  21  26  17  30  27  51  48  52  
 


Sum 78 92 84 102 61 104 103 117 


 



http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=ERASMUSMUNDUS&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=000&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Uspesifisert%20underenhet!9!Erasmus%20Mundus&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=INDIVID&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=000&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Uspesifisert%20underenhet!9!Individbaserte%20avtaler&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=KULTUR&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=000&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Uspesifisert%20underenhet!9!Kulturavtaleprogrammer&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=KVOTEPROG&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=000&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Uspesifisert%20underenhet!9!Kvoteprogram&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=LLP-ØVRIG&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=000&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Uspesifisert%20underenhet!9!LLP-ØVRIG&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=NORAD&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=000&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Uspesifisert%20underenhet!9!NORAD&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=NORDPLUS&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=000&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Uspesifisert%20underenhet!9!Nordplus&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=NUFU&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=000&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Uspesifisert%20underenhet!9!NUFU&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst

http://dbh.nsd.uib.no/dbhvev/student/utveksling_rapport.cfm?avtale=ERASMUS&progkode=x&studkode=x&nivakode=x&finmodkode=x&toppnivakode=x&niva=x&semester=x&type=x&brukersort=to&vkode=x&viskode=0&nullvalue=-&landkode=x&sti=9!utvinst&insttype=11&arstall=2012&instkode=1120&fakkode=250&ufakkode=000&beregning=1&valgt_sti=Universiteter!9!Universitetet%20i%20Bergen!9!Det%20medisinsk-odontologiske%20fakultet!9!Uspesifisert%20underenhet!9!Sokrates/ERASMUS&grupperingstring=arstall&sti_hele=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst&sti_valgt=insttype!9!instkode!9!fakkode!9!ufakkode!9!avtale!9!utvinst







































































































































































UNIVERSITETET I BERGEN 
Det medisinsk-odontologiske fakultet 
 


  Styresak: 25/13 


Sak nr.: 13/661, 2012/13484 
 


 Møte:10.04.2013 
 


 


Forskningsmelding 2012 
 


I henhold til brev fra universitetsledelsen datert 13.12.2012 om Innspill til rapport 2012 og 


planer 2013 og om meldinger 2012 skal fakultetene utarbeid forsknings-, forskerutdannings- 


og utdanningsmelding. Meldingene er viktige dokumenter for rapportering av aktivitet og 


prioritering av tiltak.  


 


UiB har lagt opp til en forenkling av de ordinære meldingene for 2012. De tre meldingene har 


frist 1. april 2013 skal ikke være mer enn totalt 12 sider og besvare konkret spørsmål.  


 


For forskning ber UiB om tilbakemelding på: 


 Status for fakultetets strategi og eventuelle justeringer av strategien bør omtales, 


sammen med nye forskningssatsinger som er igangsatt eller som planlegges 


 Oppfølging av prioriteringer omtalt i forskningsmeldingen 2011 


 Omtale av prioritert forskningssamarbeid med andre forskningsinstitusjoner og 


samfunns- og næringsliv om forskning 
 Kort omtale av arbeid med å styrkeforskningsledelse, organisering og strategisk 


planlegging 


 Omtale av tverrfaglige og flerfaglige initiativ og satsinger (pågående og planlagte) 


 Omtale av tiltak som kan styrke publiseringen, særlig på nivå II 


 Faglige prioriteringer og planer knyttet til ekstern finansiert forskning, hvilke eksterne 
finansieringskilder som er de viktigste og hvilke ressurser som settes inn for å styrke 
ekstern finansiering. 


 Kort omtale av store nye prosjekter: spesielt om SFF og ERC og andre viktige 
tildelinger nasjonalt og internasjonalt 


 Oppfølging av fagevalueringen 2012 


 


Fakultetet har bedt om instituttenes innspill til fakultetets forskningsmelding og forsker-


utdanningsmeldingen. Instituttenes innspill ble framlagt på møte 4.3.2013 i utvidet 


forskningsledelse. 


 


Forslag til Forskningsmelding 2012 - Det medisinsk-odontologiske fakultet er vedlagt. 


Meldingen er oversendt UiB pr. 2.4.2013 med forbehold om fakultetsstyrets godkjenning 


10.4.2013. 


 


 


Forslag til vedtak: 


Fakultetsstyret vedtar Forskningsmelding 2012  - Det medisinsk-odontologiske fakultet, med 


eventuelle endringer som framkommer i møtet. 


 


Vedlegg:  


1. Forskningsmelding for Det medisinsk-odontologiske fakultet 2012. 


2. Brev fra UiB datert 13.12.2012 


3. Fakultetets brev datert 17.1.2013. 


4. Instituttenes innspill til Forskingsmelding 2012. 


 


26.3.2012/INSE 
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Forskningsmelding 2012 - Det medisinsk-odontologiske fakultet 


Det medisinsk-odontologiske fakultet (MOF) har en stor og tematisk bred forsikringsaktivitet. 


Den er basert på et utstrakt samarbeid nasjonalt og internasjonalt og er godt forankret i 


fakultetets og universitetets strategiske planer. Fokus på kvalitet og å lykkes i eksterne 


søknadsprosesser står sentralt. Dette avspeiles bl.a. i de siste årenes etablering og satsing på 


metodologiske kjernefasiliteter, etableringen av et større forskningsprogram innen klinisk 


ernæring, opprettelsen av fire K.G. Jebsen-sentra, samt at en av fakultetets forskere er tildelt 


et ERC Advanced Grant. I 2012 fikk også fakultetet to Sentre for fremragende forskning 


(SFF) som koordineres fra Universitetet i Bergen, samtidig som en av fakultetets større 


forskningsgrupper er ansvarlig for en av de største nodene i en SFF som koordineres fra 


Universitetet i Oslo.  


Forskningsstrategi - satsinger og oppfølging 


I tråd med prioriteringene i fakultetets forskingsmelding for 2011, har fakultetet det siste året 


fulgt opp strategiplan og handlingsplan for forskning fra hhv. 2010 og 2011. Sentralt i 


forskningssatsingene står utbygging av forskningsstøtte, styrking av fakultetets forsknings-


infrastruktur, økning i antall postdoktorstillinger, satsing på å lykkes i eksterne søknads-


prosesser, samt økt publisering og doktorgradsproduksjon.  


I 2012 har fakultetet arbeidet med omorganiseringsprosessen «Framtidens fakultet», der bl.a. 


et hovedmål var å kunne legge bedre til rette for forskning. Fra årsskiftet 2012/2013 er ny 


instituttstruktur og flere faglige og administrative tilpasninger implementert. Et av disse 


tiltakene er tilsetting av tre forskningsrådgivere på fakultetsnivå, som skal arbeide på 


instituttene i nært samarbeid med forskningsmiljøene om bl.a. store søknader og posisjonering 


til kommende utlysninger. Det er også en forventning at omorganiseringen skal legge til rette 


for utvidet samhandling på tvers av institutter og med forskningsmiljøer ved andre fakulteter 


ved UiB og andre samarbeidspartnere. Et annet eksempel er knyttet til videreutvikling av 


Senter for internasjonal helse som et tverrgående ressursmiljø for forskning og forsker-


utdanning knyttet til det globale helsefeltet. 


Fakultetets satsting på tyngre infrastruktur og kjernefasiliteter har bl.a. som målsetning å 


styrke translasjonsforskning i videste forstand. Dette bygger også opp om mulighetene til å 


utnytte lokale, regionale og nasjonale fortrinn, og kjernefasilitetene tilbyr i dag utstyr og 


tjenester for forskere og virksomheter i hele Norge.  


I 2012 vedtok fakultetet å etablere en ny kjernefasilitet for biostatistikk og dataanalyse, i 


tillegg til de seks som allerede er etablert (Dyreavdelingen, kjernefasilitet for flowcytometri, 


kjernefasilitet for metabolomikk, samt de tre tidligere FUGE-plattformene MIC, PROBE og 


NMC). Dette skjer som et supplement til det nære samarbeidet rundt bioinformatikk som er 


etablert mellom flere av fakultetets forskningsmiljøer og kompetansemiljøer ved Det 


matematisk-naturvitenskapelige fakultet. Forskningsmiljøet ved Institutt for global helse og 


samfunnsmedisin som står for etableringen av den nye kjernefasiliteten, har et sterkt utbygget 


nasjonalt og internasjonalt nettverk, og etableringen vil skje koordinert med helseregister-


prosjektet som er kommet på Forskningsrådets nasjonale veikart for forskningsinfrastruktur. 


Det er forventing om at en kjernefasilitet for biostatistikk og dataanalyse ytterligere vil styrke 


mulighetene for registerforskning og prosjekter med utgangspunkt i lokale og nasjonale 


biobanker. 
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I 2012 har fakultetet også hatt fokus på å utarbeide felles effektive driftsmodeller for 


kjernefasilitetene, inkludert planer for investeringer, utstyrsoppdateringer, bemanning, 


egenbetaling og gjenanskaffelser. I den forbindelse vil fakultetet trekke fram et nært 


samarbeid med Helse Bergen. I 2012 er det investert nærmere 40 millioner kroner i utstyr til 


kjernefasilitetene, med bl.a. etablering av utstyr for dypsekvensering, ny dyre-PET-skanner, 


og oppgraderinger av MR utstyr. På infrastrukturområdet skal det også nevnes at forsknings-


miljøer ved fakultet deltar som sentrale aktører i bildeforskningsklyngen MedViz, samt i 


ESFRI-initiativet EATRIS som koordineres fra Universitetet i Oslo. I disse dager arbeides det 


med en søknad som gjelder EURO-BIOIMAGING, et annet infrastrukturinitiativ innen 


ESFRI.  


Ved semesterstart høsten 2012 ble Nytt odontologibygg åpnet. Utstyrsbevilgningen til bygget 


har gjort det mulig å etablere infrastruktur som vil styrke av odontologiske forskning og vil 


legge til rette for forskningssamarbeid med interne og eksterne samarbeidspartnere.  


Fakultetet har et tett forskningssamarbeid med en rekke institusjoner lokalt, nasjonalt og 


internasjonalt. I dette samarbeidet har helseforetakene og Folkehelseinstituttet en særstilling, 


både når det gjelder forskningsprosjekter og forskningsinfrastruktur. Det arbeides systematisk 


for å videreutvikle dette samarbeidet slik at det blir enda mer sømløst.  


Det er en overordnet målsetning å utvikle tversgående forskningsprosjekter som kan utløse 


både faglig og organisatorisk merverdi. Blant annet viser erfaringene fra siste søknadsrunde til 


SFF (omtalt under) og posisjoneringen med tanke på årets NORHED-utlysning at en rekke 


forskningsinitiativ og søknader er bredere forankret enn tidligere, både ved institusjoner i vår 


del av verden og i sør. På en lignende måte kan det trekkes fram at forskningsmiljøer ved vårt 


fakultet inngår som aktive samarbeidspartnere i det eneste helseprosjektet som fikk tilslag i 


den første utlysningen i BIOTEK2021.  


Rekruttering og mobilitet  


Fakultetet har de siste årene prioritert å doble antallet postdoktorstillinger over eget budsjett, 


da dette oppfattes å være et viktig virkemiddel i skolering og rekruttering av framtidens 


forskere. Fakultets ordning med brofinansiering ved ekstern rekruttering av spesielt 


kvalifiserte forskere er også videreført. Fakultetet har også prioritert lederopplæring av yngre 


forskere og gjennomførte i 2011-2012 det andre programmet for yngre forskningsledere. 


 


Fakultetet har en klar ambisjon å styrke det internasjonale forskningssamarbeidet ved bl.a. å 


bidra til å legge til rette for forskningsopphold ved internasjonalt anerkjente forsknings-


institusjoner. Fakultetet har derfor videreført og styrket ordningen med forskningsstipend for 


å legge til rette for økt mobilitet og forskningsopphold i utlandet for stipendiater, postdoktorer 


og fast vitenskapelig tilsatte. 


Ekstern finansiert forskning  


Eksternfinansiering er helt avgjørende for at forskningsmiljøene ved fakultetet skal kunne 


drive forskning på høyt internasjonalt nivå, og ambisjonene er at både bidrags- og oppdrags-


forskningen skal øke. Omfanget av fakultetets eksternfinansierte forskning viste en svak 


nedadgående trend de siste årene fram mot 2011, men i 2012 er dette snudd. Det er gledelig at 


på tross av bortfall av FUGE-finansieringen, viser Forskningsrådsprosjekter en tydelig økning 


i tråd med den gode uttellingen fakultetets forskere fikk i FRIMEDBIO og det såkalte 
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Fellesløftet. Fakultetet venter at denne finansieringen vil øke betydelig framover i forbindelse 


med de nye SFFene.  


 


I 2012 økte også finansieringen fra EU-prosjekter, om enn noe mer forsiktig. For å stimulere 


til ytterligere søknadsaktivitet har fakultetet tidligere innført en ordning med avsetning av 


midler til videre nettverksbygging når et EU-prosjekt avsluttes. I tillegg vedtok fakultetet i 


2012 å innføre en ny og differensiert premieringsordning med tilskudd til EU-prosjekter som 


enten koordineres fra fakultetet eller der forskningsmiljøer inngår som partner. Ved 


inngangen til 2013 er en rekke søknader under utarbeidelse, bl.a. innenfor nanovitenskap, 


inflammasjon og biomaterialer. Fakultetet har forhåpninger om at antallet EU-prosjekter vil 


øke de nærmeste årene. 


 


Fakultetet har i flere år hatt et tett samarbeid med institusjoner som finansierer forskning, og 


den klart største økningen i ekstrafinansiering av forskning i 2012 kom fra randsonen. De 


klart største bidragsyterne i 2012 var Kreftforeningen og Bergens Medisinske 


Forskningsstiftelse (BMFS), mens andre viktige finansieringskilder er K.G. Jebsen-sentrene, 


WHO, Norad og flere ulike forskningsstiftelser. BMFS bidro i 2012 både gjennom 


forskningsmidler til forskere som er i etableringsfase etter gjennomført postdoktorperiode, 


betydelige infrastrukturmidler og et nyopprettet program for styrking av bioinformatikk. 


 


Det er en ambisjon å øke den eksternfinansierte forskningen og stimulere til bedre og flere 


søknader til bl.a. Forskningsrådet, EU og NIH, men også til utlysninger fra randsone-


institusjoner og de regionale forskningsmidlene som lyses ut av Samarbeidsorganet. 


Fakultetets ansettelser av forskningsrådgivere er et bidrag til dette.  


 


BOA-aktivitet ved Det medisinsk-odontologiske 


fakultet (tall i 1000) 


Resultat 


 2011 


Resultat  


2012 


NFR 


      


67 068  


              


 85 400  


EU   9 006  


                 


9 700  


Andre kilder 87 388 


            


137 400  


Sum 163 462 


            


232 500  


 


Vitenskapelig publisering 


 


Fakultetets ambisjon er å øke kvalitet og omfang av den vitenskapelige publiseringen.  


Endelig oversikt over antall vitenskapelig publikasjoner for 2012, antall publikasjonspoeng og 


andel publikasjoner på nivå II er ikke klar før april 2013, men foreløpige ikke-kvalitetssikrede 


tall tyder på en økning både i antall publikasjoner og antall publikasjonspoeng på nivå I og II. 


Som påpekt i tidligere forskningsmeldinger, har fakultetet hatt en økning i antall 


publikasjoner fra 2005 til 2011 på 62 % og en økning i antall doktorgrader i samme periode 


på 82 % (i disse tallene er produksjonen fra det tidligere Odontologiske fakultet tatt med). I 


samme periode økte antall publikasjonspoeng med 1 %. Det er fakultetets oppfatning at 


dagens system ikke stimulerer til internasjonalt samarbeid eller tar hensyn til fagenes ulike 


publiseringstradisjoner eller krav til forskningssamarbeid. Rundt 50 % av fakultetets 


publikasjoner har de siste årene hatt internasjonalt samforfatterskap, mens rundt 75 % har hatt 


nasjonal samarbeidspartner. Andelen publikasjoner på nivå II har de siste årene ligget blant de 


høyeste av de medisinske fakultetene, samtidig som siteringsindeksen også ligger godt an for 
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fagfeltet. Fakultetet vil som tidligere år gå gjennom de endelige publiseringsresultatene for 


2012 når disse foreligger og vurdere dem bl.a. for å se på utviklingen over tid for eget fakultet 


og gjøre sammenligninger med andre der det er relevant. 


Store nye prosjekter 


Etter at det ble sendt seks søknader til Forskningsrådets utlysning av SFF, var det særdeles 


gledelig at fakultetet fikk sine første SFFer i 2012. Centre for Cancer Biomarkers (CCBIO), 


ledet av professor Lars A. Akslen. Senteret har som mål å flytte grensene for vår kunnskap 


om hvordan kreftceller og deres fysiske naboceller samhandler. Senteret skal utvikle 


ekspertise for identifisere biomarkører som kan brukes for å lokalisere og behandle aggressiv 


kreft. Centre for Intervention Science in Maternal and Child Health (CISMAC), ledet av 


professor Halvor Sommerfelt.  CISMAC skal bidra til å forbedre mødre og barns helse ved å 


studere effekten av helsetiltak i lavinntektsland. CISMAC skal drive en rekke intervensjons-


studier, blant annet vaksinasjonsprogram.  


Utover dette er fakultetet representert som partner i SFF koordinert ved Universitetet i Oslo 


Norwegian Centre for Mental Disorders Research (NORMENT). Grunnforskere og 


kliniske forskere vil bruke moderne genteknologi, nyere funn fra hjerneforskningen og 


registerdata for å få fram ny kunnskap. Prosjektleder ved UiO er professor Ole A. Andreassen, 


ved MOF er det professor Vidar Steen som leder fakultetets del av prosjektet.  


I tillegg til etableringen av tre nye SFFer, åpnet fakultetet høsten 2012 Senter for alders- og 


sykehjemsmedisin, som er lagt til Institutt for global helse og samfunnsmedisinske fag. 


Senter er ledet av postdoktor Bettina Husebø, og er et samarbeid mellom G.C. Rieber 


Fondene og Universitetet i Bergen. Senteret har hovedfokus på forskning innen eldremedisin, 


sykehjems- og palliativ medisin.  


Oppfølging av Forskningsrådets fagevaluering  


Forskningsrådets fagevalueringen av medisin, helsefag og biologi som ble gjennomført 


i 2010-2011 viste at fakultetet har mange svært gode forskningsmiljøer. For å stimulere 


disse miljøene til ytterligere framgang, har fakultetet bidratt med til sammen 5 mill. kr i 


økte driftsmidler over en to års periode.  


 


Samtidig fikk andre noe svakere evaluering. Som ledd i oppfølgingen har instituttene 


og fakultetet i 2012 satt i verk tiltak bl.a. knyttet til omorganiseringen i Framtidens 


fakultet, oppbygging av felles forskningsinfrastruktur, opprettelse av flere postdoktor-


stillinger, styrking av relasjonene til våre viktigste samarbeidspartnere, samtidig som 


forskningsgruppenes organisering, samarbeidsrelasjoner, rekruttering og finansiering er 


blitt vurdert og fulgt opp. Ved Institutt for biomedisin har man i dette arbeidet benyttet 


seg av et Scientific Advisory Board, og rådene fra dette panelet vil bli brukt i det videre 


arbeidet. Ordningen med ekstern vurdering vil bli vurdert brukt også i andre deler av 


fakultetet.  


 


Forskningsrådsevalueringen pekte på helseregisterforskning, og særlig koblet mot 


biobanker, som et av de forskningsfelt med størst potensial. Samtidig ble det påpekt 


manglende kompetanse innen dataanalyse, og etableringen av en kjernefasilitet for 


biostatistikk og dataanalyse ved Institutt for global helse og samfunnsmedisin er en 


direkte oppfølging av dette. 
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Forskningsmeldingen 2012 og Forskerutdanningsmeldingen 2012 – Det 
medisinsk-odontologiske fakultet 


 


Forskningsmeldingen og forskerutdanningsmeldingen skal inneholde rapportering av aktivitet 
for 2012 og prioritering av tiltak for 2013. UiB legger i år opp til en forenkling av de ordinære 
forsknings-, forskerutdannings- og utdanningsmeldingene som har frist 1. april 2013 og 
spørsmålene som ønskes besvart er listet i UiBs Vedlegg 3, sak 2012/13483 (vedlagt).  


 


Fakultetets forskningsmelding 2012 skal ha et omfang på ca. 4 sider. Vi ber instituttene 


rapportere for 2012, samt gi en kort oversikt over planer for 2013: 


 


Forskningsmeldingen  2012 – spørsmål til meldingen 


 


 Prioritert forskningssamarbeid med andre forskningsinstitusjoner og samfunns- og 


næringsliv  


 Tverrfaglige og faglige initiativ og satsinger (pågående og planlagte) 


 Tiltak som kan styrke publiseringen, særlig på nivå II 


 Faglige prioriteringer og planer knyttet til ekstern finansiert forskning, hvilke eksterne 


finansieringskilder som er de viktigste og hvilke ressurser som settes inn for å styrke 


ekstern finansiering. 


 Nye prosjekter: spesielt om SFF og ERC og andre viktige tildelinger nasjonalt og 


internasjonalt 


 Oppfølging av fagevalueringen 2012 


 


 


 


 


Referanse Dato 


2013/661-INSE 17.1.2013 
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Fakultetets forskerutdanningsmelding 2012 skal ha et omfang på ca. 4 sider. Vi ber 


instituttene rapportere for 2012, samt gi en oversikt over instituttets planer for 2013: 


 


Forskerutdanningsmeldingen 2012 - spørsmål til meldingen : 


 


 Vurdering av forholdet mellom forskerutdanning og forskningssatsinger  


 Gjennomføringen i forskerutdanningen og eventuelt hvilke tiltak som kan bedre den 


 Omfanget av underkjenninger og eventuelt hvilke tiltak bør iverksettes for å hindre 


frafall og underkjenninger  


 Implementering av midtveisevalueringen og eventuelt hvilke tiltak for å gjennomføre 


midtveisevalueringen instituttet vil framheve 


 Behov for opplæring for å styrke veiledernes veilederkompetanse 


 Innføring av ph.d.-registrering og felles fremdriftsrapportering for ph.d.-kandidatene 


og hvilke resultater dette gir i forhold til oppfølging av ph.d.-kandidatene 


 


Vi ber også instituttene informere og gi innspill om andre saker og planer som de anser som 


viktige i meldingene. Instituttenes frist settes til 21. februar 2013. 


 


 


Vennlig hilsen 


 


Robert Bjerknes 


prodekan Inger Hjeldnes Senneseth 


 underdirektør 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 








Institutt for biomedisin: Forskingsmelding 2012 
Det vises til brev datert 17.1.2013, sak 2013/661. Her følger innspill fra Institutt for 
biomedisin (IBM) til Forskingsmelding 2012.  
 
Rapport for 2012 og oversikt over planer for 2013: 
1) Prioritert forskningssamarbeid med andre forskningsinstitusjoner og samfunns- og 
næringsliv  


2) Tverrfaglige og faglige initiativ og satsinger (pågående og planlagte)  


3) Tiltak som kan styrke publiseringen, særlig på nivå II  


4) Faglige prioriteringer og planer knyttet til ekstern finansiert forskning, hvilke 
eksterne finansieringskilder som er de viktigste og hvilke ressurser som settes inn for å 
styrke ekstern finansiering.  


5) Nye prosjekter: spesielt om SFF og ERC og andre viktige tildelinger nasjonalt og 
internasjonalt  


6) Oppfølging av fagevalueringen 2012  
 
 
Ad 1) Prioritert forskningssamarbeid med andre forskningsinstitusjoner og samfunns- og 
næringsliv 


Biomedisins samarbeid og interaksjon med andre forskningsinstitusjoner, og også 
næringsliv, er dynamisk. I siste kategori er flere direkte knoppskyting fra instituttet:  


 NOVO-SEEDS (forprosjekt til en mulig firmaetablering/gründervirksomhet)  


 BerGenBio AS (relativt nyetablert - leier arealer i instituttets lokaler)  


 UTR - (knoppskyting - virksomhet i instituttets lokaler i flere år) 
 
Slike virksomheter muliggjør både økonomisk, forsknings- og 
undervisningsmessig samarbeid (nærings-PhDer, etc.). Det utvikles nye 
produkter, og gir i tillegg jobbmuligheter for våre kandidater.  


 Flere stillinger som førsteamanuensis II (totalt fire i 2012) er finansiert av ulike 
eksterne kilder (2 fra Helse Bergen, 1 fra BMFS, 1 fra Nasjonalt 
kompetansesenter for hyperbar og dykkemedisin). 


 Samarbeid og samarbeidsavtale via professor Bjerkvig – mot Luxembourg  
 NIFES- opprettet særskilt emne i mastergradsprogrammet, samt samarbeid om 


mastergrads og PhD veiledning.  
 
Ad 2) Tverrfaglige og faglige initiativ og satsinger (pågående og planlagte)  


IBM har tatt og deltatt på flere initiativ:  
 Jebsensenteret – med samarbeidspartnere fra IBMP (Det psykologiske fakultet), 


HUS (klinikk), IKM og flere forskningsgrupper ved IBM.  
 I tillegg er to forskere med på Jebsen-tildeling og -satsing fra andre institutt.  


 SFF-initiativ - tre av instituttets fast ansatte er med på SFF’en, "Centre for Cancer 
Biomarkers" (CCB), som ble bevilget i 2012. 


 Forskningsseminarer, ”Faculty lunch”, for de faste vitenskapelige ansatte blir 
gjenopptatt våren 2013. I 2013 vil det bli lagt et spesielt fokus på yngre forskere 
(yngre forskere med NFR /BFMS tildelinger fra 2009 og framover). 


 BBB-seminarene gir forskere ved IBM anledning til å invitere gjesteforelesere 
(internasjonale, nasjonale, lokale) til instituttet, noe som gir mulighet til 







etablering av nye prosjektsamarbeid. Innenfor rammene for BBB seminarieserien 
kommer det til å bli holdt ett SFF seminar fra CBB per måned i høstsemesteret 
2013. I samband med dette kommer tidspunktet for BBB seminarserien til å 
endres til kl. 14.30 for å legge til rette for deltakere fra Haukeland 
Universitetssykehus.  


 Kjernefasilitetene, de nasjonale FUGE-plattformene MIC og PROBE tilbyr utstyr 
og tjenester for forskere og virksomheter i hele Norge. Disse tilrettelegger for nye 
samarbeid og faglig utvikling på tvers av organisasjons- og faggrenser. 
Plattformene har vært en tydelig satsning fra instituttets side siden de ble 
etablert i 2005 (?). I 2012 ble det investert i utstyr for nær 20 millioner; 
oppgradering av MR og en smådyrs PET skanner.  
 


 
Ad 3) Tiltak som kan styrke publiseringen, særlig på nivå II  


Ved å stadig utvikle/støtte nye arenaer der instituttets forskere kan møtes og etablere 
nye samarbeid ønsker en å bidra til å øke publiseringen. Fra høsten 2012 synliggjør 
instituttet publiserte vitenskapelige arbeider som utgår fra instituttet i nyhetsbrevet. 
Instituttet har per 11. februar registrert 135 artikler for 2012, dette er ny rekord for 
instituttet. 


 


Ad 4) Faglige prioriteringer og planer knyttet til ekstern finansiert forskning, hvilke 
eksterne finansieringskilder som er de viktigste og hvilke ressurser som settes inn for å 
styrke ekstern finansiering.  


Instituttets strategiplan ble vedtatt av instituttrådet i juni 2012. Denne planen ligger til 
grunn for de fagfelt der man særlig vil stimulere samarbeid/søknadsskriving. I tillegg 
støttes tiltak som stimulerer til samarbeid på instituttet (se 2). Administrativ støtte 
(særlig i forhold til budsjett) er tilrettelagt i sammenheng med søknadsskriving. 


 


De viktigste eksterne finansieringskildene er NFR (individuelle anslag og SFF), 
Stiftelsene, Kreftforeningen og Helse Vest. Søknadsaktiviteten mot EU har hatt en god 
økning i 2012.  


 


Ad 5) Nye prosjekter: spesielt om SFF og ERC og andre viktige tildelinger nasjonalt og 
internasjonalt  


Som nevnt over (punkt 2) er instituttet representert med 3 personer i SFF-programmet 
"Centre for Cancer Biomarkers" (CCB) som ble bevilget i 2012. Tre av 
forskningsgruppene ved instituttet er med i forskjellige Marie Curie Training networks 
innenfor EUs 7. rammeprogram. Instituttet startet 7 nye NFR prosjekter i 2012 
(inklusive Fellesløftet). 


Stiftelsen Kristian Gerhard Jebsens Senter for forsking på nevropsykiatriske lidelser 
hadde sitt første hele kalenderår i full drift. Senteret har samarbeidspartnere både 
lokalt, nasjonalt og internasjonalt og framstår i dag som et kraftsenter for forsking på 
nevropsykiatriske lidelser i Norge. 
  







 


Ad 6) Oppfølging av fagevalueringen 2012  
En ekstern Scientific Advisory Board (SAB) har med utgangspunkt i NFRs fagevaluering 
vurdert organiseringen av størrelsen på instituttets forskningsgrupper og 
forskningssamarbeid mellom gruppene. SAB avla rapport våren 2012, og har blant annet 
foreslått omstrukturering av forskningsgruppene og definert bredere 
forskningsområder som kan danne basis for forskningssamarbeid for flere av 
forskningsgruppene.  
NFRs fagevaluering og rapporten fra SAB ble fulgt opp av en komite på instituttet høsten 
2012. Gjennom samtaler med gruppeledere og ved informasjon på allmøter/instituttråd 
har man høsten 2012 kommet fram til en ny justert gruppestruktur gjennom en 
«nedenfra og opp» prosess. 
I sammenheng med omorganiseringen er også teknikerressurser gjennomgått. 
Hovedprinsippet er at hver vitenskapelig stilling tilordnes 0,5 teknisk stilling. Den nye 
gruppestrukturen er iverksatt fra 1.1.2013, men det er fortsatt noen prosesser som det 
arbeides videre med.  
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Forskningsmelding fra Institutt for global helse og 
samfunnsmedisin 


Institutt for global helse og samfunnsmedisin sin forskningsstrategi bygger på gjeldende 


forskningsstrategi for Det medisinsk-odontologiske fakultet med hovedelementer som  


- styrking av forskningsgrupper og nettverk  


- utvikling av metodologiske kjernefasiliteter 


- styrking av internt og eksternt samarbeid, internasjonalisering og forskermobilitet  


- rekruttering og videreutvikling av fremragende forskere, veiledere og forskningsledere 


- sikring av bredde i forskningen 


- sikring av god tilgang til ekstern finansiering. 


 


Forskningsgruppene ved Institutt for samfunnsmedisinske fag brukte våren 2012 på å 


arbeide frem en ny forskningsstrategi for instituttet. 2013 vil bli brukt til å sikre at også 


målene til forskningsgruppene ved Senter for internasjonal helse inkorporeres her. Videre blir 


det viktig å sikre at Senteret også i fremtiden har et tverrgående mandat både ved fakultet og 


UiB. Senteret er og skal være et ressursmiljø for forskning, forskerutdanning og 


studentmobilitet knyttet til global helse feltet. Økonomiske og administrative incentiver må 


brukes for å sikre tverrgående virksomhet og for at tverrgående globalt orienterte 


forskningsgrupper og utdanningstiltak forankres ved Senteret.  


 


Institutt for global helse og samfunnsmedisin arbeider for bedre helse i alle deler av 
befolkningen og i store deler av verden gjennom å forske på årsaker til helseproblemer og 
på kvalitet i primærhelsetjenesten. Forskningen baserer seg i stor grad på nasjonale 
registre og biobanker, kliniske studier, intervensjonsstudier og relevant metodeutvikling. 
Instituttet ønsker å studere helse gjennom hele livsløpet og har et fokus på utsatte grupper. 
Forskning på Mor-barn helse i lav og mellominntekts land vil gjennom det nye Senteret for 
fremragende forskning være et av flaggskipene ved IGS. Globale perspektiver på helse vil i 


økende grad prege forskningen i flere av forskningsgruppene ved instituttet 


 


Forskning ved IGS skjer i hovedsak i regi av tematiske forskningsgrupper. Gruppene er 
instituttets viktigste forskningsstrategiske verktøy. Deres fokus og prioriteringer danner 
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grunnlaget for instituttets forskningsstrategi. Gruppene forvalter driftsmidler som fordeles 
etter forskningsproduksjon og undervisningsinnsats. Det er et mål at alle instituttets 
forskere har tilknytning til en forskningsgruppe ved UiB. Gruppene skal ha evne til 
nyorientering og reorganisering når det er forskningsstrategiske grunner til dette.  


Forskningsgruppene vil i perioden 2012-2015 ha fokus på å 


- tydeliggjøre forskningstematiske prioriteringer 


- dyrke fram høye ambisjoner og kvalitet 


- utvikle en god skrive- og publiseringskultur preget av faglig generøsitet 


- utvikle kultur for ledelse og internt samarbeid 


- utvikle samarbeidet mellom forskningsgruppene, med andre institutter og med eksterne 
forskere 


- knytte til seg nødvendig metodekompetanse 


- søke ekstern finansiering 


- involvere og inkludere et rimelig antall mastergrads-, forskerlinje- og PhD-studenter 


- øke antall postdoc-stipendiater 


 
  


Prioritert forskningssamarbeid med andre forskningsinstitusjoner og samfunns- og 


næringsliv  
Det er et mål at postdoktorer har et utenlandsopphold ved en samarbeidende institusjon. 
Instituttet vil bruke ordningen med forskningstermin aktivt for å hente inn ny kompetanse 
og knytte kontakt med gode internasjonale samarbeidspartnere. Samarbeidet med 
Folkehelseinstituttet, Uni helse og andre institusjoner i vår nærhet skal styrkes og 
videreutvikles.  


 


Instituttet forvalter biostatistisk og epidemiologisk metodekompetanse for medisinsk og 
helsefaglig forskning. Vi ønsker å arbeide for å utvikle et tettere samarbeid med relevante 


miljøer ved andre institutt og ved helseforetaket for å utnytte disse ressursene enda bedre.  


 


Både ISF og SIH har hatt omfattende og langvarig internasjonalt samarbeid som bidrar til 


både til forskningsfinansiering, høy kvalitet i forskningen og mobilitet. Sentrale 


samarbeidspartnere finnes i tillegg til i Norden og Europa, særlig i USA (NIH, NIEHS, Duke 


University, Harvard University, University of Iowa og andre) og med flere institusjoner i Afrika 


og Asia. Senter for internasjonal helse har en god internasjonal synlighet både som 


forskningsmiljø og med tanke på innflytelse på internasjonal helsepolitikk.  


 


Senter for internasjonal helse har bygget sitt forskningssamarbeid på to hovedpilarer:  


- Forskningssamarbeid med ledende internasjonale universiteter for å utvikle forskning 


som er viktig innenfor global helse. 


- Forskningssamarbeid med universiteter i lav- og mellominntektsland, med en aktiv 


satsing for kompetanseutvikling og lederutvikling ved disse institusjonene. Hovedgruppen av 


kandidater med Master og PhD fra SIH returnerer til sine hjemland og blir ledere, og også 


forskningspartnere for miljøene ved MOF. 


 


 


Tverrfaglige og faglige initiativ og satsinger (pågående og planlagte)  


Instituttet vil utvikle en kjernefasilitet for biostatistisk metodestøtte og registerforskning. 


Formålet med kjernefasiliteten er å heve metodologisk kvalitet på forskningssøknader og 


forskning ved fakultet og bidra til større forskningsaktivitet i miljøer som trenger 
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metodestøtte. Dette vil øke antall publikasjoner av høy kvalitet fra MOF.  Kjernefasiliteten vil 


betjene fakultetets forskere med biostatistisk prosjektstøtte inklusive tilrettelegging og 


analyse av registerdata, biobankbaserte data og tyngre datasett fra kliniske og 


epidemiologiske studier. Denne skal inngå som en av fakultetets kjernefasiliteter, men vil 


også inngå som en sentral del av den nasjonale forskningsinfrastrukturen «Health Registries 


for Research» som instituttet vil lede og som ligger på Forskningsrådets veikart for nasjonal 


forskningsinfrastruktur. Kjernefasiliteten vil knytte til seg en stab med gode og fast ansatte 


statistiskere og informatikere som skal kunne gi prosjektstøtte til prosjekter og 


forskningsgrupper. Instituttet vil satse på et fagmiljø som har evne til å utvikle relevant 


metodekompetanse. 


 


Samhandlingsreformen har aktualisert en rekke problemstillinger knyttet til allmennmedisin 
og andre deler av primærhelsetjenesten hvor det er behov for kunnskap og kompetanse. 
Et spesielt viktig område er sykehjemsmedisin. Den legevitenskapelige kompetansen må 
styrkes innenfor dette området.  Senter for alders- og sykehjemsmedisin ble åpnet i 2012 
Her har vi nå foreløpig finansiering fra både forskningsrådet og GC Rieber Fondene. 
Instituttet vil arbeide videre med å sikre forankring i det primærmedisinske fagmiljøet og 


utvikle det tverrfaglige samarbeidet med relevante partnere. 


 


Instituttet arbeider for etablering av et senter for fremragende utdanning (Senter for 
tverrprofesjonell samarbeidslæring i primærhelsetjenesten) og vil støtte utviklingen av 


relevant forskning på pedagogikk og læringsformer.  


   


 


Tiltak som kan styrke publiseringen, særlig på nivå II 


Forskningsgruppene får tildelt belønningsmidlene årlig basert på innsats og resultater 


innenfor forskning og undervisning i foregående år. Publikasjonspoeng inngår som en faktor i 


modellen. Det arbeides med tiltak for å styrke gruppenes kvalitetssikring av manuskripter. 


Det arbeides også med å øke de ansattes kunnskap om hvordan instituttet og den enkelte 


kan få øket uttelling for sin publisering, blant annet ved i enda større grad å prioritere 


publisering i nivå-II tidsskrift. 


 


Økt utveksling og flere utenlandsopphold hos våre forskere tror vi også vil påvirke 


publiseringskulturen positivt. 


 


SIH har hatt som policy å publisere i open acces tidsskrift. 


 


 


Faglige prioriteringer og planer knyttet til eksternt finansiert forskning, hvordan styrke 


ekstern finansiering 


Vi har ambisjoner om å øke den den bidrags- og oppdragsfinansierte delen av virksomheten. 


Instituttet arbeider målrettet med å øke finansieringen fra både EU, NFR og andre, det er i 


den siste gruppen vi har lykkes best de siste par årene. Andre viktige finansieringskilder er 


Allmennmedisinsk forskingsfond, Fond for etter- og videreutdanning av fysioterapeuter, Bill 


og Melinda Gates Foundation, WHO, Norad, legemiddelindustri og Sjøforsvaret. Vi arbeider 


strategisk med å få en større del av forskningsrådets og Samarbeidsorganet sine midler. 


Mange prosjekter har fått såkornmidler til å utvikle større søknader gjennom NORHED 


programmet til Norad i år.  


Forskningsgruppene jobber strategisk for å få inn mer ekstern finansiering til flere større 


prosjekter. 
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Nye prosjekter: Senter for fremragende forskning 
Centre for Intervention Science in Maternal and Child Health som fikk tildelt SFF status på 
slutten av 2012 skal bidra til å forbedre mødre og barns helse ved å studere effekten av 
helsetiltak i lavinntektsland. CISMAC skal drive en rekke intervensjonsstudier, blant annet 
vaksinasjonsprogram, et program for å gi stipend til jenter for å bedre deres mulighet til 
skolegang, et annet for å øke andelen av kvinner som får besøk av en helsearbeider innen 
ett døgn etter fødselen. Det er  planlagt og budsjettert for 12 prosjekter i Asia og Afrika. SFF 
har et budsjett fordelt på 10 år på over 300 millioner. For å få gjennomført alle studiene er 
man avhengig av betydelig tilleggsfinansiering og man vil søke en rekke finansieringskilder 
den nærmeste tiden. 


 


 


Oppfølging av fagevalueringen 2012  
NFR-evalueringen har gitt nyttige innspill både til institutt og forskningsgrupper:  
Det pekt på at de var noe svak rekruttering til registermiljøene, dette har vi tatt tak i og i løpet 
av de to siste årene er det ansatt en rekke stipendiater og postdoktorer som er tilknyttet en 
av de fire registergruppene. 


 


Hovedkomiteen  nevner helseregisterforskningen som det mest betydningsfulle 


forskningsfeltet under folkehelseområdet. I samlerapporten holdes også manglende 


kompetanse og kapasitet innen dataanalyse av biologiske data fram som en nasjonal 


svakhet. Hovedkomiteens rapport peker på tre unike forskningsområder i Norge hvorav 


epidemiologisk forskning og biobanker er ett. Instituttets følger spesielt opp dette gjennom 


utviklingen av en kjernefasilitet for biostatistisk metodestøtte og annen infrastruktur for 


registerforskning. 


 


 


 


Vennlig hilsen 


 


Rolv Terje Lie 


instituttleder Alette Gilhus Mykkeltvedt 


 administrasjonssjef 
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Forskingsmelding for Institutt for klinisk odontologi 


 
Prioritert forskningssamarbeid med andre forskningsinstitusjoner og 
samfunns- og næringsliv 
 
Instituttet har gjennom sine forskningsgrupper flere eksterne samarbeidspartnere 
som deltar både i prosjekt- og utstyrssamarbeid. Instituttet deltar i to store EU 
prosjekter, Vascubone og Reborn, og har gjennom disse prosjektene samarbeid med 
en rekke universiteter i Norden og Europa, i tillegg til næringsliv. Instituttet har også 
samarbeid med en rekke andre utenlandske universiteter (University of Boston, 
University of Dar es Salaam, Muhimbili University of Health and Allied Sciences, 
University College London m.fl.), samt nasjonalt med bl. a. NIOM (Nordisk institutt for 
odontologiske materialer, Oslo) NIFES (Norsk institutt for ernæring og 
sjømatforskning), Helse Vest og Tannhelsetjenestens kompetansesenter Vest.   
 
Tverrfaglige og flerfaglige initiativer og satsinger (pågående og planlagte) 
 
Instituttet har stor grad av tverrfaglig og flerfaglig samarbeid. Instituttet har to 
pågående EU prosjekter, og er i prosess for å være med som partner i to nye EU 
prosjekter. Instituttet har gjennom hele 2012 hatt ett prosjekt med landets 
allmennmedisinske forskingsfond – AFF – og dette vil fortsette i 2013. Nasjonal 
satsing på tannhelse har gitt Norge fem nye kompetansesenter innenfor tannhelse. 
Ett av disse kompetansesentrene, Kompetansesenter Vest – Hordaland, er plassert i 
det nye odontologibygget. Instituttet har allerede satt i gang samarbeid med den 
offentlige tannhelsetjenesten og en samarbeidsavtale er under utvikling. Både 
tannhelsetjenesten, kompetansesenteret og instituttet, planlegger 
forskningssamarbeid i fremtiden.  
En betydelig andel av forskningsprosjektene er samarbeidsprosjekter med andre 
institutter ved MOF, mot Helse Bergen, men også mot andre fakulteter, spesielt 
MatNat.  Flere av instituttets forskningsgrupper benytter metodologiske 
kjernefasiliteter ved fakultetet i sin forskning. Tverrfaglig samarbeid og 
translasjonsforskning planlegges videreført, og det kan belyses ved at i flere av de 
nye forskningsprosjektene for nye PhD kandidater som er tatt opp ved instituttet er 
dette inkludert i protokollen. Instituttet har et utstrakt samarbeid med Senter for 
internasjonal helse ved Institutt for global helse og samfunnsmedisin, gjennom en 
rekke prosjekter og kvotekandidater både på master og PhD nivå. Instituttet er 
gjennom Tannbanken samarbeidspartner i Den norske mor og barn-studien (MOBA).  
 
 
Tiltak som kan styrke publiseringen – særlig på nivå 2 
 
I forskingsmeldingen for 2012 nevnte instituttet at den viktigste faktoren for å få opp 
antall publikasjonspoeng for instituttet var å styrke den vitenskapelige staben. 
Instituttet har i løpet av slutten av 2012 fått flere vitenskapelige ansatte ved at 
vakante stillinger er besatt, og dette vil også fortsette i 2013 hvor instituttet blant 
annet vil få ansatt en ny statistiker. Flere vitenskapelige i staben vil gi utslag på 
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publiseringsstatistikken. Den vitenskapelige staben har også fått økt fokus på hvilke 
type tidsskrift som det publiseres i.   
 
Faglige prioriteringer og planer knyttet til ekstern finansiert forskning, hvilke 
eksterne finansieringskilder som er de viktigste og hvilke ressurser som settes 
inn for å styrke ekstern finansiering 
 
Instituttet ser NFR og EU som viktige eksterne finansieringskilder. Instituttet har nå to 
EU prosjektsøknader som er i prosess, og en prosess rundt ERC. Instituttet har ett 
pågående NFR prosjekt, og i 2012 hadde instituttet inne flere søknader til 
forskningsrådsfinansierte prosjekter. Instituttets prioriteringer innenfor hva som skal 
søkes støtte om, er faglig forankret i de forskningstema som forskergruppene har 
fokusert på. 
Instituttet har to EU prosjekter, og administrasjonen har i nært samarbeid med 
forskningsavdelingen sentralt utviklet kunnskap om rapportering og søknadsskriving 
for denne type prosjekter. Imidlertid krever det å skrive gode faglige EU søknader at 
man hele tiden er oppdatert på søknadsskriving og rapportering, og instituttet er 
derfor veldig positive til at fakultetet gjennom prosjektet Fremtidens fakultet ansetter 
egne forskningsrådgivere som skal arbeide med miljøene for å utarbeide søknader til 
blant annet EU. Dette vil gi flere ressurser som sammen kan være med på å øke 
instituttets muligheter for å få tilslag på søknader til ekstern finansiert forskning. 
Instituttet arbeider for at vitenskapelig ansatte aktivt sender inn søknader til 
prosjekter som NFRs prosjekt for klinisk forskning som spesifikt nevner forskning 
innenfor tannhelse. 
 
Nye prosjekter: spesielt om SFF og ERC og andre viktige tildelinger nasjonalt 
og internasjonalt 
 
Instituttet har en vitenskapelig ansatt som søker om ERC grant. Søknaden vil bli 
innlevert i løpet av første kvartal 2013. Instituttet er også med i en søknad om støtte 
fra EU innen nanovitenskap, og søknaden har gått videre fra første til andre runde, 
og det arbeides med økonomiske rammer for dette prosjektet. Instituttet har arbeidet 
nært i samarbeid med forskningsavdelingen i søknadsprosessen. 
 
 
Oppfølging av NFRs fagevaluering for 2012 
 
Instituttet fikk i fagevalueringen tilbakemelding om å knytte kontakter med andre 
miljøer både nasjonalt og internasjonalt. Instituttet har i løpet av 2012 utviklet og er 
med å søke på to nye EU prosjekter innenfor nanovitenskap og biomaterialer 
sammen med andre nasjonale og internasjonale aktører. 
Fagevalueringen av instituttet viste at instituttet må se på muligheten for å koordinere 
forskningsgruppene på en bedre måte, dette arbeidet skulle vi sette i gang med i 
2012, men innflytting i nytt bygg førte til at vi har utsatt dette arbeidet til 2013. 
Instituttet har fått en økning i den vitenskapelige staben gjennom 2012, og dette vil 
være med på å gi en styrking av instituttets forskergrupper og forskningssatsinger. 
Instituttets to laboratorier har nå blitt samlet i det nye bygget, og er operative med 
nye flotte fasiliteter. Det arbeides med en ny forskningsstrategi og FU arbeider også 
med mulighetene for å lage en egen forskerskole i odontologi. 
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NFR evalueringen anbefalte samarbeid med de nye kompetansesentrene. Instituttet 
har gjennom 2012 hatt ett utstrakt samarbeid med Kompetansesenter Vest – 
Hordaland, og dette samarbeidet vil videreutvikles med fokus på 
forskningssamarbeid i 2013. Instituttet har, og vil få flere delte stillinger sammen med 
kompetansesenteret.  
 
 
 
 
 
 








Forskningsmelding2012 og Forskerutdanningsmelding 2012  


for Klinisk institutt 1 (K1) 


 


Forskning 


Klinisk Institutt 1 (K1) ble opprettet 01.01.13. Forskningsmeldingen og 


forskerutdanningsmeldingen gjelder dermed miljøer som i 2012 tilhørte 3 ulike institutt; 


Institutt for klinisk medisin, Institutt for kirurgiske fag og Gades institutt. K1 har imidlertid 


arbeidet med forskningsstrategier og forskerutdanningsstrategier og vil bearbeide disse 


videre i det nye instituttet.  


K1 har 4 hovedmål for sin forskning: 


- Flere og bedre vitenskapelige publikasjoner 


- Økt rekruttering til og gjennomføring av PhD-arbeider 
- Stimulere til interdisiplinær forskning 
- Øke ekstern finansiering 


For vitenskapelige publikasjoner er viktigste resultatmål antall publikasjoner. I tillegg vil 


vi vektlegge publikasjonskvalitet. Publikasjonskvalitet måles enklest bibliometrisk med 


tidsskriftets gjennomslagskraft (impakt faktor, nivåinndeling). Selv om instituttets 


finansiering avhenger av publikasjonspoeng, anser vi antall publikasjoner der instituttet 


medvirker, samt en intern skjønnsmessig vurdering av publikasjonskvalitet som bedre 


mål for oss.  


For PhD-arbeider vil vi bruke gjennomførte arbeid samt innmeldinger i PhD-programmet 


som de to viktigste parametrene.  Igjen er deltagelse i PhD-arbeid viktigst, men vi vil 


også vektlegge majoritetsdeltalgelse.  


For interdisiplinært samarbeid er de viktigste parametre publikasjoner med forfattere fra 


ulike disipliner og miljøer, samt doktorgradsveiledning med fagpersoner fra andre 


institutt og andre institusjoner.  Vi anser styrkingvi som svært fordelaktig, og vi vil 


stimulere til dette.  


For ekstern finansiering har vi som resultatmål både gjennomslag i lokale prosesser 


(fakultet, helseforetak), nasjonale prosesser og internasjonale prosesser. Alle 


forskningsmiljøer skal ha som mål å oppnå ekstern finansiering, mens utvalgte og 


ledende miljøer skal ha som målsetting gjennomslag i åpne nasjonale og internasjonale 


konkurranser.  


K1 tar som et klinisk institutt utgangspunkt i kliniske problemstillinger. Dette er instituttets 


største styrke. Vi vil vektlegge at slike problemstillinger bearbeides i et dybdeperspektiv. 







Dette kan særlig skje ved bruk at biomarkører og gode pasientutvalg. K1 prioriterer 


sterkt klinisk forskning i samarbeid med laboratoriebasert forskning inkludert bruk av 


kjernefasiliteter, registerbasert forskning med bruk av nasjonale og regionale 


helseregistre, samt bildebasert forskning. Instituttet har i sin portefølje store ressurser 


innen bildeforskning, bl.a. det nye PET senteret, translasjonell avbildning på Vivariet og i  


MedViz klyngen (www.medviz.uib.no). Instituttet vil støtte bruk av avansert metodologi, 


inkludert bruk av kjernefasiliteter, og bruk av nasjonale helseregistre med assosierte 


biobanker. K1 har merket seg at en stor andel av de ypperste publikasjonene som utgår 


fra våre miljøer, er knyttet opp til nasjonale helseregistre.  


K1 ønsker å stimulere til forskningsgruppedannelse. Forskningsgrupper skal virke på 


tvers av institutt, fakultet og undervisningsenheter innad på institutt.  Vi vil arbeide for at 


enkeltpersoner og mindre grupper går sammen i slagkraftige og dynamiske 


forskningsgruppeenheter. Slike enheter kan med fordel inneholde komplementær 


ekspertise der klinisk kompetanse kombineres med metodologisk kompetanse for 


eksempel knyttet til laboratoriebasert forskning, registerepidemiologi og bildedannende 


teknologier.  


K1 vil arbeide aktivt for å fremme forskning etter overnevnte målsettinger. Vi vil 


registrere og informere om oppnådde resultater, samt premiere. Alle ansatte og alle 


grupper av ansatte skal ha klart for seg at oppnåelse av gode forskningsresultater er det 


ene av instituttets to dominerende oppgaver. 


Med hensyn til oppnådd forskningsresultat i 2012 har K1 ingen klar formening om dette. 


Dette skyldes at instituttet består av miljøer fra flere tidligere institutt. Samtidig er 


publikasjonsregistreringen for 2012 ikke avsluttet. Vi vet at fakultets samlede resultat 


med hensyn til oppnådde PhD-grader i 2012 var meget godt.  


K1 har nylig oppnådd å få et Senter for fremragende forskning; Center for cancer 


biomarkers. Dette representerer et stort gjennombrudd for ledende internasjonal 


forskning ved K1, og instituttet vil arbeide for at senteret blir en motor for pågående 


forskning i både bredde og dybde. K1 har likeledes et KG-Jebsen senter (multippel 


sklerose), ansvar for en kjernefasilitet (Dyreavdelingen), samt flere kliniske 


kompetansesentre. 


 


Forskerutdanning 


Klinisk institutt 1 har omkring 140 kandidater innmeldt i PhD-programmet. Antallet 


nyinnmeldinger i PhD-programmet i 2012 var vesentlig høyere enn antall oppnådde 


PhD-grader. Også den relative andelen av innmeldinger i PhD-programmet for K1 


miljøene var høyere enn andelen av oppnådde PhD-grader. Det er vesentlig forskjell 



http://www.medviz.uib.no/





mellom ulike fagområder innenfor K1 når det gjelder forskerutdanningsaktivitet. K1 har 


en klar målsetting om at alle fagområder skal ha stor og pågående PhD-aktivitet. Alle 


kliniske avdelinger ved et universitetssykehus bør ha en målsetting om at alle overleger 


skal ha PhD-grad og at (nesten) alle fast ansatte leger i utdanningsstillinger enten skal 


ha oppnådd PhD-grad eller være i gang med et PhD-prosjekt. Innen noen fagområder er 


dette i samsvar med gjeldende politikk. K1 vil samarbeide tett med miljøene i 


helseforetaket for å oppnå tilfredsstillende PhD-innmelding og PhD-gjennomføring. Som 


ledd i satsingen på PhD-grader inkluderes satsing på forskerlinjestudenter. I rekruttering 


og oppfølging av forskerlinjestudenter har K1 en klar målsetting om gjennomført PhD-


arbeid i løpet av relativt kort tid etter avsluttet profesjonsstudium.   


K1 anser det som særdeles viktig med en effektiv og smidig innmeldingsprosess i PhD-


programmet. Det er viktig at kandidater kan meldes tidlig inn for å sikre motivasjon, 


mulighet for kursdeltagelse, samt tilfredsstillende arbeidsordninger i forhold til 


hovedarbeidsgiver. Instituttet vil arbeide aktivt for å få i gang innmelding også før 


tilstrekkelig finansiering og frikjøp er på plass. K1 har et ønske om å påvirke fakultetets 


nåværende praksis.  


K1 vil arbeide for at veiledersammensetningen for hver enkelt kandidat er optimal, 


gjerne med veiledere fra komplementære miljøer og ulike disipliner, med komplementer 


kompetanse, og gjerne på noe ulikt karrieremessig nivå.  


 


Spesielle spørsmål 


K1 anser underkjenninger av innleverte PhD-arbeid som særdeles uheldig, og vil 


arbeide aktivt sammen med veileder og miljøer for hindre dette.  


K1 anser et visst frafall for innmeldte PhD-kandidater som mindre betenkelig. Det er 


viktigere at kandidater kommer tidlig inn i programmet, enn at de først kommer inn i 


programmet på et tidspunkt der gjennomført forskningsprosjekt er nærmest garantert. 


Kandidater skal meldes inn på et tidspunkt der de senere kan komme til å omprioritere 


med hensyn til yrkesvalg, bosted og interessefelt.  


K1 vil arbeide for effektiv midtveisevaluering på hensiktsmessig tidspunkt og med 


hensiktsmessig ressursinnsats. Vi vil sikte på en samordning av flere 


midtveisevalueringer, blant annet for å skape blest om disse i fagmiljøene. I dette vil vi 


samarbeide med øvrige institutt.  


God fremdrift i PhD-arbeidet stimuleres ved hensiktsmessig registrering og oppfølging 


av framdriftsrapporter. Dette krever oppfølging av både forskningsmiljøer, veiledere og 


kandidater. Vi vil påpeke at det for flere av våre forskere kan være både hensiktsmessig 


og ønskelig at doktorarbeidet strekker seg noe ut over tid. I klinisk medisin er det rom for 







prosjekter med deltidsarbeid, der et normert løp på 3 (4) år med fulltidsforskning fra null 


til gjennomført PhD-grad ikke nødvendigvis er det beste.  


 


Med vennlig hilsen   


 


Nils Erik Gilhus   Odd Helge Gilja   Jorunn Skei 


instituttleder    forskningsleder  administrasjonssjef 


 








1 


 


Forskingsmelding 2012 og Forskerutdanningsmelding 2012 


for Klinisk medisin 2 (K2) 


 


Forskingsmelding. 


Siden Institutt for klinisk medisin (K2) ble opprettet 01.01.13 er det vanskelig å gi en helhetlig 


forsknings- og forskerutdanningsmelding for 2012. K2 er begynt på en strategiprosess innen dette 


området, som vil gå ut over våren 2013. dert er avholdt et seminar, der alle de vitenskapelige i 


hovedstillinger deltok. 


Satsingsområder som vi arbeider videre med er: 


 Sikre økt ekstern finansiering fra EU, NFR, Stiftelsene og Helse-Vest 


 Øke publikasjonspoeng 


 Samarbeid på tvers av fagområdene ved fakultetet, 


 Sikre optimal bruk av arealer, plattformer og avansert utstyr på campus, og sikre at utstyret 


blir oppdatert i forhold til bruk og behov. 


 Premiering av gode forskningsresultater. 


 


1. Prioritert forskningssamarbeid med andre forskningsinstitusjoner og samfunns- og 


næringsliv. 


K2 sine forskere har et svært utbredt internasjonalt forskningssamarbeid. Flere av  K2 sine 


forskere har vært på kortere og lengre utenlandsopphold i forbindelse med «sabbatical« i 


2012, spesielt er det mange som har hatt opphold og samarbeid med grupper i Boston, både 


Harvard Medical School og Broad Institute. K2 vil statse på å øke innreise av utenlandske 


forskere til UiB. Miljøer på Gades institutt har vært dyktige til å tiltrekke seg utenlandske 


forskere på kortere og lengre opphold 


, på institusjoner har de hatt samarbeid med over flere år, og som det faglig er naturlig å 


samarbeid om Dette vil blNFR som finansieringskilde har vært et prioritert område i 2012. De 


tidligere instituttledelsene og fakultetet har motivert, og lagt til rette for kvalitetssikrede 


søknadsprosesser. Vi har flere fagmiljø som har søkt NFR om nærings Phd som er et 


samarbeid mellom næringsliv og akademia.  Til nå har vi fått tildelt to slike prosjekter. 


Det har også vært søkt om en Senter for fremragende Innovasjon (SFI), der fagmiljø fra 


tidligere IFI har deltatt i søknaden. 


. 
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2. Tverrfaglige og faglige initiativ og satsinger (pågående og planlagte) 


Det er en pågående strategiprosess ved K2, og vil komme tilbake til de konkrete 


satsingsområder og tiltak i Budsjettprosess 2014, og Forskingsmeldingen for 2013. Men 


opparbeidelse og drift av kjernefasiliteter er et satsingsområde for K2. 


3. Tiltak som kan styrke publiseringen, særlig på nivå II. 


Gjennom gode rekrutteringsprosesser der vi rekrutterer de beste fagpersonene, og sikrer 


god forskningsfinansiering. 


Skape arenaer innad på K2 for presentasjoner av prosjekter og søknader, herunder kurs og 


seminarer som fokuserer på øke kvaliteten på søknader og artikler og kreativ 


publikasjonsstrategi. Fornuftig. Seminarserier er et tiltak som vil bli etablert på K2 i 2013. 


4. Faglige prioriteringer og planer knyttet til ekstern finansiert forsking, hvilke eksterne 


finansieringskilder som er de viktigste og hvilke ressurser som settes inn for å styrke 


ekstern finansiering. 


NFR, EU, KF og Stiftelsene er de viktigste finansieringskildene for K2, og gode kvalitetssikrede 


søknadsprosesser vil være et prioritert tiltak for K2. 


5. Nye prosjekter: Spesielt om SFF og ERC og andre viktige tildelinger nasjonalt og 


internasjonalt. 


K2 har forskere som er partnere i de nye SFF som blir etablert i 2013 både i Bergen og Oslo. 


Njølstad fikk ERC i 2012, og vi har forskere som søker ERC i 2013. Vi vil stimulere flere av våre 


forskere til å søke ERC da prosjekter som når finalen, men ikke får midler fra EU, er sikret 


midler fra NFR. 


6. Oppfølging av fagevalueringen 2012. 


Belønning av de fagmiljøene som fikk « exelent» og «very good» ble premiert både av 


fakultet og tidligere IFI; også de miljøene som fikk nest beste karakter fikk belønningsmidler 


fra tidligere IFI i 2012.  


Forskerutdanningsmelding 2012 


 


1. Vurdering av forhold mellom forskerutdanning og forskningssatsinger. 


Det har vært god tilgang på stipendiater og postdoc, noe som er gledelig. I lys av den totale 


resurssituasjonen bruker vi for mye ressurser på PhD-utdanning. Vi ser en trend med økende 


antall PhD-kandidater som uteksamineres med stadig lavere krav til kvalitet. Vi ønsker en 


vridning av ressurser til mer erfarne forskere (posdoc/postpostdoc) og drift og at K2 kan ha 


mer midler til drift for målrettet bruk i forskningssatsninger 


2. Gjennomføringen av forskerutdanningen og eventuelt hvilke tiltak som kan bedre den. 
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Forskerskoler, og seminarserier i regi av fakultet og institutt er etablert og vil bli 


videreutviklet. 


3. Omfang av underkjenninger og eventuelt hvilke tiltak bør iverksettes for å hindre frafall og 


underkjenninger. 


Det har vært svært få eller ingen underkjenninger eller frafall ved våre fagmiljø i 2012. Tiltak 


som kan hindre underkjenning og frafall vil være veiledningskurs/nettverk for veiledere ved 


MOF. 


4. Implementering av midtveisevalueringen og eventuelle hvilke tiltak for å gjennomføre 


midtveisevalueringen instituttet vil framheve. 


Ordningen for midtveisevalueringer har vært ulik på de 4 tidligere instituttene som inngår i 


K2. En ny ordning vil bli etablert i løpet av 2012. 


5. Behov for opplæring for å styrke veilederens veileders kompetanse. 


Se punkt 3. 


6. Innføring av ph.d- registering og felles fremdriftsrapportering for ph.d- kandidatene og 


hvilke resultater dette gir i forhold til oppfølging av ph.d- kandidatene. 


Dette er innført ved MOF. 


 


Vennlig hilsen 


Eystein S. Huseby 


Forskningsleder 
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Forskerutdanningsmelding 2012 


 


I henhold til brev fra universitetsledelsen datert 13.12.2012 om Innspill til rapport 2012 og 


planer 2013 og om meldinger 2012 skal fakultetene utarbeid forsknings-, forskerutdannings- 


og utdanningsmelding. Meldingene er viktige dokumenter for rapportering av aktivitet og 


prioritering av tiltak.  


 


For forskerutdanning ber UiB om tilbakemelding på: 


 Oppfølging av prioriteringer omtalt i forskerutdanningsmeldingen for 2011 


 Hvordan vurderes forholdet mellom forskerutdanning og forskningssatsinger  


 Hvordan vurderes gjennomstrømmingen og gjennomføringen i forskerutdanningen og 


eventuelt hvilke tiltak ønsker fakultetet å prioritere i 2013 for å bedre denne 


 Hvordan vurderes omfanget av underkjenninger og eventuelt hvilke tiltak for å hindre 


frafall og underkjenninger vil fakultetet prioritere i 2013 


  Hvordan vurderes implementeringen av midtveisevalueringen og eventuelt hvilke 


tiltak for å gjennomføre midtveisevalueringen vil fakultetet prioritere i 2013 


 Hvilke erfaringer har fakultetet med veilederopplæring for å styrke veiledernes 


veilederkompetanse 


 Hvordan vurderes innføring av ph.d.-registrering og felles fremdriftsrapportering for 


ph.d.-kandidatene og hvilke eventuelle resultater har dette gitt i forhold til fakultetets 


helhetlige oppfølging av ph.d.-kandidatene 


 


Forslag til Forskerutdanningsmelding 2012 - Det medisinsk-odontologiske fakultet er 


vedlagt. Denne ble behandlet i møte i Programutvalg for forskerutdanning 18.03.13 (sak 


11/13). Meldingen er oversendt UiB pr. 2.4.2013 med forbehold om fakultetsstyrets 


godkjenning 10.4.2013. 


 


 


Forslag til vedtak: 


Fakultetsstyret vedtar Forskerutdanningsmelding 2012 - Det medisinsk-odontologiske 


fakultet, med eventuelle endringer som framkommer i møtet. 


   


   


Vedlegg:  


1. Forskerutdanningsmelding for Det medisinsk-odontologiske fakultet 2012. 


2. Brev fra UiB datert 13.12.2012 


3. Fakultetets brev datert 17.1.2013. 


4. Instituttenes innspill til Forskerutdanningsmelding 2012. K1 og K2 sin 


forskerutdanningsmelding er vedlagt sak 25-13. 
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Forskerutdanningsmeldingen 2012 
Det medisinsk-odontologiske fakultet 


 
 
Forskerutdanningen ved Det medisinsk-odontologiske fakultet har stort omfang og er en 
viktig del av fakultetets samlede forskningsaktivitet. I 2012 hadde fakultetet om lag 500 aktive 
ph.d.-kandidater og 75 forskerlinjestudenter (ved utgangen av året). For første gang 
disputerte over 100 kandidater på ett år, hele 103 kandidater gikk ut med doktorgrad fra Det 
medisinsk-odontologiske fakultet i 2012, derav 2 dr.philos.-grader og 101 ph.d.-grader.  
 
Det medisinsk-odontologiske fakultet arrangerte en stor europeisk 
forskerutdanningskonferanse innen medisin og helsefag med over 200 deltakere 
(ORPHEUS-konferansen). Konferansen omhandlet evaluering av ph.d.-programmer og fikk 
god evaluering fra deltakerne. Fakultetet arrangerte også i 2012 sitt tredje årlige 
dagsseminar for å øke veilederes kompetanse og bevissthet om det å være ph.d.-veileder, 
og et dagsseminar for nettverksgruppen for administrativt ansatte på institutter og 
fakultetsadministrasjon som jobber med forskerutdanning.  
 
Det medisinsk-odontologiske fakultet har i 2012 gjennomgått en omorganisering, som trådte i 
kraft fra 1. januar 2013. Det er et mål at de nye instituttene både skal være likere hverandre i 
struktur og størrelse, og samtidig bli i enda bedre stand til å følge opp alle ph.d.-kandidatene 
på en likeverdig og god måte. Samtidig med omorganiseringen er forskerskoleordningen 
evaluert, med oppfølging våren 2013. Arbeidet med å opprette flere forskerutdanningskurs er 
løftet frem i forbindelse med forskerskoleevalueringen og arbeidet med Nasjonalt 
Kvalifikasjonsrammeverk.  
 
Det medisinsk-odontologiske fakultet opplever godt samarbeid med Forskningsadministrativ 
avdeling om utvikling og kvalitetssikring av ph.d.-programmet. Fakultetet ser også fram til 
høringsrunde om nytt ph.d.-reglement, og håper at det kan avstedkomme en drøfting om 
endringer i blant annet opptaksskjema og ph.d.-avtaleskjema, som begge er modne for 
oppdateringer.  
 
 
 
Oppfølging av prioriteringer omtalt i forskerutdanningsmeldingen 2012 
 
I 2012 ble det ansatt en faglig koordinator for ph.d.-utdanningen i 20 % stilling. Denne 
koordinatoren skal blant annet jobbe med å få på plass et bedre kurstilbud og har også 
overtatt det faglige ansvar for utviklingen av det obligatoriske grunnkurset, MEDMET1. Det er 
også tilsatt ny forskerlinjeleder, og i kjølvannet av den nye studieplanen for forskerlinjen er 
det nå opprettet flere kurs for forskerlinjen, for å sørge for at de yngste forskerne ivaretas på 
en enda bedre måte. Det er foreløpig få forskerlinjestudenter med odontologibakgrunn, og 
det jobbes videre med å styrke rekrutteringen fra dette fagområdet. Det er også jobbet videre 
med et nasjonalt samarbeid mellom de fire medisinske fakultetene i Norge, der det er 
vektlagt å bygge ned barrierene for å ta kurs hos hverandre, blant annet ved at det ikke 
kreves betaling av hverandres kandidater, og at det oppfordres til å legge opp til intensiv 
blokkundervisning i kortere perioder i den grad det er mulig, heller enn å ha undervisning 
hver uke gjennom hele semesteret.  
 
Fakultetets forskerskoleevaluering ble gjennomført i 2012, og oppfølgingen av denne, med 
blant annet «resertifisering» av alle forskerskoler gjennomføres våren 2013. Fakultetet vil 
med dette få en bedre og mer helhetlig forskerskoleordning.  
 







I 2012 ble det innført en prøveordning med elektronisk innlevering av avhandlingen. Dette 
har fungert svært godt, og har hatt stor effektiviseringseffekt på saksbehandlingen ved 
oppnevning av komité og utsending av avhandling. Fakultetet har gode resultater å vise til 
når det gjelder tiden det tar mellom innlevering og disputas. Fakultetet har en minimumsregel 
på åtte uker mellom innlevering og disputas for å sikre at bedømmelseskomiteene får 
tilstrekkelig tid til å gjøre en grundig og god evaluering. I 2012 tok det gjennomsnittlig 3,2 
måneder fra innlevert avhandling til disputas ved det medisinsk-odontologiske fakultet, men 
det var også flere tilfeller der det tok akkurat 8 uker. I de tilfellene der det tar lengst tid, er det 
ofte spesielle forhold som ligger til grunn, det kan være sykdom eller foreldrepermisjon hos 
kandidaten, eller at man har hatt problemer med å finne en dato for disputas som passer for 
alle involverte parter.  
 
 
Vurdering av forholdet mellom forskerutdanning og forskningssatsinger 


 


De fleste instituttene ved Det medisinsk-odontologiske fakultet rapporterer om godt samsvar 
mellom forskningssatsingene og forskerutdanningen, og det er høy bevissthet i 
organisasjonen om at de beste doktorgradene skapes der kandidater får god oppfølging i et 
sterkt vitenskapelig miljø. Dette sikres blant annet gjennom tematiske forskerskoler (lokalt, 
institusjonelt og nasjonalt), og at kandidatene knyttes tett til faggruppene og forskergruppene 
på instituttet. I tillegg støtter fakultetet større forskningssatsinger med stipendiat- og 
postdoktorstillinger. Slike stillinger blir også strategisk brukt som egenandel ved 
eksternfinansierte prosjekter, blant annet i begge de søknadene om SFF som fakultetet fikk 
tilslag på i 2012.  


 


Noen miljøer peker på at det relativt sett kanskje brukes for mye ressurser på ph.d.-
utdanningen, og at både andre ansattgrupper og ressurser til driftsmidler kunne vært 
prioritert høyere. Fakultetet fikk i 2011 fullmakt til å veksle inn 5 stipendiatstillinger til 
postdoktorstillinger, og gjennomføringen av dette tiltaket er påbegynt i 2012. Ett av 
elementene som vektlegges når postdoktorer skal tilsettes er mobilitet, og at man bytter 
forskningsgruppe og prosjekt når man begynner som postdoktor, slik at kandidatene får best 
mulige forutsetninger for å utvikle seg videre. Fakultetet ser dette som et viktig tiltak for å 
bedre karriereveien for ferdige doktorander, noe som er et overordnet mål i UiBs 
handlingsplan for forskerutdanning. Det er viktig å utnytte disse ressursene godt, også som 
medveiledere for ph.d.-kandidater, slik at man både oppnår god veiledning for ph.d.-
kandidatene og samtidig frigjør tid for seniorforskerne til egen forskning. En beslektet 
problemstilling er at når forskningsaktiviteten og -produksjonen i stor grad er kandidatdrevet, 
kan det bli vanskeligere å få publisert i høyt ansette internasjonale tidsskrifter, med tanke på 
hva man kan få til dersom man skal produsere tre artikler innenfor tidsrammen av en ph.d., 
noe som er godt innarbeidet i våre miljø. I våre lokale retningslinjer er det riktignok presisert 
at kravet til antall artikler ikke er absolutt dersom det er snakk om særlig gode artikler der 
kandidaten har lagt ned ekstra stor innsats. Fakultetet vil jobbe videre for å kommunisere 
dette, slik at dette opplevde misforholdet reduseres, og kvaliteten på publikasjonene som 
ligger til grunn for ph.d.-gradene fortsatt kan være høy.  


 


 


Gjennomføringen i forskerutdanningen og eventuelt hvilke tiltak som kan bedre den  


 


Gjennomføringsgraden i forskerutdanningen er høy, og nettotiden for gjennomføring er lav. 
Det må imidlertid bemerkes at dataene som rapporteres har lav validitet. I enkelte tilfeller, 
kanskje særlig for en del kliniske ph.d.-grader, er nettotiden kunstig lav, fordi utfordringen 
med å få den finansiering som kreves for opptak til ph.d.-programmet, i mange tilfeller fører til 
at prosjektene starter opp lenge før kandidaten får finansiering og kan tas opp. På den andre 







siden ser vi at det er vanskelig å innhente informasjon om permisjoner for eksternt finansierte 
kandidater med ekstern arbeidsplass, slik at for denne gruppen er nettotiden sannsynligvis 
for høy. Det jobbes stadig med å hente inn bedre datagrunnlag, men det er lite sannsynlig at 
dataene vil bli vesentlig bedre på kort sikt.  


 


Det er få kandidater som skrives ut av ph.d.-programmet uten fullført grad. I 2012 ble fire 
kandidater som ble skrevet ut, en av disse var tatt opp allerede i 1998. Tettere oppfølging fra 
administrasjon og veiledere, og at alle kandidater nå får minimum to veiledere er med på å 
bedre ivaretakelsen av kandidatene. I tillegg betyr tiltak som at alle kandidater knyttes til en 
forskergruppe/fagmiljø, tettere oppfølging etter framdriftsrapportering og at kandidatene må 
søke om forlengelse dersom de ikke blir ferdig innen opprinnelig periode, viktige tiltak som er 
med på å redusere frafallet. Det viktigste tiltaket har likevel vært midtveisevalueringen (se 
eget punkt). I forbindelse med arbeidet med nytt reglement, kan det også vurderes om andre 
tiltak, for eksempel residensplikt ved institusjonen eller andre måter å knytte kandidatene 
tettere til det faglige miljøet på UiB bør iverksettes.  


 


Stadig flere kandidater får jobb utenfor akademia, og det blir stadig større behov for å 
fokusere på generelle ferdigheter og kompetanse. Bevisstgjøring på hvordan 
forskerutdanningen gir slike generelle ferdigheter blir dermed en stadig viktigere del av 
forskerutdanningen. Noen kandidater etterlyser flere faglig-sosiale arenaer der det er 
mulighet for å drive nettverksbygging på tvers av faglig tilknytning. Noen slike tiltak kan 
gjøres på fakultetsnivå, men mer tverrfaglige tiltak som karriereveiledning, søknadsskriving, 
prosjektledelse eller mediehåndtering, kan gi like godt utbytte som fellesarrangement for hele 
universitetet.  


 


 


Omfanget av underkjenninger og eventuelt hvilke tiltak bør iverksettes for å hindre 
frafall og underkjenninger  


 


Ved Det medisinsk-odontologiske fakultet var det i 2012 6 underkjenninger. Alle disse var 
første gangs underkjenning, og alle har fått tilbud om å levere omarbeidet avhandling innen 
ett år. To av kandidatene har allerede disputert på den omarbeidede avhandlingen. De fire 
andre har ny frist i løpet av våren og sommeren 2013, og det er forventet at de vil levere 
revidert avhandling innen fristen. Forventningen er basert på at det de siste tre årene bare 
har vært to kandidater som ikke har levert sin avhandling til ny vurdering, og en avhandling 
som er blitt underkjent for andre gang, og dermed er endelig underkjent. Fakultetet anser 
tallet på underkjenninger som svært lavt når man ser på hvor mange avhandlinger som 
leveres ved fakultetet hvert år, særlig med tanke på at langt de fleste som leverer 
avhandlingen for andre gang blir godkjent og får disputere. 


 


For noen år tilbake ble det klart at de fleste underkjenningene ved fakultetet, skyldtes at 
introduksjonen var for svak, ikke at selve forskningsarbeidet var for dårlig. For å unngå 
denne typen underkjenninger utarbeidet Programutvalg for forskerutdanning i 2011 en ny 
veiledning til sammenstillingen, som ble oppdatert i 2012. I tråd med dette er også 
veiledningen som sendes til bedømmelseskomiteen oppdatert. Til sammen skal dette være 
med på å sikre at kandidat, veiledere og bedømmelseskomité har samme oppfatning av 
hvilke krav som stilles til en avhandling. Begge dokumentene er tilgjengelige norsk og 
engelsk på fakultetets nettsider.  


 


 


Implementering av midtveisevalueringen  







 


Midtveisevalueringen ved Det medisinsk-odontologiske fakultet er innført som et obligatorisk 
emne i opplæringsdelen som gir ett studiepoeng. Dette har vært en god måte å få tiltaket til å 
bli synliggjort som en viktig aktivitet både for kandidat og veileder, og har samtidig gjort det 
lett å holde oversikt over hvem som har gjennomført midtveisevaluering og hvem som ikke 
har gjennomført dette.  


 


Midtveisevalueringen er godt tatt i mot av langt de fleste, både kandidater og veiledere. Flere 
kandidater gir tilbakemelding om at det er særlig nyttig å få andres innspill der de står fast. 
Fakultetet ser likevel at midtveisevalueringen foreløpig ser ut til å gi aller best utbytte i de 
miljøene som allerede har god og strukturert oppfølging av sine kandidater. I noen få miljø 
har tiltaket i oppstartsfasen blitt oppfattet som et nytt administrativt krav som krever 
ekstraarbeid, framfor en mulighet til å fange opp de kandidatene som strever litt på et tidlig 
tidspunkt. Dette ser imidlertid ut til å bli bedre etter hvert som flere kandidater har 
gjennomført og selv sier at det har vært nyttig. De to instituttene som er aller mest berørt av 
omorganiseringen arrangerer felles midtveisevaluering våren 2013 for å sikre at alle 
kandidatene ivaretas på best mulig måte. De instituttene som har blitt omorganisert fra 1. 
januar, rapporterer at de vil etablere nye rutiner for midtveisevalueringen i løpet av våren. 
Midtveisevaluering blir også tatt opp som tema i nettverksgruppen for ph.d.-koordinatorene 
på instituttene.  


 


 


Behov for opplæring for å styrke veiledernes veilederkompetanse  


 


Med stadig flere kandidater, mange av dem eksternfinansierte med eksterne veiledere, får vi 
også flere uerfarne veiledere. Samtidig blir kravene til ph.d.-utdanningen mer formaliserte, og 
det skaper stort behov for opplæring både for disse, og for erfarne veiledere som møter nye 
krav og som trenger påfyll og inspirasjon for å utvikle seg videre.  
 
Den nye ph.d.-veiledningsmodulen i universitetspedagogikk har blitt tatt godt imot av de av 
våre ansatte som har deltatt, men kapasiteten på kurset er svært liten når man ser på antall 
veiledere ved UiB, og det er derfor behov for andre former for opplæring og inspirasjon av 
veiledere i tillegg. 
  
Det medisinsk-odontologiske fakultet har i tre år arrangert egne årlige veilederseminar for 
ph.d.-veiledere. Innlederne har stort sett vært egne ressurser, veiledere som har lang 
erfaring og som kan bidra med sine innspill på spesielle tema, men vi har også hentet noen 
få ressurser utenfra. Tiltaket har vært tatt særlig godt imot av yngre veiledere og de 
veilederne som ikke har hovedstilling ved UiB. Også de av våre mer erfarne veiledere som 
har deltatt, har gitt svært positive tilbakemeldinger, men det har vært vanskeligere å få denne 
gruppen til å sette av en hel dag til veilederseminar. Dette kan ha flere grunner, men skyldes 
nok delvis at mange oppfatter det som opplæring heller enn et seminar alle kan ha nytte av.  
 
Det medisinsk-odontologiske fakultet ønsker også å sette i gang et prosjekt for å etablere et 
e-læringskurs for alle veiledere, der kunnskap om reglement og rutiner blir fokus. Kurset er 
tenkt som en obligatorisk kvalifisering for nye hovedveiledere, og også som et tilbud til andre 
veiledere. Ressurssituasjonen, samt prosessen rundt innføringen av et nytt ph.d.-reglement 
på UiB, vil avgjøre når dette kan komme i gang.   
 
 
 
Innføring av ph.d.-registrering og felles fremdriftsrapportering for ph.d.-kandidatene 
og hvilke resultater dette gir i forhold til oppfølging av ph.d.-kandidatene  







 


Siden det ikke har direkte konsekvenser for kandidatene å la være å gjennomføre ph.d.-


registrering, er det er til dels vanskelig å motivere ph.d.-kandidatene til å logge seg inn og gå 


gjennom registreringen hvert halvår. Det er liten forståelse for at ph.d.-kandidatene, som 


følges tett av sine veiledere og som leverer framdriftsrapporter hvert år, også må inn på 


StudentWeb. Motivasjonen synker særlig etter at opplæringsdelen er komplett. Det krever 


derfor en del arbeid og mange påminnelser for å følge dette opp. Dette er ressurser som 


kunne vært brukt på andre måter. Det har vært vurdert å legge oppfølging av ph.d.-


registreringen til instituttene, men dette blir vanskeliggjort av at FS-rapporten som viser hvem 


som har registrert seg og ikke, ikke kan sorteres på institutt. Ved siste registrering fikk vi 


likevel 465 av 513 kandidater til å registrere seg. Det er en klar tendens til at de kandidatene 


som er ansatt ved UiB og som har brukt StudentWeb som studenter, i større grad enn andre 


kandidater synes brukergrensesnittet i StudentWeb er greit å forholde seg til og ser 


hensikten med registreringen. Eldre, eksternt finansierte og utenlandske kandidater har flere 


spørsmål om bruken og nytten av systemet, og krever til dels mye oppfølging og veiledning. 


Fakultetet ser fram til lansering av Studentweb3, og håper den nye versjonen vil være bedre 


tilrettelagt for ph.d.-kandidater enn nåværende løsning er. I den forbindelse er det også et 


ønske at det blir lagt bedre til rette for forskerlinjestudentene, som har to aktive studieretter 


samtidig.  


Instituttene rapporterer at de er svært fornøyde med den nye databasen for 


framdriftsrapportering, men at det begge årene det har vært brukt har tatt altfor lang tid fra 


fristen er gått ut til databasen blir åpnet og oppfølging kan starte. Flere ønsker også en 


utvikling av databasen der rapporten fra kandidat og veileder kan sammenlignes på en enkel 


måte. Det er et inntrykk av at de instituttene som allerede følger sine kandidater opp på en 


grundig måte bruker verktøyet godt, mens de som har mange kandidater og ikke har like tett 


oppfølging av den enkelte kandidat fra instituttets side, ikke i like stor grad klarer å utnytte 


verktøyet foreløpig.  


 


Avsluttende kommentarer 


Det har de siste årene vært store endringer i ph.d.-utdanningen, både når det gjelder det 


faglige og det administrative. Samtidig har det også vært stor vekst i antall kandidater, og 


ph.d.-programmet fremstår i dag som et mer strømlinjeformet program med klarere 


forventninger til alle parter. Med nytt ph.d.-reglement og innføring av Diploma Supplement vil 


det også kreves enkelte tilpasninger både i administrative rutiner og for kandidatene i året 


som kommer. Det medisinsk-odontologiske fakultet mener derfor det nå vil være klokt å 


fokusere på å få god effekt av de tiltakene som allerede er planlagt og videreutvikle dem, 


snarere enn å innføre flere nye tiltak på det nåværende tidspunkt.  
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Klinisk institutt 2 


Institutt for biomedisin 


Institutt for klinisk odontologi 


Institutt for global helse og samfunnsmedisin 


 


  


  


 


Forskningsmeldingen 2012 og Forskerutdanningsmeldingen 2012 – Det 
medisinsk-odontologiske fakultet 


 


Forskningsmeldingen og forskerutdanningsmeldingen skal inneholde rapportering av aktivitet 
for 2012 og prioritering av tiltak for 2013. UiB legger i år opp til en forenkling av de ordinære 
forsknings-, forskerutdannings- og utdanningsmeldingene som har frist 1. april 2013 og 
spørsmålene som ønskes besvart er listet i UiBs Vedlegg 3, sak 2012/13483 (vedlagt).  


 


Fakultetets forskningsmelding 2012 skal ha et omfang på ca. 4 sider. Vi ber instituttene 


rapportere for 2012, samt gi en kort oversikt over planer for 2013: 


 


Forskningsmeldingen  2012 – spørsmål til meldingen 


 


 Prioritert forskningssamarbeid med andre forskningsinstitusjoner og samfunns- og 


næringsliv  


 Tverrfaglige og faglige initiativ og satsinger (pågående og planlagte) 


 Tiltak som kan styrke publiseringen, særlig på nivå II 


 Faglige prioriteringer og planer knyttet til ekstern finansiert forskning, hvilke eksterne 


finansieringskilder som er de viktigste og hvilke ressurser som settes inn for å styrke 


ekstern finansiering. 


 Nye prosjekter: spesielt om SFF og ERC og andre viktige tildelinger nasjonalt og 


internasjonalt 


 Oppfølging av fagevalueringen 2012 


 


 


 


 


Referanse Dato 
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Fakultetets forskerutdanningsmelding 2012 skal ha et omfang på ca. 4 sider. Vi ber 


instituttene rapportere for 2012, samt gi en oversikt over instituttets planer for 2013: 


 


Forskerutdanningsmeldingen 2012 - spørsmål til meldingen : 


 


 Vurdering av forholdet mellom forskerutdanning og forskningssatsinger  


 Gjennomføringen i forskerutdanningen og eventuelt hvilke tiltak som kan bedre den 


 Omfanget av underkjenninger og eventuelt hvilke tiltak bør iverksettes for å hindre 


frafall og underkjenninger  


 Implementering av midtveisevalueringen og eventuelt hvilke tiltak for å gjennomføre 


midtveisevalueringen instituttet vil framheve 


 Behov for opplæring for å styrke veiledernes veilederkompetanse 


 Innføring av ph.d.-registrering og felles fremdriftsrapportering for ph.d.-kandidatene 


og hvilke resultater dette gir i forhold til oppfølging av ph.d.-kandidatene 


 


Vi ber også instituttene informere og gi innspill om andre saker og planer som de anser som 


viktige i meldingene. Instituttenes frist settes til 21. februar 2013. 


 


 


Vennlig hilsen 


 


Robert Bjerknes 


prodekan Inger Hjeldnes Senneseth 


 underdirektør 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 








Institutt for biomedisin: Forskerutdanningsmelding 2012 
 
Det vises til brev datert 17.01.2013, sak 2013/661. Her følger innspill fra Institutt for 
biomedisin (IBM) til Forskningsutdanningsmelding 2012.  
 
Rapport for 2012 og oversikt over planer for 2013: 
 


1) Vurdering av forholdet mellom forskerutdanning og forskningssatsinger  


2) Gjennomføringen i forskerutdanningen og eventuelt hvilke tiltak som kan 
bedre den  


3) Omfanget av underkjenninger og eventuelt hvilke tiltak bør iverksettes for å 
hindre frafall og underkjenninger  


4) Implementering av midtveisevalueringen og eventuelt hvilke tiltak for å 
gjennomføre midtveisevalueringen instituttet vil framheve  


5) Behov for opplæring for å styrke veiledernes veilederkompetanse  


6) Innføring av ph.d.-registrering og felles fremdriftsrapportering for ph.d.-
kandidatene og hvilke resultater dette gir i forhold til oppfølging av ph.d.-
kandidatene  


 


Ad 1) Vurdering av forholdet mellom forskerutdanning og forskningssatsinger  


Institutt for biomedisin søkte i 2012 om egen forskerskole og arbeidet med å starte 
opp forskerskole forsetter i 2013. SFF’en «Centre for Cancer Biomarkers», hvor to av 
instituttets forskningsgrupper er med, skal etablere egen forskerskole i samarbeid 
med Klinisk institutt 1. Institutt for Biomedisin er også med på en tverrfakultær 
forskerskole i molekylærbiologi og bioinformatikk i samarbeid med Computational 
Biology Unit (CBU), Institutt for informatikk, Molekylærbiologisk institutt og Sars 
International Centre for Marine Molecular Biology (Sars). Instituttet er også med i et 
nasjonalt samarbeid om forskerskolen BioStruct sammen med UiO, UiT, NTNU og 
UMB.  


 


Ellers vil instituttet påpeke at det oppleves som et relativt misforhold mellom det som 
kreves av et forskningsmiljø når det gjelder publikasjoner i topp meriterte tidsskrift og 
kravet til antall publikasjoner i avhandlinger. Forskningssatsingene er her mer 
ambisiøse enn det som er mulig å få til i forhold til PhD-utdanningen.  


Det bør ellers være klarere retningslinjer for bruk av monografier i PhD-graden, slik 
som er vanlig i mange andre land. 


 


Ad 2) Gjennomføringen i forskerutdanningen og eventuelt hvilke tiltak som kan bedre 
den  


Institutt for biomedisin hadde ny rekord med 19.75 disputaser i 2012. Instituttet har et 
eget PhD-utvalg som følger opp framdriftsrapportering og midtveisevaluering, og 
leder for PhD-utvalget følger opp kandidater som sliter med progresjon på ulikt vis. 
Stipendiater i avslutningsfasen koples for eksempel med seniorer på instituttet for å 
fullføre avhandlingen. Ved instituttet har vi hatt en egen administrativ stilling for 
oppfølging av forskerutdanningen i 2012. PhD-koordinatorstillingen videreføres i en 
justert form. 







 


Ad 3) Omfanget av underkjenninger og eventuelt hvilke tiltak bør iverksettes for å 
hindre frafall og underkjenninger. 


Ved instituttet ble tre avhandlinger underkjent i 2012. Midtveisevaluering og tettere 
oppfølging av kandidatene ser vi på som de beste tiltakene for å hindre frafall og 
underkjenninger. Se også punkt 2. Antallet PhD-kandidater pr ansatt har økt de siste 
årene og det er trolig en sammenheng mellom underkjenning/frafall og instituttenes 
kapasitet til veiledning. I februar 2013 har instituttet 33,4 vitenskapelige stillinger (39 
personer) og 79* PhD-kandidater. Dette utgjør 2,3 kandidater pr. vitenskapelig stilling 
eller 2 kandidater per vitenskapelig ansatt.  


 


*Inkluderer 9 nye kandidater (finansiert av UiB og HelseVest) som søker opptak til 
doktorgradsprogrammet i februar 2013 


 


Ad 4) Implementering av midtveisevalueringen og eventuelt hvilke tiltak for å gjennomføre 
midtveisevalueringen instituttet vil framheve  


IBM har laget rutiner og opplegg for gjennomføring av midtveisevalueringen og har 
gjennomført midtveisevaluering for alle kandidater, også de som ble tatt opp før 
høsten 2009. Midtveisevalueringen har fungert som et godt tiltak og vi har fått gode 
tilbakemeldinger både fra veiledere og kandidater. Instituttet ser midtveisevaluering 
som både nyttig og viktig for oppfølging av kandidater. 


 


Ad 5) Behov for opplæring for å styrke veiledernes veilederkompetanse  


Veilederens erfaring og kompetanse varierer, noe som betyr at behovet for opplæring 
vil variere. Instituttet regulerer i noen grad antall kandidater pr veileder for unngå for 
stor belastning på uerfarne veiledere eller veiledere som har kandidater som sliter 
med progresjon. 


 


Ad 6) Innføring av ph.d.-registrering og felles fremdriftsrapportering for ph.d.-
kandidatene og hvilke resultater dette gir i forhold til oppfølging av ph.d.-kandidatene  


Dette er gode tiltak som bidrar til instituttledelsens oversikt. Instituttet vil likevel 
framheve midtveisevalueringen som det beste verktøyet i forhold til oppfølging av 
kandidatene.  
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Det medisinsk-odontologiske fakultet 


 


  


  


 


 


Forskarutdanningsmelding 2012 for Institutt for global helse og 
samfunnsmedisin, tidlegare Institutt for samfunnsmedisinske fag 
og Senter for internasjonal helse 


 


I 2012 vart det avlagt 13 doktorgrader ved ISF, og 12 (+ 1 Dr. philos) ved SIH. Alle 
desse hadde alle hovudrettleiar ved ISF/SIH. 


 Hovudrettleiar  Medrettleiar 


Schei, Edvin (ISF)  


Moe-Nilssen, Rolf (ISF)  


Meland, Eivind (ISF)  


Hunskår, Steinar (ISF) Ruths, Sabine 


Øyen, Nina (ISF) Rokne, Berit/Nordin, Kari 


Ruths, Sabine (ISF) Stensland, Per 


Strand, Liv Inger (ISF) Råheim, M 


Moe-Nilssen, Rolf (ISF)  


Malterud, Kirsti (ISF)   


Sandberg, Sverre (ISF)  


Stensland, Per Steinar 
(ISF) Flottorp, Signe 


Rokne, Berit (ISF)  


Strand, Liv Inger (ISF) Skouen, Jan Sture 


Astrid Blystad (SIH/ISF)  


Thorkild Tylleskär (SIH) 
2  


Bjarne Robberstad 
(SIH) 2  


Reidar Lie (SIH)  


Odd Mørkve (SIH)  
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Knut Fylkesnes (SIH)  


Kristian Heggenhougen 
(SIH)  


Thorkild Tylleskär (SIH)  


Ingvild Sandøy (SIH)  


Tor Strand (SIH)  
 


 


Oppfølging av prioriteringar  som var omtalt i forskarutdanningsmeldinga for 
2011: 


Av prioriteringar omtalt i forskarutdanningsmeldinga for 2011 hadde både ISF og SIH 
fokus på oppfølging av ph.d.-kandidatane. 


Fokuset på oppfølging av ph.d.-kandidatane er høgt både på ISF og SIH. Det nye 
instituttet vil vidareføre dette. 


ISF hadde også fokus på auka antall utlandsopphald for våre kandidatar. Tiltak som 
ein ser kan virke er stipendordning for utlandsopphald. 


SIH sette i si melding opp at det var ei ynskja prioritering å lage ei oversikt over type 
aktivitet, og lengde på utlandsopphald, i tillegg til merkevarebygging av 
studieporteføljen ved SIH ikkje berre internasjonalt, men også ut mot resten av UiB 
og nasjonalt.   


Merkevarebygginga må ein også sjå i lys av søkanden om å få senterstatus som 
Senter for Fremragende Forsking (SFF) som SIH fekk i slutten av 2012. SFF-status 
er med på å gjere SIH meir synleg ved UiB og på nasjonalt plan. 


For å få oversikt over type aktivitet, og lengde på utlandsopphald anbefalte SIH 
fakultetet om å lage ein mal over kva type data DBH og andre instansar treng for å 
kunne lage målbare oversikter over internasjonalisering av forskarutdanning ved 
fakultetet. Mal for dette veit me ikkje status for. 


 


Forholdet mellom forskarutdanning og forskingssatsing: 


Ved ISF har ein månadlege møte for ph.d.-kandidatane der ein går gjennom ein 
artikkel og diskuterer denne. Dette har som føremål at kandidatane både skal få 
tilknytting til instituttet, men også for at dei skal knytte band på tvers av forskingsfelt. 
Dette vil bli oppretthaldt også ved det nye instituttet. Me ynskjer å knytte dei ulike 
forskargruppene tettare til dette møtet, ved at dei ulike forskargruppene skal få 
ansvar for å komme med artikkel som skal presenterast til kvar sine møte. 


Forskingsgruppene ved både ISF og SIH har i sine strategiplanar sagt at det skal 
vere prioritert å involvere og inkludere master-, forskarlinjestudentane og ph.d.-
kandidatane i forskingsgruppene. Begge stader er kandidatane invitert med i 
forskingsgruppemøtene. 


I 2013 skal ein søke om å vidareføre forskarskulane. ISF sin forskarskule vil bli søkt 
om å bli oppretthaldt vidare. Ved SIH arbeider ein no med å forankre forskarskulen 
på leiarnivå, og vil prøve å få dette på plass innan søknadfristen. Det vil vere viktig å 
forankre forskarskulen også i den nye senterleiinga slik at forskarskulen går hand i 
hand med forskingssatsinga. 


Ved det nye instituttet blir det søkt om oppretting av fleire nye ph.d.-emne. Desse har 
ei tydeleg tilknytting til ulike forskingsgrupper, og har difor også som formål å styrke 
forholdet mellom forskarutdanning og forskingssatsing. Emnene er likevel eigna som 
opne emne i doktorgradsutdanninga ved MOF. Instituttet har ein stor emneportefølje 
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på ph.d.-nivå, og denne vil også bli utvida i samband med at me deltek i to nasjonale 
forskarskular - i allmennmedisin og epidemiologi. 


 


Gjennomstrømming og gjennomføring i forskarutdanning, og korleis betre 
gjennomstrømming? 


Både ved ISF og SIH er me stort sett nøgd med både gjennomstrømming og 
gjennomføring av forskarutdanninga for våre kandidatar. Dei fleste gjennomfører på 
normert tid eller utsett tid som følgje av ymse permisjonar – dette gjeld både ISF og 
SIH. Sidan dei fleste ph.d.-kandidatane ved SIH er finansiert gjennom kvote-, NUFU 
eller andre ordningar som gjeld kun for ein tidsbegrensa periode (vanlegvis for 3 år, 4 
år med feltarbeid) ser ein at dette er med på å halde gjennomstrømminga stabil. 


Oppfølging av dei få som har problem med progresjonen har vore i fokus, og det vil 
også bli prioriterte tiltak for det nye instituttet i 2013.  


Både ved ISF og SIH har det vore arbeidd mykje med å knytte ph.d.-kandidatane til 
ei forskingsgruppe og eventuelt ei faggruppe. Me ser det som særs viktig at både 
kandidat og ekstern rettleiar har kontakt med instituttet ved oppmøte og ikkje berre 
på telefon og e-post. Dette vil vere med å sikre alle partar i høve til krav og 
rettigheiter. Dette arbeidet vil me fortsetje med. 


Andre tiltak som ein er oppteken av å oppretthalde ved SIH er å halde eit 
informasjonsmøte for alle aktive ph.d.- kandidatar der viktig og oppdatert 
administrativ informasjon blir gjeven.   


 


 


Omfang av underkjenning: 


ISF hadde to underkjenningar av avhandling i 2012, medan SIH hadde ein 
avhandling som vart underkjent. 


For mogleg å unngå dette i framtida kan ein knytte tettare samarbeid med 
rettleiarane.  Det er også viktig med administrativ oppfølging undervegs for å prøve å 
sikre progresjon. 


 


Implementering av midtvegsevaluering: 


Det er berre gode tilbakemeldingar frå kandidatar og rettleiarar både ved ISF og SIH.  


Ved ISF er det leiar for forskingsgruppa der kandidaten høyrer til, som har ansvar for 
innkalling til midtvegsevalueringa. I tillegg er det leiar si oppgåve å setje saman utval 
til evalueringa. I 2013 vil ein forsette på denne måten. Det er god dialog mellom 
kandidat, rettleiar og administrasjon ved ISF. Dette betyr at me saman finn løysingar 
for kva tid midtvegsevalueringa skal finne stad.  


Ved SIH er dei godt førnøgde med ordninga som vart oppretta hausten 2011, der det 
er lagt opp til ein dag i semesteret som er sett av til midtvegsevaluering. Då 
gjennomfører dei som skal ha evaluering denne i plenum, der forskarskulen i 
internasjonal helse er invitert. Vår 2013 blir det lagt opp til to dagar på grunn av 
mange kandidatar. 


I 2012 gjennomførte 21 kandidatar midtvegsevaluering ved ISF, og 3 kandidatar ved 
SIH. 


ISF og SIH har samarbeidd om gjennomføring av både midtvegsevaluering og 
disputas i året som har gått. 
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Rettleiaropplæring: 


Ved ISF har fleire følgt UiB si rettleiingsopplæring i 2012. Generelt er 
tilbakemeldingane om programmet gode. 


 


Innføring av ph.d.-registrering og felles framdriftsrapportering for ph.d.-
kandidatane og kva resultat dette gjev i forhold til oppfølging av ph.d.-
kandidatane: 


Ph.d.-registreringa fungerer bra. Dette kan gje ein indikasjon for kven ein eventuelt 
bør følgje tettare opp (dette med tanke på om dei får registrert seg i tide osv). 
Registreringa gjev også eit bilete av kva for emne den enkelte planlegg å ta i løpet av 
semesteret. Dette kan også gje oss ein indikasjon på kven som treng oppfølging i 
forhold til progresjon.  


Felles elektronisk framdriftsrapportering: Tilbakemeldingane me får er at 
informasjonen både til rettleiarane og kandidatane etter rapportering er dårleg – 
ingen får tilbakemelding frå rapportane med mindre det er evaluert så dårleg at det i 
seg sjølv gjev grunn for oppfølging. Det er heller ikkje eit godt system for å fange opp 
dei som treng oppfølging, men som i evalueringa gjev inntrykk av alt går som det skal 
– for det er rapporteringssystemet for oppdelt, noko som gjer at ein må leite etter 
svar.  


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


 


Venleg helsing 


 


Rolv Terje Lie 


Instituttleiar Kirsti Nordstrand 


 førstekonsulent 
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Institutt for klinisk odontologi har vurdert arbeidet med forskerutdanning for 2012 etter den mal som 


er blitt sendt ut til institutter og fakulteter ved Universitetet i Bergen. 


 


 


Hvordan vurderes forholdet mellom forskerutdanning og forskningssatsinger?  


 


Instituttet har ett uttalt mål om at PhD kandidatene ved instituttet skal kobles opp mot instituttets 


forskningssatsinger og forskergrupper. I tillegg er det slik at instituttet også har en del kandidater i 


dobbelkompetanseprogrammet i odontologi, som er satt i gang av helse og omsorgsdepartementet 


for å få flere dobbelkompetente tannleger med både PhD grad og spesialistutdanning.  


 


 


Hvordan vurderes gjennomstrømmingen og gjennomføringen i forskerutdanningen og eventuelt 


hvilke tiltak ønsker instituttene å prioritere i 2013 for å bedre gjennomstrømming og 


gjennomføring?  


 


Gjennomstrømmingen og gjennomføringen i forskerutdanningen ved instituttet har vært god i 2012. 


I 2011 hadde instituttet sitt høyeste antall av gjennomførte disputaser. Gjennomførte disputaser for 


2012 er mer på normalnivået, mens vi i 2013 igjen vil få en økning i antall disputaser. Instituttet har 


videreført prosjektet med oppfølging av en gruppe kandidater som er forsinket, og målet er at disse 


nå skal levere og disputere i løpet av 2013. 


Instituttet har videreført satsingen på egne PhD seminarer for kandidatene. Formålet med 


seminarene er tredelt; 1) fokus på forskning og forskningsresultater og presentasjon av disse, 2) 


fokus på kunnskapsoverføring, og 3) skape og opprettholde et godt miljø for kandidatene. Gjennom 


2012 har instituttet også satt i gang med egen skrivegruppe for kandidatene. Kandidatene har i egne 


kandidatsamtaler med instituttet selv uttrykt stor tilfredshet med seminarene og utbyttet av disse. 


 


Hvordan vurderes omfanget av underkjenninger, og eventuelt hvilke tiltak for å hindre frafall og 


underkjenninger og for å heve kvaliteten vil instituttet prioritere i 2013?  


 


Institutt for klinisk odontologi har ikke hatt underkjenninger på avhandlinger i 2012. For å forhindre 


frafall har instituttet som nevnt ovenfor startet et eget prosjekt med oppfølging av en gruppe 


kandidater som er forsinket og står i fare for ikke å fullføre. Instituttet vil fortsette arbeidet med 


oppfølging av kandidater, og prosjektene som er igangsatt vil bli videreutviklet.   
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Hvordan vurderes implementeringen av midtveisevalueringen?  


 


Institutt for klinisk odontologi var den som startet med midtveisevalueringen, så her er instituttets 


eget tiltak blitt en del av Universitetet i Bergens samlede strategi for å følge opp PhD kandidatene 


ved institusjonen. Instituttet har en god struktur på gjennomføringen av midtveisevaluering. 


Instituttet gikk i 2012 over til å arrangere alle semesterets midtveisevalueringer på en eller to hele 


dager per semester, og komiteen til midtveisevaluering består av en vitenskapelig ansatt som er 


medlem i forskningsutvalget og en annen vitenskapelig ansatt.  


 


 


Hvilke erfaringer har instituttet med veilederopplæring og eventuelt hvilke behov for 


veilederopplæring vurderes som viktig å fylle for å styrke veiledernes veiledningskompetanse?  


 


Instituttet ser det som positivt at fakultetet har satt veilederopplæring på dagsorden, og vi ser dette 


som en viktig byggestein for å bygge opp veilederkompetansen til de vitenskapelig ansatte. 


Instituttet ser viktigheten av å gi veilederne påfyll og kompetanse innenfor veiledning. Da instituttet 


har en rekke utenlandske kandidater vil forståelse for annen kultur være et viktig redskap i denne 


opplæringen. Instituttet vil oppfordre fakultetet til å fortsette med sin veilederopplæring, og vi 


vurderer også selv å arrangere en dag med fokus på veiledning for egne ansatte. Alle vitenskapelig 


ansatte ved instituttet oppfordres til å delta på fakultetets veilederseminar, og instituttet har en 


målsetning om at alle ansatte bør delta på minst ett veilederseminar i regi av fakultetet i løpet av en 


4 års periode.  


 


 


Hvordan vurderes innføringen av PhD.- registrering og felles fremdriftsrapportering for PhD.-


kandidatene og hvilke eventuelle resultater har dette gitt i forhold til instituttets helhetlige 


oppfølging av PhD.-kandidatene?  


 


Institutt for klinisk odontologi har i flere år hatt faste fremdriftssamtaler med  


PhD -kandidatene. Instituttet har valgt å fortsette med dette, også etter at universitetet gikk over til 


felles elektroniske fremdriftsrapporteringer for kandidatene. Resultatene fra fremdriftsrapportering 


brukes som grunnlag for samtalene mellom kandidatene, visestyrer for forskning og instituttets 


forskningskonsulent. Instituttet kaller også inn nye kandidater som ikke har fremdriftsrapportert, til 


en fremdriftssamtale. Under disse samtalene kommer det gjerne opp små og store utfordringer som 
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vi kan hjelpe kandidatene med. Tilbakemeldingene fra kandidatene er at de er meget fornøyde med 


at de i tillegg til den skriftlige rapporteringen, også får mulighet til å komme med en muntlig 


tilbakemelding. Samtalene, sammen med fremdriftsrapporteringen, er gode verktøy for instituttet i 


arbeidet med å følge opp kandidater.  


 


 


 








 1 


Universitetet i Bergen 
Det medisinsk-odontologiske fakultet 
 
   
 


  Styresak: 29/13 


Sak nr.: 2012/4424  Møte: 10.04.2013 


 
 


OPPRYKK TIL PROFESSOR ETTER KOMPETANSE - SØKNADSRUNDEN 2012 - I 
FAGOMRÅDET ODONTOLOGI (KARIOLOGI)- VED INSTITUTT FOR KLINISK 
ODONTOLOGI - GODKJENNING AV VURDERING FRÅ SAKKUNNIG NEMND 
 
Innan fristen 15.09.2012 søkte førsteamanuensis Ann-Katrin Johansson om opprykk til 
professor etter kompetanse i fagområdet odontologi (kariologi).  
 
Styret ved Det medisinsk-odontologiske fakultet oppnemnde følgjande sakkunnige nemnd til 
å vurdere Ann-Katrin Johansson si kompetanse: 
 


 Professor Anne Bjørg Tveit, Universitetet i Oslo 


 Professor Morten Rykke, Universitetet i Oslo 


 Professor Asgeir Bårdsen, Universitetet i Bergen (leiar for nemnda) 
 
Den sakkunnige nemnda finn samrøystes og utvilsamt at Ann-Katrin Johansson har den 
samla kompetansen som er krevja av ein professor i fagområdet kariologi. Søkjar fekk den 
sakkunnige vurderinga tilsendt og har ingen merknader til vurderinga.  
 


Forslag til vedtak: 


1. Styret ved Det medisinsk-odontologiske fakultet, Universitetet i Bergen, godkjenn at 
førsteamanuensis Ann-Katrin Johansson fyller krava for opprykk til professor etter 
kompetanse i fagområdet odontologi (kariologi) i samsvar med Forskrift av 
09.02.2006 nr. 129 § 2-1, nr. 1 og 


2. På bakgrunn av vurdering frå sakkunnig nemnd tildeler styret ved Det medisinsk-
odontologiske fakultet, Universitetet i Bergen Ann-Katrin Johansson tittel og løn som 
professor med verknad frå 15.09.2012. 


 
19.03.2013  /  KRKJ 
 
 
Vedlegg:  
Søknad om personleg opprykk til professor etter kompetanse 


Oppnemning av sakkunnig nemnd 


Den sakkunnige vurderinga 


Oversender sakkunnig vurdering til søkjar 


Søkjaren si tilbakemelding om ingen merknad til vurderinga 


 








Det medisinsk-odontologiskefakultet
Universitetet I Bergen


OVERSENDELSEAV SØKNAD OM UNIVERSITETET


PERSONLIGOPPRYKKTIL PROFESSORETTERKOMPETANSEVED Ul
Jfr forskrift om ansettelse og opprykk i undervisnings- og forskerstillinger


S knadsfrist: S knad må være mottatt å fakultetet 15. se tember qFPr.20I2


Søkers etternavn:


Johansson


Søkers stilling:


Opplysninger om søker (fylles ut av søker selv):


Fornavn:


Ann-Katrin


Fød Ldato; 



310357 24047


Førsteamanuensis
Søkers høyeste utdanning/grad/institusjon:


Tannlege, MSc, PhD/Göteborgs universitet, Sverige
Søkers spesia litet m. h. t. fordypning:


Specialist i pedodonti


Ja Ne


Har søker p.t. til vurdering søknad på utlyst professorstilling?


Hvis ja, oppgi hvilke(n) institusjon(er):


Ja Nei


Har søker sendt inn søknad om opprykk til professor eller vært vurdert


for professorkompetanse i løpet av de siste to år før søknadsfristen?


Hvis ja, oppgi institusjon(er) og fagområde(r):


Oppgi søknadsfrist(er):


Fylles ut av instituttet:


Institutt:


Kontaktinformasjon ved instituttet: Kontaktperson, postadress , tlf nr og e-postadresse:


fon tr-i' s 1-16
i.


1-J1)0-iaj


Søkers fagområde ifig tilsetting:


KcÂvo los C
Når ble det evt sist utlyst professorstilling ved UiB innen søkers fagområde/spesialitet?


Skjemaoppdatert november2011







Det medisinsk-odontologiske fakultet


Universitetet i Bergen


ERKLÆRINGFRA BEDØMMELSESKOMITEEN


Sett kryss her


Komiteen avgir enstemmig kompetanse-erklæring


Søker bedømt kompetent for opprykk


Annet utfall av bedømmingen —


Søker er ikke er erklært kompetent for opprykk


2g o2
Sted og dato


(


nderskrift


Vedlegg til søknadsskjemaet:


søknad


cv


publikasjonsliste og publikasjoner, jfr retningslinjene:


http://www.lovdata.no/for/sf/kd/kd-20060209-0129.html


Skjema oppdatert november 2011
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Universitetet i Bergen 


Det medisinsk-odontologiske fakultet 
 


    
 


  Styresak: 109/12 


Sak nr.:  2012/4424  Møte: 07.11.2012 


 
 
 


 
OPPRYKK TIL PROFESSOR ETTER KOMPETANSE - SØKNADSRUNDE 2012 - I 
FAGOMRÅDET ODONTOLOGI (KARIOLOGI) - OPPNEVNING AV 
BEDØMMELSESKOMITÉ 


 
 
Innen fristen 15. september 2012 søkte følgende søker om opprykk til professor etter 
kompetanse i fagområdet odontologi (kariologi): 
 


Førsteamanuensis Ann-Katrin Johansson ved Institutt for klinisk odontologi 
 
Etter forslag fra Institutt for klinisk odontologi oppnevner fakultetet følgende 
sakkyndige komité til å vurdere søkerens professorkompetanse:  
 


Professor Asgeir Bårdsen, Universitetet i Bergen (leder) 
Professor Anne Bjørg Tveit, Universitetet i Oslo 
Professor Morten Rykke, Universitetet i Oslo 


 
Alle tre er forespurte og har sagt seg villig til å ta på seg oppdraget.  
 
 


FORSLAG TIL VEDTAK: 


 
1. Styret ved Det medisinsk-odontologiske fakultet vedtar å oppnevne følgende 


personer som bedømmelseskomité for opprykk til professor etter kompetanse 
for førsteamanuensis Ann-Katrin Johansson: Professor Asgeir Bårdsen, 
professor Anne Bjørg Tveit og professor Morten Rykke. 


 
 
 
25.10.2012 /IVØI  
 
 
Vedlegg:  Brev fra Institutt for klinisk odontologi av 22.10.2012 


Søknad om opprykk til professor etter kompetanse fra Ann-Katrin 
Johansson 


 








UNIVERSITETET I BERGEN
Institutt for klinisk odontologi


Det medisinsk-odontologiske fakultet,
Universitetet i Bergen
Postboks 7804
5020 Bergen


Deres ref Vår ref Dato


2012/4424-IV0I 28.02.2013


Søknad om personlig opprykk til professor etter kompetanse i fagområdet
kariologi —søknadsrunden 2012 —Ann-Katrin Johansson


Følgende sakkyndige komité ble oppnevnt av Fakultetsstyret ved Det medisinsk-
odontologiske fakultet, Universitetet i Bergen, for å vurdere førsteamanuensis Ann-Katrin
Johansson sine kvalifikasjoner for professorkompetanse i fagområdet odontologi (kariologi)
(ref 2012/4424-1VOI):


professor Anne Bjørg Tveit, Universitetet i Oslo,
professor Morten Rykke, Universitetet i Oslo, og
professor Asgeir Bårdsen, Universitetet i Bergen, sistnevnte som leder av komiteen.


Komiteen har fått tilsendt følgende vedlegg:
Evalueringsskjema
Nasjonale normer for vurdering av professorkompetanse
Forskrift om ansettelse og opprykk i undervisnings- og forskerstillinger
Rutiner for bedømmelse ved tilsetting i vitenskapelig stillinger
Midlertidige regler om fremgangsmåten ved tilsetting i professorater
Kontaktinformasjon
Honorarskjema
Søknad med vedlegg og vitenskapelige arbeider fra Ann-Katrin Johansson


Ann-Katrin Johansson, f 31.03.57, er utdannet tannlege fra Gøteborg Universitet, Sverige,
1981. Hun har odontologisk licensiateksamen (1998) og odontologisk doktorgrad (2001),
begge fra Gøteborg Universitet, Sverige. Hun avla spesialisteksamen i pedodonti ved den
odontologiske utdanningsenheten i Orebro 2003.


Adresse: Arstadveien 19 Telefon: 55 58 6474 (direkte) E-post: asgeirbardsen/iko.uib.no


5009 Bergen 55 58 00 00 (sentral)







Vitenskapelig kompetanse
Ann-Katrin Johansson viser til 24 vitenskapelige publikasjoner i perioden 1996 —2012, hvor
hun er førsteforfatter på 16 og sisteforfatter på 3. Fn av publikasjonene er
doktorgradsavhandlingen fra 2002. I tillegg vedlegger hun 15 publikasjoner for nærmere
vurdering. Blant disse 15 publikasjonene inngår to i hennes licensiat-arbeid og 5 i hennes
doktorgradsarbeid. 5 av disse arbeidene er publisert i Acta Odontologica Scandinavica
(impakt faktor 1,39), 4 i European Journal of Oral Science (impakt faktor 2,33), &I i Swedish
Dental Journal (impakt faktor 0,91). Ett av arbeidene er publisert i Journal of Dentistry
(impact factor 2,75), og ett i J Oral Rehab (impact factor 1,95). De resterende er publisert i
andre tidsskrift med lavere impakt faktor.


De 15 vitenskapelige arbeidene kan sammenfattes som klinisk relevant forskning for
fagområdet kariologi og er bestående av klinisk epidemiologi, spørreundersøkelser og
eksperimentelle studier. 7 arbeider, hvorav 5 er delarbeider i PhD-avhandlingen, bidrar til å
kunne standardisere og kalibrere undersøkningsmetodikk, fokusere på problematikk samt øke
forståelsen av dentale erosj oner.
Viktige emner som salivasekresjon, munntørrhet og oral helse hos eldre, samt pasienter med
spiseforstyrrelser og pasienter med Sjøgren symdrom inngår i 6 arbeider.


De gjenstående to arbeider, hvorav det ene er en ren eksperimentell studie på ekstraherte
tenner, undersøker den cervicale emaljens betydning for lekkasje ved og frakturer av
komposittfyllinger, mens det andre undersøker store komposittfyllingers holdbarhet. Disse
arbeider er publissert i hhv Acta Odontol Scand og Operative Dentistry (impact factor 1,57).
Ann-Katrin Johansson rapporterer i tillegg 9 oversiktsartikler, hvorav 3 er publisert på
engelsk i internasjonalt tidsskrift, de andre er på svensk/finsk. Hun kan også vise til 13 bidrag
i form av bokkapitler hvorav 10 er publisert på svensk og 3 på engelsk. I tillegg viser hun til
en rekke konferanser og abstracts, som i all hovedsak er presentert innenfor Norden. Ann-
Katrin Johansson er forskningsaktiv og viser gjennom deltagelse i de ulike prosjektene en god
forskningsbredde. Dessuten har hun erfaring som hovedveileder til ett gjennomført og ett
pågående PhD-arbeid samt 3 masteravhandlinger. Videre viser hun til samarbeid med andre
forskermiljøer samt fortsatt pågående forskningsaktivitet innen de ovenfor nevnte områdene.


Akademisk erfaring
2005 - d.d. Førsteamanuensis, Institutt for klinisk odontologi, Det medisinsk-


odontologiske fakultet, Universitetet i Bergen, Norge
2006 - d.d Fagansvarlig i kariologi, Institutt for klinisk odontologi, Det medisinsk-


odontologiske fakultet, Universitetet i Bergen, Norge


Pedagogiske kvalifikasjoner
Ann-Katrin Johansson har pedagogisk utdanning (høyskolepedagogikk) fra Pedagogiska
Institusjonen ved Ørebro Universitet. I tillegg har hun omfattende undervisningserfaring, både
klinisk (klinisk veiledning) og teoretisk (forelesninger, seminarer) av bachelor-, master- og
spesialistkandidater samt forskerutdanning. Undervisningen har dekket en rekke felter som
alle er relevante for fagområdet kariologi som karies, kost, sykdomsforebygging og erosjoner.
Hun har i tillegg gitt en rekke kurs i videre- og etterutdanning av tannleger, vesentlig om
dentale erosjoner, og har publisert et betydelig antall lærebokskapitler og oversiktsartikler.


Klinisk kompetanse
Ann-Katrin Johansson har over 10 års heltidserfaring som allmentannlege og

sykehustannlege. Hun viser også til flere utenlandsopphold, blant annet med erfaring fra
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tannlegevirksomhet i Saudi-Arabia. I løpet av 2000 —2003 gjennomførte hun spesialist-
utdanning i pedodonti og fikk svensk spesialistlegitimasjon 2003.


Formidlingsvirksomhet (Informasjons-/"populariserings-"virksomhet eller lignende)
Foruten undervisning til ulike kategorier av tannhelse- og sykehuspersonell, forfatter av
oversiktsartikler, lærebokskapitler m.m., viser Ann-Katrin Johansson en omfattende ekstern
kursgiving, et 20-talls presentasjoner/abstracts på nasjonalt nivå, samt mer
populærvitenskapelig formidling i form av tidsskriftsartikler.


Administrative kvalifikasjoner
Ann-Katrin Johansson har i løpet av en 2-års periode (2003 —2005) vært prosjektleder ved et
nasjonalt kunnskapssenter i Sverige og siden 2006 vært fagansvarlig for kariologi og engasjert
som komitemedlem ved Universitetet i Bergen. For tiden er hun visestyrer for undervisningen
ved Institutt for klinisk odontologi, Det medisinsk-odontologiske fakultet, Universitetet i
Bergen.


Annen kvalifiserende virksomhet
Ann-Katrin Johansson har utført diverse referee-oppdrag for anerkjente internasjonale
tidsskrifter, samt vært opponent ved en mastergradsavhandling og en doktorgradsavhandling.


Konklusjon
Ann-Katrin Johansson har omfang og bredde i sin vitenskapelige produksjon samt vist en
selvstendig forskningsprofil som tilfredstiller kravene for professorkompetanse. Hennes
forskningsprofil og publikasjoner er i hovedtrekk fokusert mot voksentannpleie, og dette har
klar relevans innenfor fagområdet kariologi. Hun har også den pedagogiske kompetanse som
kreves for fast vitenskapelig stilling. Johansson har spesialistkompetanse i pedodonti, men har
ikke vært virksom som pedodontist. Administrativ erfaring har hun ervervet i sin stilling som
førsteamanuensis og fagansvarlig ved fagområdet kariologi, og nå som visestyrer ved IKO.
Komiteen finner enstemmig at Ann-Katrin Johansson har den samlede kompetanse som
kreves for en stilling som professor innen fagområdet kariologi.


Komiteen takker fakultetet for oppdraget.


6/Afi;U(
Anne Bjørg Tveit Morten Rykke Asg9ir Bårdsen
Professor, dr. odont Profesor, dr. odont Pro essor, dr. odont, komiteleder


Vedlegg:
• Utfylt skejma "Bedømmelse til vitenskaplige stillinger ved Det medisinsk-


odontologiske fakultet, UiB —Vurdering av professorkompetanse"
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From: Kristin Egset Kjøde
To: Ann-Katrin Gerd Johansson
Cc: Tove Russenes
Date: 12. mars 2013 11:10:00
Attachments: 500841_READONLY.PDF


Til Ann-Katrin Gerd Johansson,
    (med kopi til personalkonsulenten på IKO)


Den sakkunnige nemnda har gjort si vurdering i samband med personlig opprykk til professor etter
kompetanse i fagområde kariologi.


Denne vert hermed sendt deg som vedlegg til eposten her.


Den sakkunnige nemnda er samrøystes i at du har den samla kompetanse som er eit krav for ei
stilling som professor innan fagområdet kariologi.


I samsvar med gjeldande regelverk, er det høve til å gi merknader til vurderinga. Eventuelle
merknader må vere fakultetsadministrasjonen i hende innan 26.mars, men om du ikkje kjem til å gi
merknader er det fint om du melder i frå så snart som mogleg.


Vi vil freiste å behandle saka i fakultetsstyremøte onsdag 10. april 2013


 Eventuelle merknader vert vidaresendt til den sakkunnige nemnda.


 Med venleg helsing


 Kristin Egset Kjøde
 Rådgjevar/nestleiar


 Personalseksjonen
 Det medisinsk-odontologiske fakultet
 Universitetet i Bergen


 Telefon: 55 58 21 06



mailto:/O=UNIVERSITETET I BERGEN/OU=FIRST ADMINISTRATIVE GROUP/CN=RECIPIENTS/CN=ASTKK

mailto:Ann-Katrin.Johansson@iko.uib.no

mailto:Tove.Russenes@iko.uib.no






UNIVERSITETET I BERGEN
Institutt for klinisk odontologi



Det medisinsk-odontologiske fakultet,
Universitetet i Bergen
Postboks 7804
5020 Bergen



Deres ref Vår ref Dato



2012/4424-IV0I 28.02.2013



Søknad om personlig opprykk til professor etter kompetanse i fagområdet
kariologi —søknadsrunden 2012 —Ann-Katrin Johansson



Følgende sakkyndige komité ble oppnevnt av Fakultetsstyret ved Det medisinsk-
odontologiske fakultet, Universitetet i Bergen, for å vurdere førsteamanuensis Ann-Katrin
Johansson sine kvalifikasjoner for professorkompetanse i fagområdet odontologi (kariologi)
(ref 2012/4424-1VOI):



professor Anne Bjørg Tveit, Universitetet i Oslo,
professor Morten Rykke, Universitetet i Oslo, og
professor Asgeir Bårdsen, Universitetet i Bergen, sistnevnte som leder av komiteen.



Komiteen har fått tilsendt følgende vedlegg:
Evalueringsskjema
Nasjonale normer for vurdering av professorkompetanse
Forskrift om ansettelse og opprykk i undervisnings- og forskerstillinger
Rutiner for bedømmelse ved tilsetting i vitenskapelig stillinger
Midlertidige regler om fremgangsmåten ved tilsetting i professorater
Kontaktinformasjon
Honorarskjema
Søknad med vedlegg og vitenskapelige arbeider fra Ann-Katrin Johansson



Ann-Katrin Johansson, f 31.03.57, er utdannet tannlege fra Gøteborg Universitet, Sverige,
1981. Hun har odontologisk licensiateksamen (1998) og odontologisk doktorgrad (2001),
begge fra Gøteborg Universitet, Sverige. Hun avla spesialisteksamen i pedodonti ved den
odontologiske utdanningsenheten i Orebro 2003.



Adresse: Arstadveien 19 Telefon: 55 58 6474 (direkte) E-post: asgeirbardsen/iko.uib.no



5009 Bergen 55 58 00 00 (sentral)











Vitenskapelig kompetanse
Ann-Katrin Johansson viser til 24 vitenskapelige publikasjoner i perioden 1996 —2012, hvor
hun er førsteforfatter på 16 og sisteforfatter på 3. Fn av publikasjonene er
doktorgradsavhandlingen fra 2002. I tillegg vedlegger hun 15 publikasjoner for nærmere
vurdering. Blant disse 15 publikasjonene inngår to i hennes licensiat-arbeid og 5 i hennes
doktorgradsarbeid. 5 av disse arbeidene er publisert i Acta Odontologica Scandinavica
(impakt faktor 1,39), 4 i European Journal of Oral Science (impakt faktor 2,33), &I i Swedish
Dental Journal (impakt faktor 0,91). Ett av arbeidene er publisert i Journal of Dentistry
(impact factor 2,75), og ett i J Oral Rehab (impact factor 1,95). De resterende er publisert i
andre tidsskrift med lavere impakt faktor.



De 15 vitenskapelige arbeidene kan sammenfattes som klinisk relevant forskning for
fagområdet kariologi og er bestående av klinisk epidemiologi, spørreundersøkelser og
eksperimentelle studier. 7 arbeider, hvorav 5 er delarbeider i PhD-avhandlingen, bidrar til å
kunne standardisere og kalibrere undersøkningsmetodikk, fokusere på problematikk samt øke
forståelsen av dentale erosj oner.
Viktige emner som salivasekresjon, munntørrhet og oral helse hos eldre, samt pasienter med
spiseforstyrrelser og pasienter med Sjøgren symdrom inngår i 6 arbeider.



De gjenstående to arbeider, hvorav det ene er en ren eksperimentell studie på ekstraherte
tenner, undersøker den cervicale emaljens betydning for lekkasje ved og frakturer av
komposittfyllinger, mens det andre undersøker store komposittfyllingers holdbarhet. Disse
arbeider er publissert i hhv Acta Odontol Scand og Operative Dentistry (impact factor 1,57).
Ann-Katrin Johansson rapporterer i tillegg 9 oversiktsartikler, hvorav 3 er publisert på
engelsk i internasjonalt tidsskrift, de andre er på svensk/finsk. Hun kan også vise til 13 bidrag
i form av bokkapitler hvorav 10 er publisert på svensk og 3 på engelsk. I tillegg viser hun til
en rekke konferanser og abstracts, som i all hovedsak er presentert innenfor Norden. Ann-
Katrin Johansson er forskningsaktiv og viser gjennom deltagelse i de ulike prosjektene en god
forskningsbredde. Dessuten har hun erfaring som hovedveileder til ett gjennomført og ett
pågående PhD-arbeid samt 3 masteravhandlinger. Videre viser hun til samarbeid med andre
forskermiljøer samt fortsatt pågående forskningsaktivitet innen de ovenfor nevnte områdene.



Akademisk erfaring
2005 - d.d. Førsteamanuensis, Institutt for klinisk odontologi, Det medisinsk-



odontologiske fakultet, Universitetet i Bergen, Norge
2006 - d.d Fagansvarlig i kariologi, Institutt for klinisk odontologi, Det medisinsk-



odontologiske fakultet, Universitetet i Bergen, Norge



Pedagogiske kvalifikasjoner
Ann-Katrin Johansson har pedagogisk utdanning (høyskolepedagogikk) fra Pedagogiska
Institusjonen ved Ørebro Universitet. I tillegg har hun omfattende undervisningserfaring, både
klinisk (klinisk veiledning) og teoretisk (forelesninger, seminarer) av bachelor-, master- og
spesialistkandidater samt forskerutdanning. Undervisningen har dekket en rekke felter som
alle er relevante for fagområdet kariologi som karies, kost, sykdomsforebygging og erosjoner.
Hun har i tillegg gitt en rekke kurs i videre- og etterutdanning av tannleger, vesentlig om
dentale erosjoner, og har publisert et betydelig antall lærebokskapitler og oversiktsartikler.



Klinisk kompetanse
Ann-Katrin Johansson har over 10 års heltidserfaring som allmentannlege og

sykehustannlege. Hun viser også til flere utenlandsopphold, blant annet med erfaring fra
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tannlegevirksomhet i Saudi-Arabia. I løpet av 2000 —2003 gjennomførte hun spesialist-
utdanning i pedodonti og fikk svensk spesialistlegitimasjon 2003.



Formidlingsvirksomhet (Informasjons-/"populariserings-"virksomhet eller lignende)
Foruten undervisning til ulike kategorier av tannhelse- og sykehuspersonell, forfatter av
oversiktsartikler, lærebokskapitler m.m., viser Ann-Katrin Johansson en omfattende ekstern
kursgiving, et 20-talls presentasjoner/abstracts på nasjonalt nivå, samt mer
populærvitenskapelig formidling i form av tidsskriftsartikler.



Administrative kvalifikasjoner
Ann-Katrin Johansson har i løpet av en 2-års periode (2003 —2005) vært prosjektleder ved et
nasjonalt kunnskapssenter i Sverige og siden 2006 vært fagansvarlig for kariologi og engasjert
som komitemedlem ved Universitetet i Bergen. For tiden er hun visestyrer for undervisningen
ved Institutt for klinisk odontologi, Det medisinsk-odontologiske fakultet, Universitetet i
Bergen.



Annen kvalifiserende virksomhet
Ann-Katrin Johansson har utført diverse referee-oppdrag for anerkjente internasjonale
tidsskrifter, samt vært opponent ved en mastergradsavhandling og en doktorgradsavhandling.



Konklusjon
Ann-Katrin Johansson har omfang og bredde i sin vitenskapelige produksjon samt vist en
selvstendig forskningsprofil som tilfredstiller kravene for professorkompetanse. Hennes
forskningsprofil og publikasjoner er i hovedtrekk fokusert mot voksentannpleie, og dette har
klar relevans innenfor fagområdet kariologi. Hun har også den pedagogiske kompetanse som
kreves for fast vitenskapelig stilling. Johansson har spesialistkompetanse i pedodonti, men har
ikke vært virksom som pedodontist. Administrativ erfaring har hun ervervet i sin stilling som
førsteamanuensis og fagansvarlig ved fagområdet kariologi, og nå som visestyrer ved IKO.
Komiteen finner enstemmig at Ann-Katrin Johansson har den samlede kompetanse som
kreves for en stilling som professor innen fagområdet kariologi.



Komiteen takker fakultetet for oppdraget.



6/Afi;U(
Anne Bjørg Tveit Morten Rykke Asg9ir Bårdsen
Professor, dr. odont Profesor, dr. odont Pro essor, dr. odont, komiteleder



Vedlegg:
• Utfylt skejma "Bedømmelse til vitenskaplige stillinger ved Det medisinsk-



odontologiske fakultet, UiB —Vurdering av professorkompetanse"
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From: Ann-Katrin Gerd Johansson
To: Kristin Egset Kjøde
Subject: SV: Ingen merknad professur
Date: 13. mars 2013 19:30:47


Bästa Kristin Egset Kjøde,


Jag har självklart ingen invändning (merknad) till detta och hoppas ni kan ta upp det i mötet den 10
april.


Med venlig hälsning


Ann-Katrin Johansson


________________________________________
Från: Kristin Egset Kjøde
Skickat: den 12 mars 2013 11:10
Till: Ann-Katrin Gerd Johansson
Kopia: Tove Russenes
Ämne:


Til Ann-Katrin Gerd Johansson,
    (med kopi til personalkonsulenten på IKO)


Den sakkunnige nemnda har gjort si vurdering i samband med personlig opprykk til professor etter
kompetanse i fagområde kariologi.


Denne vert hermed sendt deg som vedlegg til eposten her.


Den sakkunnige nemnda er samrøystes i at du har den samla kompetanse som er eit krav for ei
stilling som professor innan fagområdet kariologi.


I samsvar med gjeldande regelverk, er det høve til å gi merknader til vurderinga. Eventuelle
merknader må vere fakultetsadministrasjonen i hende innan 26.mars, men om du ikkje kjem til å gi
merknader er det fint om du melder i frå så snart som mogleg.


Vi vil freiste å behandle saka i fakultetsstyremøte onsdag 10. april 2013


 Eventuelle merknader vert vidaresendt til den sakkunnige nemnda.


 Med venleg helsing


 Kristin Egset Kjøde
 Rådgjevar/nestleiar


 Personalseksjonen
 Det medisinsk-odontologiske fakultet
 Universitetet i Bergen


 Telefon: 55 58 21 06



mailto:/O=UNIVERSITETET I BERGEN/OU=FIRST ADMINISTRATIVE GROUP/CN=RECIPIENTS/CN=AJO011

mailto:Kristin.Kjode@mofa.uib.no
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Universitetet i Bergen 
Det medisinsk-odontologiske fakultet 
    
 


  Styresak: 30/13 


Sak nr.: 2012/10336  Møte: 10.04.2013 


 
 
 


OPPRYKK TIL PROFESSOR ETTER KOMPETANSE - SØKNADSRUNDEN 2012 - I 
FAGOMRÅDET MEDISIN (FYSIOLOGI)- VED INSTITUTT FOR BIOMEDISIN - 
GODKJENNING AV VURDERING FRÅ SAKKUNNIG NEMND 
 
Innan fristen 15.09.2012 søkte førsteamanuensis Linda Elin Birkhaug Stuhr om opprykk til 
professor etter kompetanse i fagområdet medisin (fysiologi).  
 
Styret ved Det medisinsk-odontologiske fakultet oppnemnde følgjande sakkunnige nemnd til 
å vurdere Linda Elin Birkhaug Stuhr si kompetanse: 
 


 Professor Kirsti Ytrehus, Universitetet i Tromsø 


 Professor Ole-Jan Iversen, NTNU 


 Professor Bjørn Tore Gjertsen, Universitetet i Bergen (leiar av nemnda) 
 
Den sakkunnige nemnda finn samrøystes og utvilsamt at Linda Elin Birkhaug Stuhr har den 
samla kompetansen som er krevja av ein professor i fagområdet fysiologi. Søkjar fekk den 
sakkunnige vurderinga tilsendt og har ingen merknader til vurderinga. 


Forslag til vedtak: 


 
1. Styret ved Det medisinsk-odontologiske fakultet, Universitetet i Bergen, godkjenn at 
 førsteamanuensis Linda Elin Birkhaug Stuhr fyller krava for opprykk til professor 
 etter kompetanse i fagområdet medisin (fysiologi) i samsvar med Forskrift av 
 09.02.2006 nr. 129 § 2-1, nr. 1 og 
2. På bakgrunn av vurdering frå sakkunnig nemnd tildeler styret ved Det medisinsk-
 odontologiske fakultet, Universitetet i Linda Elin Birkhaug Stuhr tittel og løn som 
 professor med verknad frå 15.09.2012. 
 
03.04.2013 /KRKJ  
 
 
Vedlegg:  
Søknad om personleg opprykk til professor etter kompetanse 


Oppnemning av sakkunnig nemnd 


Den sakkunnige vurderinga 


Oversender sakkunnig vurdering til søkjar 


 








Ic=x3
Detmedisinsk-odontologiskefakultet


Uffiversiteteti Bergen


OVERSENDELSEAV SØKNAD OM


PERSONLIGOPPRYKKTIL PROFESSORETTERKOMPETANSEVED UiB
1fr forskrift om ansettelse og opprykk i undervisnings- og forskerstillinger


S knadsfrist: S knad må være mottatt å fakultetet 15. se tember


Opplysninger om søker (fylles ut av søker selv):


Søkers etternavn: Fornavn: Fødselsdato":—


STUHR L1NDAELINBIRKHAUG 180561



Søkers stilling:


1. amanuensis
Søkers høyeste utdanning/grad/institusjon:


dr. philos
Søkers spesialitet m. h. t. fordypning:


sirkulasjonsfysiologi


Har søker p,t. til vurdering søknad på utlyst professorstilling?


Hvis ja, oppgi hvilke(n) institusjon(er):


Ja Nei


Ja Nei


Har søker sendt inn søknad om opprykk til professor eller vært vurdert


for professorkompetanse i løpet av de siste to år før søknadsfristen?


Hvis ja, oppgi institusjon(er) og fagområde(r):


Oppgi søknadsfrist(er):


Fylles ut av instituttet:


Institutt:


Kontaktinformasjon ved instituttet: Kontaktperson, postadresse, tlf nr og e-postadresse:


<6( , Sbac---)
S5 L c_S ,


Søkers fagområde ifig tilsetting:


Når ble det evt sist utlyst professorstilling ved UiB innen søkers fagområde/spesialitet?


~.)


Skiema oppdatert november 2011







Det medisinsk-odontologiske fakultet


Universitetet i Bergen


ERKLÆRINGFRA BEDØMMELSESKOMITEEN


Sett kryss her


Komiteen avgir enstemmig kompetanse-erklæring


Søker bedømt kompetent for opprykk


Annet utfall av bedømmingen —


Søker er ikke er erklært kompetent for opprykk


S) - r-21J1
Sted


1 ,


i‹) 6:,}fierAl


Underskrift


0K


Vedlegg til søknadsskjemaet:


søknad


cv


publikasjonsliste og publikasjoner, jfr retningslinjene:


http://www.lovdata.no/for/sf/kd/kd-20060209-0129.html


Skiema oppdatert november 2011
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Universitetet i Bergen 


Det medisinsk-odontologiske fakultet 
 


    
 


  Styresak: 110/12 


Sak nr.:  2012/10336  Møte: 07.11.2012 


 
 
 


 
OPPRYKK TIL PROFESSOR ETTER KOMPETANSE - SØKNADSRUNDE 2012 - I 
FAGOMRÅDET MEDISIN (FYSIOLOGI) - OPPNEVNING AV 
BEDØMMELSESKOMITÉ 


 
 
Innen fristen 15. september 2012 søkte følgende søker om opprykk til professor etter 
kompetanse i fagområdet medisin (fysiologi): 
 


Førsteamanuensis Linda Elin Birkhaug Stuhr ved Institutt for biomedisin 
 
Etter forslag fra Institutt for biomedisin oppnevner fakultetet følgende sakkyndige 
komité til å vurdere søkerens professorkompetanse:  
 


Professor Bjørn Tore Gjertsen, Universitetet i Bergen (leder) 
Professor Kirsti Ytrehus, Universitetet i Tromsø 
Professor Ole-Jan Iversen, NTNU 


 
Alle tre er forespurte og har sagt seg villig til å ta på seg oppdraget.  
 
 


FORSLAG TIL VEDTAK: 


 
1. Styret ved Det medisinsk-odontologiske fakultet vedtar å oppnevne følgende 


personer som bedømmelseskomité for opprykk til professor etter kompetanse 
for førsteamanuensis Linda Elin Birkhaug Stuhr: Professor Bjørn Tore 
Gjertsen, professor Kirsti Ytrehus og professor Ole-Jan Iversen. 


 
 
 
 
01.11.2012 /IVØI  
 
 
Vedlegg:  Brev fra Institutt for biomedisin av 01.11.2012 


Søknad om opprykk til professor etter kompetanse fra Linda Elin 
Birkhaug Stuhr 


 
















Stuhr har tatt kurs ved Universitetet i Bergen som gir formell pedagogisk kompetanse som 
Iektor i den videregaende skolen. Siden 2003 har Stuhr hatt omfattende undervising pa 
mastergrads- og doktorgradsniva. 


Administrativ erfaring 
Linda Stuhr har batt ulike verv i styrer, rad og komiteer bade ved Fysiologisk institutt og 
Institutt for Biomedisin. Hun har i tillegg vrert medlem av styret ved Senter for Hyperbar 
Medisin, Haukeland Sykehus og Norsk Baromedisinsk forening. 
Stuhr bar deltatt i fern bed0mmelseskomiteer for doktorgrad. Den administrative erfaringen er 
relevant for et professorat i fysiologi. 


Konklusjon 
Linda Elin Birkhaug Stuhr har bred kompetanse innenfor fagomradet fysiologi bade 
forskningsmessig, undervisningsmessig og administrativt. Hun bar utviklet en tydelig 
forskningsprofil som bar funnet sin naturlige plass i et integrert forskningsmilj0 ved 
UiB/Haukeland Universitetssykehus. Linda Stuhr bar demonstre11 veiledningskompetanse og 
evne til samarbeid ulike forskningsgrupper. 


Vi firmer Linda Elin Birkhaug Stuhr kvalifise11 for opprykk til professor i fysiologi. 


Bergenffroms0/Trondheim 


~JH_b~ 
BJ0rn Tore Gje11sen 
Professor 
Universitetet i Bergen 


8. mars 2013 


Ole-Jan Iversen 
Professor 
NTNU 


Kristi 


Universitetet i Troms0 
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From: Kristin Egset Kjøde
To: Linda Elin Birkhaug Stuhr
Cc: Linda Vagtskjold
Subject: Personlig opprykk til professor etter kompetanse
Date: 20. mars 2013 16:25:00
Attachments: Sakkunnig vurdering - søknad om opprykk - IBM.pdf


Til Linda Elin Birkhaug Stuhr,
(med kopi til Linda Vagtskjold - personalkonsulenten på IBM)


Den sakkunnige nemnda har gjort si vurdering i samband med personlig opprykk til professor etter
kompetanse i fagområde fysiologi.


Denne vert hermed sendt deg som vedlegg til eposten her.


Den sakkunnige nemnda er samrøystes i at du er kvalifisert til ei stilling som professor innan
fagområdet fysiologi.


I samsvar med gjeldande regelverk, er det høve til å gi merknader til vurderinga. Eventuelle
merknader må vere fakultetsadministrasjonen i hende innan 3. april, men om du ikkje kjem til å gi
merknader er det fint om du melder i frå så snart som mogleg.


Vi vil freiste å behandle saka i fakultetsstyremøte onsdag 10. april 2013


 Eventuelle merknader vert vidaresendt til den sakkunnige nemnda.


 Med venleg helsing


 Kristin Egset Kjøde
 Rådgjevar/nestleiar


 Personalseksjonen
 Det medisinsk-odontologiske fakultet
 Universitetet i Bergen


 Telefon: 55 58 21 06



mailto:/O=UNIVERSITETET I BERGEN/OU=FIRST ADMINISTRATIVE GROUP/CN=RECIPIENTS/CN=ASTKK

mailto:Linda.Stuhr@biomed.uib.no

mailto:Linda.Vagtskjold@biomed.uib.no


















Stuhr har tatt kurs ved Universitetet i Bergen som gir formell pedagogisk kompetanse som 
Iektor i den videregaende skolen. Siden 2003 har Stuhr hatt omfattende undervising pa 
mastergrads- og doktorgradsniva. 



Administrativ erfaring 
Linda Stuhr har batt ulike verv i styrer, rad og komiteer bade ved Fysiologisk institutt og 
Institutt for Biomedisin. Hun har i tillegg vrert medlem av styret ved Senter for Hyperbar 
Medisin, Haukeland Sykehus og Norsk Baromedisinsk forening. 
Stuhr bar deltatt i fern bed0mmelseskomiteer for doktorgrad. Den administrative erfaringen er 
relevant for et professorat i fysiologi. 



Konklusjon 
Linda Elin Birkhaug Stuhr har bred kompetanse innenfor fagomradet fysiologi bade 
forskningsmessig, undervisningsmessig og administrativt. Hun bar utviklet en tydelig 
forskningsprofil som bar funnet sin naturlige plass i et integrert forskningsmilj0 ved 
UiB/Haukeland Universitetssykehus. Linda Stuhr bar demonstre11 veiledningskompetanse og 
evne til samarbeid ulike forskningsgrupper. 



Vi firmer Linda Elin Birkhaug Stuhr kvalifise11 for opprykk til professor i fysiologi. 



Bergenffroms0/Trondheim 



~JH_b~ 
BJ0rn Tore Gje11sen 
Professor 
Universitetet i Bergen 



8. mars 2013 



Ole-Jan Iversen 
Professor 
NTNU 



Kristi 



Universitetet i Troms0 
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