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Tidspl an h øst 201 9

Medio august: Informasjon ut til alle kommunene

12. september: Infomøte i styringsgruppen / kommunegruppen

25. september: Søknadsfrist for pilot 2.0

26. september: Frist for å levere forslag

22. oktober: Heldagsmøte i bestillerutvalget.

7. november: Beslutningsmøte i styringsgruppen / kommunegruppen



En drin ger siden ru nde 1

Mer fokus på effektspørsmål

Nye vurderingskriterier:

Nytte - et tiltaks prioritet øker i tråd med den forventede nytten av tiltaket

Ressurser - et tiltaks prioritet øker desto mindre ressurser det legger beslag på

Alvorlighet - et tiltaks prioritet øker i tråd med alvorligheten av tilstanden

I all hovedsak korte oppsummeringer



Levera n ser

Miljøterapeutiske tiltak mot
uro/ agitasjon hos pasienter
med demens

• Sansehage, musikkterapi, lysterapi
vs. medikamentell behandling som
tiltak for demenspasienter med
uro, agitasjon.

• «Kort oppsummert» –flere tiltak
kan sammenlignes.

Velferdsteknologi

• Måle økonomiske gevinster av
velferdsteknologi, sammenlignet
med ordinære hjemmetjenester.

• En større
kunnskapsoppsummering.

Sårbehandling

• Utvidet bestillingen fra bruk av
honning på sår til
sårbehandling generelt.

• En lettere oppsummering
basert på eksisterende
litteratur.

Leveranse: I løpet av oktober Leveranse: I løpet av oktoberLeveranse: I løpet av desember



Resultater



An alyse – forslag fra kommunene

Enhet Antall forslag

Bergen kommune 38

Meland kommune 8

Os Kommune 1

Osterøy Kommune 9

Vaksdal kommune 5

USHT Hordaland 5

Totalsum 66



An alyse – etat / forvaltn ingsområde

Etat / forvaltningsområde Antall forslag

barn og unge 22

sykehjem 10

hjemmetjenester 9

eldre 6

forvaltning/ organisasjon 6

utviklingshemming 5

psykisk helse 5

folkehelse / befolkning 2

samhandling
spesialisthelsetjeneste 1

Totalsum 22
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An al yse – tem a / form ål

Tema / formål
Antall
forslag

forebygging / helsefremming 13
kvalitetsarbeid / tjenesteutvikling 12

demens -behandling 6
brukere med sammensatte behov 6
barnevern 6
vanlige tilstander og behandling for
hjemmeboende som mottar helsetjenester 4
psykisk helse 4
vanlige tilstander og behandling i sykehjem 3
velferdsteknologi 3
ernæring 3
brukermedvirkning 2
palliasjon 1
ME 1
søvn 1
rehabilitering 1
Totalsum 66
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Resu ltater

Senter for kunnskapsbasert praksis

Litteratursøk Forslag: «kunnskapsbase» «Sekundære
ressurser»



Resultater



H vord an i m pl em en tere?

• FHI presenterer for kommunegruppen –hva betyr
resultatet? Evt. på ledermøter, KK-konferansen, etc.

• Forelegges administrativ leder, og legges forpliktende til
grunn for planer, prosedyrer, e.l.

• En «stempelordning» for kommunene, e.l. –KS,
Helsedirektoratet, Regionalt samarbeidsorgan?

Hvordan gjøre det systematisk…?



Kommunenes
strategiske

forskningsorgan
&

Kunnskaps-
kommunene

Kommunegruppemøte 12.9.19
Kunnskapskommunen Helse Omsorg Vest



Bakgrunnen for satsingen
Kunnskapskommunen og

«kunnskapsløftet»



Regjeringens handlingsplan



Kunnskapskommunen

Målet er å styrke den kunnskapsbaserte utviklingen
av de kommunale helse-og omsorgtjenestene.

Kunnskapsbaserte tjenester skal gi bedre kvalitet til
byens innbyggere!



OsLindås

Samarbeidsparter i
Kunnskapskommunen

Osterøy

https://www.google.no/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwiovb6w9_XWAhWGJ5oKHawvDSQQjRwIBw&url=https://snl.no/Lind%C3%A5s&psig=AOvVaw3sUpkIVbxrxu02TcHRoJ78&ust=1508270439403613


Hvordan jobber vi med kommunene?

•jobbe for et kunnskapsløft på
kommunenes prioriterte områder

•løfte behov, muligheter,
utfordringer, samarbeid, som er i
kommunenes felles interesse.

•legge strukturer for samarbeid
mellom kommunene

•knytte kommunenes relevante
aktiviteter opp mot
kunnskapskommunen



Alrek helseklynge

Et internasjonalt kraftsentrum som
skal skape innovative helse-og
omsorgsløsninger i
primærhelsetjenestene for hele
mennesket, ved hjelp av fremragende
forskning og utdanning, fullverdige
praksisarenaer og tverrfaglig
samhandling. Forebygging og
løsninger for å møte fremtidens
folkehelseutfordringer skal ha særlig
fokus.



Hva er KSF?
Kommunenes strategiske forskningsorgan
(KSF) ble opprettet på rådsmøte i
HelseOmsorg21 i mars i 2017. Frem til
utgangen av 2018 skulle KSF følge opp
«satsingsområde Kunnskapsløft for
kommunene» i HelseOmsorg21-
strategien, og sørge for styrket forskning,
innovasjon og utdanning innen
kommunenes helse-og omsorgstjenester.

https://www.ks.no/fagomrader/helse-og-
omsorg/helsetjenester/kommunenes-strategiske-
forskningsorgan-ksf/
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Sammensetning



Mot en nasjonal struktur for kommunene



Motorkommune



Regionalt samarbeidsorgan



Finan siering

• På sikt på samme nivå som
spesialisthelsetjenestene (3,8% av
driftsutgiftene i 2018)

• De første 10 årene: opptrapping til 1% av
driftsutgiftene (1,3 mrd).

• Opptrapping: 100 mill første år, årlig +50 mill

• Statlig finansiering i oppstartsfase
• Kommunene må også selv ta ansvar for

finansiering av kunnskapsløftet

• Gjennomføre en kritisk vurdering av dagens
FOU-virksomhet opp mot behovet for
forskningsbasert kunnskapsløft for
primærhelsetjenestene

• 2,5 mill til finansiering av foreslått struktur
(sekretariater mm.)



Et kunnskapssystem?



Hva skjer nå?

–Forskningsrådet er veldig positive
til et kunnskapsløft i
primærhelsetjenesten og stiller oss
fullt og helt bak KSF sitt forslag.
–Skal vi ha et helsevesen som er i
stand til å møte fremtidens
helseutfordringer er vi nødt til å se
et tettere samarbeid mellom
forskere, kommunehelsetjenestene
og utdanningene. Her bør både
sentrale og lokale myndigheter
forplikte seg til å stille med midler.

-Vi er fornøyde med at
Kommunenes strategiske
forskningsorgan (KSF) gir en
tydelig anbefaling om hvilken
retning forskning på kommunale
helse-og omsorgstjenester kan
og bør ta. Nå håper vi at
regjeringen vil følge opp.

–Vi er helt enige i behovet for
mer forskning i kommunene og
mener det er viktig at kommunene
eier disse problemstillingene selv.
Derfor er det fint med KS sitt
engasjement og en rapport som
allerede er så godt forankret. Vi er
også helt enige i at vi må få til en
endring i skeivheten i finansiering
mellom kommunehelsetjenesten
og spesialisthelsetjenesten og vil
se på hvordan vi skal følge opp
dette sammen.

Forskningsrådet, adm.dir.
John-Arne Røttingen

KS, styreleder Gunn
Marit Helgesen

Helse- og omsorgsminister
Bent Høie



Pilot 2.0 og regionalt samarbeidsorgan



• I n n s p i l l , ta n k e r, s p ø r s m å l ?


