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Sak 105/11 ODONTOLOGISK KLINIKK – FREMTIDIG ORGANISERING 


 Saksforelegg av 08.09.11 , vedl. (ephorte 2011/10625) 


 


Sak 106/11 OMORGANISERING DYREAVDELINGEN 


  Saksforelegg av 08.09.2011, vedl. 


 


Sak 107/11 OPPNEVNING AV PROGRAMSENSOR – ERFARINGBASERT MASTER 


I HELSELEDELSE, KVALITETSFORBEDRING OG HELSEØKONOMI 


 Saksforelegg av 25.8.11, vedl.  


 


Sak 108/11 NY STUDIEPLAN FOR FORSKERLINJEN I MEDISIN OG 


ODONTOLOGI 


  Saksforelegg av 29.8.11, vedl.(ephorte 2011/10615) 


 


Sak 109/11  EFFEKT AV STILLINGSPROSENTER PÅ FORSKNING OG 


EKSTERNFINANSIERING VED DET MEDISINSK-ODONTOLOGISKE 


FAKULTET   
  Saksforelegg vedlagt 


 


 







 3 


Sak 110/11 UTLYSING - FØRSTEAMANUENSIS (50 %) I MEDISIN VED INSTITUTT 


FOR INDREMEDISIN, MED ARBEIDSPLASS VED HARALDSPLASS 


DIAKONALE SYKEHUS 
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A) Høringer:    


 


1.  Høring – Rapport om skikkethetsarbeid for utdanninger underlagt forskrift for 


skikkethetsvurdering, brev fra Universitetsdirektør av 27.5.11 og høringssvar fra MOF 


av 17.8.11, vedlagt. 
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b) Doktorgrader: 


Kandidater tatt opp i ph.d.-programmet per 31.08.2011 
  


       Nr. Etternavn Fornavn Institutt Hovedveileder Medveileder 
 1 Andreassen Lillan Mo ISF Reidun L S Kjome Sverre Sandberg, Una Sølvik, Gunn B Kristensen 
 2 Angelsen Jon -Helge IKF Asgaut Viste Arild Horn 
 3 Berle Magnus Foldal IFI Rune J. Ulvik Frode S. Berven, Christian A. Helland 
 4 Bjånesøy Trine Elholm IBM Marit Bakke Eystein S Husebye 
 5 Busch Michael IKF Eldar Søreide - 
 6 Brix Maiken Kirkegaard IKF Mona Beyer Kenneth Hugdahl, Lars Ersland 
 7 De Bortoli Alessandro IFI Jian Chen Ole Jørgen Ohm 
 8 Donkor Hilde Mjell IKM Trond Markestad Robert Bjerknes, Petur Juliusson 
 9 Ellensen Eirin Nybø ISF Erik Zakariassen Steinar Hunskår, Torben Wisbort 
 10 Erchinger Firedemann IFI Georg Dimcevski Odd Helge Gilja, Trygve Hausken 
 11 Ertsås Henriette IBM James Lorens Lars A. Akslen 
 


12 Espedal Heidi IBM Rolf Bjerkvig Hrvoje Miletic 
 


13 Femdal Ingrid ISF Karin Anna Petersen Jeanne Helene Boge 
Avslått 
tilbud 


14 Frisk Bente IFI Einar Thorsen 
Liv Inger Strand, Jon Hardie, Rolf Moe-Nilssen,  
Monica Wammen Nortvedt 


 15 Fromm Annette IKM Ulrike Waje-Andersen Lars Thomassen 
 16 Gjelsvik Bente ISF Liv Inger Strand Halvor Næss, Tori Smedal 
 17 Gunnes Maria Winther ISF Dag Moster Tone Bjørge 
 18 Haugen Arvid Steinar IFI Stig Harthug Monica Wammen Nortvedt, Eirik Søfteland 
 19 Horne Rolf ISF Karin Anna Petersen Carina Carlhed, Staf Callewaert 
 20 Haasz Judit IKM Lars Thomassen Arvid Lundervold, Astri Lundervold 
 21 Iden Kristina Ris ISF Sabine Ruths Stefan Hjørleifsson, Knut Engedal 
 22 Johnsen Svein Joar Auglænd IFI Roald Omdal Roland Jonsson, Lasse Gøransson 
 23 Karlsen Marie Gades Torbjørn Hansen Silke Appel, Roland Jonsson 
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Nr. Etternavn Fornavn Institutt Hovedveileder Medveileder 
 24 Knutsvik Gøril Gades Lars A. Akslen Ingunn Stefansson 
 25 Lund Barbara IFI Eva Gerdts Dana Cramariuc, Mai Tone Lønnebakken 
 26 Löhr Iren Høyland IKM Arnfinn Sundsfjord Knut Asbjørn Øymar, M Ulmaer Naseer 
 27 Løes Inger Marie IFI Per Eystein Lønning Halfdan Sørbye, Stian Knappskog 
 28 Madsen Andre Greger IFI Jørn V. Sagen Gunnar Mellgren 
 29 Mannsåker Bård IFI Per Eystein Lønning Stian Knappskog 
 30 Mohamed Khaled Gaffer ISF Steinar Hunskår Samira Hamid Abdelraham, Elfatih M Malik 
 31 Moyo Sabrina John IFI Nina Langeland Bjørn Blomberg, Samuel Maselle, Mecky Matee 
 32 Muhumuza Julius SIH Sven Gudmund Hinderaker Godfrey S Mfinanga 
 33 Myrum Craig IBM Clive Bramham Jonathan Soule 
 34 Næsgaard Patrycja Anna IFI Dennis WT Nilsen,  - 
 35 Ottersen Trygve ISF Ole Frithjof Norheim - 
 36 Ramokolo Vundli SIH Jan van den Broeck Tanya Doherty, Debra Jackson 
 37 Rebbestad Karen IFI Håkon Sjursen Are Næss 
 38 Røthing Merete ISF Karin Anna Petersen Jan Frich 
 39 Sivakumaran Dhanasekaran Gades Harleen Geawal Mark Doherty, Mario Vaz, Anura Kurpad 
 40 Sulo Gerhard Maliq ISF Grethe S. Tell Ottar K Nygård, Stein Emil Vollset 
 41 Sundstrøm Terje IBM Frits Alan Thorsen Rolf Bjerkvig, Morten Lund-Johansen 
 42 Sønnesyn Hogne IFI Dag Årsland Dennis WT Nilsen 
 43 Talasila Krishna Mukharji IBM Hrvoje Miletic Rolf Bjerkvig  
 44 Trønnes Håvard ISF Dag Moster Trond Markestad, Rolv Terje Lie 
 45 Vestrheim Liv Cecilie IKM Line Bjørge Rigmor Austgulen, Grethe S Tell 
 46 Vollsæter Maria IKM Thomas Halvorsen Trond Markestad 
 47 Wnuk-Lipinska Katarzyna IBM James B Lorens David Micklem  
 48 Suliman Salwa IKO Kamal Mustafa Daniela Costea, Anne Christine Johannessen, Ying Xue 
 49 Al-sharabi Niyaz IKO Inge Fristad Kamal Mustafa, Ying Xue 
 50 Spidsberg Bente Dahl ISF Vebke Marion Sørlie Kirsti Malterud 
 51 Bartaula Sushma IKO Endre N Vasstrand Salah O Ibrahim, Kamal Mustafa 
 52 Fossbakk Agnete IBM Jan Haavik Aurora Martinez 
 53 Aamland Aase ISF Erik L. Werner Kirsti Malterud 
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    Instituttfordeling Antall kandidater 
   


 
  


 Institutt for biomedisin 8 
 Gades institutt 3 
 Institutt for kirurgiske fag 3 
 Institutt for indremedisin 14 
 Institutt for klinisk medisin 6 
 Institutt for klinisk odontologi 3 
 Senter for internasjonal helse 2 
 Institutt for samfunnsmedisinske fag 14 
 


 
Sum 53 
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  Kreerte doktorer ved Det medisinsk-odontologiske pr. 31.08.2011 


  
        
Ant. Grad Etternavn Fornavn Institutt Hovedveileder Biveiledere 


Dato 
disputas 


1 PHDODO Agdal Maren Gry Lillehaug IKO  Magne J. Raadal  
Gerd Kvale, Erik Skaret,   
Lars Göran Öst  010411 


2 PHDMD Andersen John Roger ISF  Gerd Karin Natvig  Villy Våge  040211 


3 PHDMD Aukland Stein Magnus IKF Karen Rosendahl  Irene Bircow Elgen  150411 


4 PHDMD Baste Valborg ISF Bente Elisabeth Moen   200511 


5 PHDMD Chipimo Peter Jay SIH Knut Martin Fylkesnes  Charles C Michelo  150611 


6 PHDMD Dankel Simon IFI Gunnar Mellgren  Jørn Vegard Sagen  230611 


7 PHDMD Datiko Daniel Gemechu SIH  Bernt Lindtjørn    040211 


8 PHDMD Fadnes Lars Thore SIH Ingunn Marie Stadskleiv Engebretsen  
Thorkild Tylleskãr, James K.   
Tumwine  030611 


9 PHDMD Fersum Kjartan ISF Alice Kvåle  Phd Jan Sture Skouen  270411 


10 PHDMD Flågeng Marianne Hauglid IFI  Ernst Asbjørn Lien, Gunnar Mellgren    010411 


11 PHDMD Goplen Frederik Kragerud IKF Stein Helge Glad Nordahl  Otto Inge Molvær  100611 


12 PHDODO Haldorsen Karstein IKO  Anne Isine Bolstad    130511 


13 PHDMD Halmøy Anne IBM Jan Haavik  Ole Bernt Fasmer  280111 


14 PHDMD Haraldstad Kristin ISF Sølvi Helseth  
Førsteamanuensis Gerd Karin  
Natvig 210611 


15 PHDMD Hurmuzlu Meysan Shukran IKF Asgaut Bjarte Arnt Viste   Rune Småland  260511 


16 PHDMD Immervoll Heike Gades  Anders Molven    160611 


17 PHDMD Imran Tabasum IBM Marion Kusche-Gullberg  Donald Gullberg  110211 


18 PHDMD Jacobsen Hege Karine IBM Per Øyvind Enger   130511 


19 PHDMD Jacobsen Torild ISF  Bjørn Rasmussen  Målfrid Råheim, Margret Lepp 200111 


20 PHDMD Kvarme Lisbeth Gravdal ISF Gerd Karin Natvig   Sølvi Helseth 210111 


21 PHDMD Mannelqvist Monica Gades  Lars Andreas Akslen  


Ingunn Marie Stefansson,  Karl- 
Henning Kalland, Helga Birgitte 
Salvesen 150411 


22 PHDMD Moen Ingrid IBM Linda Elin Birkhaug Stuhr  Rolf Kåre Reed  280411 


23 PHDMD Munga Michael Aloyce SIH  Ottar Mæstad  Astrid Blystad  040211 
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Ant. Grad Etternavn Fornavn Institutt Hovedveileder Biveiledere 
Dato 
disputas 


24 PHDMD Naik Mala ISF Jonn Terje Geitung  
Anne Kjersti Nesje Daltveit,   
Harald Nygaard  270511 


25 PHDMD Nielsen Rune IFI Amund Gulsvik  


Ane Johannessen (BI), Professor Jan Erik 
Askildsen (BI), honorarlønnet Per Sigvald 
Bakke (BI), Ernst Omenaas (BI) 300511 


26 PHDMD Njeru Mercy Karimi SIH Knut Martin Fylkesnes  Astrid Blystad, Gunnar Kvåle  170611 


27 PHDODO Nurelhuda Nazik Mostafa IKO Tordis Agnete Trovik  
Vidar Bakken, Marian K. Malde, 
Mutaz Ahmed  260111 


28 PHDMD Oftedal Linn Silje Wathne IBM Stein Ove Døskeland  Lars Herfindal,   Einar Solheim  110211 


29 PHDMD Opsahl Jill Anette IBM Stein Ove Døskeland,  Kari Espolin Fladmark  Rune Kleppe, Therese Solstad 200511 


30 PHDMD Pathak Sharad Gades Eva Birgitta Åsjø  Harald Wiker  010611 


31 PHDMD Pedersen Eva Kristine Ringdal IFI Ottar Kjell Nygård  Per Magne Ueland  030611 


32 PHDMD Purohit Manju SIH Lisbet Sviland  
Odd Mørkve, Themina Mustafa,  
Vinod Diwan 150611 


33 PHDMD Rines Christine Gjerdrum IBM James Bradley Lorens   Øystein Bruserud  170611 


34 PHDMD Rongve Arvid IKM Dag Årsland    180211 


35 PHDMD Rostad Kari Gades Karl Henning Kalland   Lars Andreas Akslen  270111 


36 PHDMD Safdar Nauman SIH Sven Gudmund Hinderaker  
Odd Mørkve, Donald Enarson,  
Muhammed Amir Kahn  240611 


37 PHDODO Sapkota Dipak IKO  Endre N. Vasstrand  Salah Osman Ibrahim  210111 


38 PHDMD Skjærven Lars IBM Aurora Martinez  Nathalie Reuter 150411 


39 PHDMD Steinbakk Anita Gades Johannes Peter A Baak    310511 


40 PHDMD Strand Kristian IKF Hans Flaatten  Dag Hofoss,  Eldar Søreide  110211 


41 PHDMD Strømsvik Nina ISF Eva Johanne Gjengedal  Målfrid Råheim, Nina Øyen  160611 


42 PHDMD Tandberg Anne ISF Rolv Arnold Skjærven  Tone Bjørge  050511 


43 PHDMD Torsvik Janniche IKM Pål Rasmus Njølstad  
 Anders Molven, Stefan  
Johansson  010411 


44 PHDODO Xue Ying IKO Kamal Babikeir Eln Mustafa  
Kristina Fyrberg Arvidson, Sølve Hellem,  
Salah Osman Ibrahim  040211 


45 PHDMD Zhang Hui Gades Johannes Peter A Baak  Håvard Søiland, Emiel Janssen 250311 


46 PHDMD Øyen Jannike IKF Leiv Magne Hove  
Christina Elisabeth Brudvik,  
Clara Beate Gjesdal  250211 
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Instituttfordeling   Antall  


 
  


  
  


 


Institutt for 
biomedisin 


 


8 


 
Gades institutt 


 


6 


 
Institutt for kirurgiske fag 5 


 
Institutt for indremedisin 4 


 
Institutt for klinisk medisin 2 


 
Institutt for klinisk odontologi 5 


 
Senter for internasjonal helse 7 


 
Institutt for samfunnsmedisinske fag 9 


 
Sum 


  
46 
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C) Saker behandlet på feriefullmakt 
 


 


Sak 01/11 Forlengelse - permisjon (20 %) uten lønn fra fast stilling som professor (100 


%) i odontologi (odontologiske biomaterialer) ved Institutt for klinisk odontologi 


(ePhorte: 2009/6750) 


Vedtak: 


1. Styret ved Det medisinsk-odontologiske fakultet vedtar å forlenge professor Nils Roar 


Gjerdets 20 % permisjon uten lønn fra hans faste 100 % stilling ved Institutt for 


klinisk odontologi i perioden 01.07.2011 - 31.12.2011. Han vil dermed ha en 80 % 


stilling ved instituttet i denne perioden.  


 


Sak 03/11 Utlysing av mellombels universitetslektor (20 %) i medisin i 2 år ved Institutt 


for kirurgiske fag, arbeidsstad ved Stavanger universitetssjukehus 


(ePhorte nr.: 2011/7952) 


Vedtak: 


1. Tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet slutter seg til forslaget om 


utlysing og stillingsomtale for stillinga som universitetslektor (20 %) i medisin (ortopedi) ved 


Institutt for kirurgiske fag. Dette med føresetnad om at Stavanger Universitetssjukehus 


dekkjer lønnskostnader for stillinga.  


2. Dekan får fullmakt til å foreta endringar i samsvar med gjeldande standard for 


utlysing/stillingsomtale.  


 


Sak 04/11 Utlysing av mellombels stilling som universitetslektor (20 %) i 5 år ved 


Institutt for kirurgiske fag, arbeidsplass ved Haugesund sjukehus – eksternt finansiert 


(ePhorte: 2011/7951) 


Vedtak: 


 1. Tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet slutter seg til forslaget om 


utlysing og stillingsomtale for stillinga som universitetslektor  


(20 %) i medisin (ortopedi) ved Institutt for kirurgiske fag. Dette med føresetnad om at 


Haugesund sjukehus dekkjer lønnskostnadene for stillinga.  


2. Dekan får fullmakt til å foreta endringar i samsvar med gjeldande standard for 


utlysing/stillingsomtale.  


 


Sak 05/11 Utlysing - midlertidig førsteamanuensis (20 %) i medisin (dermatovenerologi) 


i 3 år ved Institutt for indremedisin 


(ePhorte: 2011/7265) 


Vedtak: 


1. Tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet slutter seg til forslaget om 


utlysing og stillingsomtale for stillingen som midlertidig førsteamanuensis (20 %) i 


medisin (dermatovenerologi). En forutsetter at Institutt for indremedisin har 


budsjettmessig dekning for stillingen innenfor egen budsjettramme.  


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


utlysing/stillingsomtale.  


 


Sak 06/11 Utlysing - midlertidig universitetslektor (20 %) i medisin (dermatovenerologi) 


i 5 år ved Institutt for indremedisin 


(ePhorte: 2011/7480) 


Vedtak: 


1. Tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet slutter seg til forslaget om 


utlysing og stillingsomtale for stillingen som midlertidig universitetslektor (20 %) i 
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medisin (dermatovenerologi). En forutsetter at Institutt for indremedisin har 


budsjettmessig dekning for stillingen innenfor egen budsjettramme.  


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


utlysing/stillingsomtale.  


 


Sak 07/11 Tilsetting uten utlysing - midlertidig professor II (20 %) i medisin 


(allmennmedisin) i 5 år ved Institutt for samfunnsmedisinske fag 


(ePhorte: 2011/6337) 


Vedtak: 


1. Tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet vedtar å tilsette Steinar 


Hunskår i stillingen som midlertidig professor II (20 % bistilling) i medisin 


(allmennmedisin) ved Institutt for samfunnsmedisinske fag i perioden 16.08.2011 - 


15.08.2016 uten ytterligere utlysing. Dersom Hunskår slutter i hovedstillingen, 


bortfaller grunnlaget for bistillingen. 


2. En forutsetter at instituttet har budsjettmessig dekning for stillingen innenfor egen 


budsjettramme.  


 


Sak 08/11 - Midlertidig tilsetting som professor 40 % 


(ePhorte: 2011/8443) 


Vedtak: 


Styret ved Det medisinsk-odontologiske fakultet vedtar å midlertidig tilsette Jon Lekven som 


professor i 40 % stilling i perioden 01.08.2011 til 31.07.2013 


 


Sak 09/11 Tilsetting uten utlysing - midlertidig førsteamanuensis (20 %) i odontologi 


(oral kirurgi og oral medisin) i 3 år ved Institutt for klinisk odontologi 


(ePhorte: 2009/15462) 


Vedtak: 


1. Tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet vedtar å tilsette Inga 


Monica Gordh i stillingen som midlertidig førsteamanuensis (20 % bistilling) i 


odontologi (oral kirurgi og oral medisin) ved Institutt for klinisk odontologi i perioden 


01.07.2011 - 30.06.2014 uten ytterligere utlysing. Bistillingen er koblet mot 


hovedstillingen som overtannlege ved Kjevekirurgisk avdeling, Haukeland 


universitetssykehus. Dersom Gordh slutter i hovedstillingen, bortfaller grunnlaget for 


bistillingen.   


2. En forutsetter at instituttet har budsjettmessig dekning for stillingen innenfor egen 


budsjettramme.  


 


Sak 10/11 Utlysing av postdoktor (100 %) ved Institutt for indremedisin - 


bevilgningsfinansiert 
(ePhorte: 2011/8174) 


Vedtak:  


1. Tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet slutter seg til forslaget om 


utlysningstekst for stillingen som postdoktor (100 %). En forutsetter at Institutt for 


indremedisin har budsjettmessig dekning for stillingen innenfor egen budsjettramme  


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


utlysningstekst.  


 


Sak 11/11 Utlysing - midlertidig førsteamanuensis (20 %) i medisin (gastroenterologisk 


kirurgi) i 3 år ved Institutt for kirurgiske fag 


(ePhorte: 2011/2640) 


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


utlysing og stillingsomtale for stillingen som midlertidig førsteamanuensis (20 %) i 


medisin (gastroenterologisk kirurgi). En forutsetter at Institutt for kirurgiske fag har 


budsjettmessig dekning for stillingen innenfor egen budsjettramme.  


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


utlysing/stillingsomtale.  


 


Sak 12/11 Permisjon (100 %) uten lønn fra midlertidig stilling som professor II (20 %) i 


medisin ved Institutt for indremedisin, eksternt finansiert 


(ePhorte: 2011/8317) 


Vedtak: 


1. Tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet vedtar å gi eksternt 


finansiert professor II Einar Lied 100 % permisjon uten lønn fra hans midlertidige 20 


% stilling ved Institutt for indremedisin i perioden 01.05.2011 - 31.12.2011. Han vil 


dermed ikke ha noen stilling ved instituttet i denne perioden.  


 


Sak 13/11 Utlysing - midlertidig professor II/førsteamanuensis (20 %) i 5 år tilknyttet 


forskerutdanningen ved Det medisinsk-odontologiske fakultet 


(ePhorte: 2011/8228) 


Vedtak: 


1. Tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet slutter seg til forslaget om 


utlysing og stillingsomtale for stillingen som midlertidig professor II/førsteamanuensis 


(20 %) tilknyttet forskerutdanningen.  


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


utlysing/stillingsomtale.  


 


Sak 14/11 Utlysing - midlertidig professor/førsteamanuensis (100 %) i 5 år tilknyttet 


forskerlinjen ved Det medisinsk-odontologiske fakultet 


(ePhorte: 2011/7939) 


Vedtak: 


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


utlysingstekst for stillingen som midlertidig professor /førsteamanuensis (100 %) 


tilknyttet forskerlinjen.  


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


utlysingstekst.  


 


Sak 15/11 Tilsetting uten utlysing - midlertidig førsteamanuensis (20 %) i 


neurovitenskapelig og psykiatrisk translasjonsforskning i 4 år ved Institutt for 


biomedisin, eksternt finansiert 


(ePhorte: 2011/3072) 


Vedtak: 


1. Tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet vedtar å tilsette Anne 


Halmøy i stillingen som eksternt finansiert midlertidig førsteamanuensis (20 % 


bistilling) i neurovitenskapelig og psykiatrisk translasjonsforskning ved Institutt for 


biomedisin for en periode på fire (4) år fra tilsetting. Stillingen finansieres av Helse 


Bergen, Psykiatrisk divisjon, med lønn, driftsmidler og 40 % dekningsbidrag. Dersom 


avtalen med Helse Bergen, Psykiatrisk divisjon, sies opp, bortfaller også grunnlaget 


for stillingen.   


2. En forutsetter at stillingen er fullfinansiert av bidragsyter inkludert dekningsbidrag 


(med 100 000 kr. pr. år) i samsvar med fakultetets vedtak.  


 


Sak 16/11 Permisjon (60 %) uten lønn – fra fast stilling som professor (50 %) ved 
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institutt for samfunnsmedisinske fag  
(ePhorte: 2011/8634 ) 


Vedtak: 


Styret ved Det medisinsk-odontologiske fakultet vedtar å innvilge professor Bjørn Bjorvatn 


60 % permisjon uten lønn fra hans faste 50 % stilling ved Institutt for samfunnsmedisinske 


fag i perioden 1.9.2011-31.8.2012. Han vil dermed ha en 20 % stilling ved instituttet i denne 


perioden.  


 


Sak 17/11 Utlysing av stipendiatstilling (farmasi) ved Institutt for indremedisin (100 %) 


i 4 år, finansiert ved øyremerka midlar for farmasi. 


(ePhorte: 2011/8204) 


Vedtak: 


1. Tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet slutter seg til forslaget om 


utlysing for stillinga som stipendiat (100 %) i farmasi ved Institutt for indremedisin.  


2. Dekan får fullmakt til å foreta endringar i samsvar med gjeldande standard for 


utlysing/stillingsomtale.  


 


Sak 18/11 Utlysning – midlertidig førsteamanuensis (revmatologi) ved Institutt for 


indremedisin (20 %) – internt finansiert 


(ePhorte: 2011/7621) 


Vedtak: 


1. Tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet slutter seg til forslaget om 


utlysningstekst for stillingen som professor II/ førsteamanuensis II i revmatologi (20 %). En 


forutsetter at Institutt for indremedisin har budsjettmessig dekning for stillingen innenfor egen 


budsjettramme.  


 


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


utlysningstekst  


 


Sak 19/11 Tilsetting utan utlysing – forskarstilling (tildelte midlar frå Fond for etter- og 


vidareutdanning av fysioterapeuter) ved Institutt for samfunnsmedisinske fag (50 %) 


(ePhorte: 2011/3505) 


Vedtak: 


Tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet vedtek på bakgrunn av tildelinga av 


midlar frå Fond for etter- og vidareutdanninga av fysioterapeutar å tilsette Kjartan Vibe 


Fersum i ei 50 % forskarstilling ved Institutt for samfunnsmedisinske fag i perioden 1. mai 


2011 til og med 30. april 2015 under føresetnad av fullfinansiering av Fond for etter- og 


vidareutdanning av fysioterapeutar. 


 


Sak 20/11 Tilsetting av stipendiat og spesialistkandidat i kombinert stilling med mål å 


gjennomføre integrert doktorgradsutdanning og spesialistutdanning – Institutt for 


klinisk odontologi 


(ePhorte 2011/508) 


Vedtak: 


På bakgrunn av vurdering og innstilling i Den nasjonale Dobbeltkompetanse komiteen og 


Forskingsutvalet vedtek dekan på somarfullmakt frå fakultetsstyret å tilsette  


Dagmar Fosså Bunæs og Anders Skodje i ei periode på inntil 6 år frå tilsetting.  


Det medisinsk-odontologiske fakultetet finansierer stipendiatdelen av stillingane, medan 


spesialistutdanninga er finansiert av øyremerka midlar. 


 


Sak 21/11 Tilsetting av stipendiat (100 %) ved Institutt for samfunnsmedisin – eksternt 


finansiert 
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(ePhorte: 2010/10812) 


Vedtak: 


På bakgrunn av utlysning, forslag fra sakkyndig komité og innstilling fra Institutt for 


samfunnsmedisinske fag vedtar Tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet å 


tilsette Elisabeth Leirgul i stipendiatstilling. 


  


Stillingen er knyttet til prosjektet “Medfødte hjertefeil i Norge – en nasjonal studie” og er 


finansiert av NFR. 


 


Sak 22/11 Tilsetting av postdoktor (100 %) ved Gades institutt- eksternt finanisert 


(ePhorte 2011/1761) 


Vedtak: 


På bakgrunn av utlysning, forslag fra sakkyndige komite og innstilling fra Gades institutt 


vedtar Tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet å tilsette Monica 


Mannelqvist som postdoktor ved Gades institutt. Dersom Mannelqvist takker nei til stillingen 


går tilbud om tilsetting videre til Liqun Zhang. 


  


Stillingen er eksternt finansiert av NFR og er knyttet til prosjektet “Exploration and validation 


of angiogenesis markers in human cancers.”  


 


Det forutsettes at stillingen er fullfinansiert av bidragsyter, og at dette inkluderer 


dekningsbidrag i samsvar med fakultetets vedtak. Dersom bidragsyter ikke forlenger perioden 


er instituttet ansvarlig for avlønning ut perioden for stillingen. 


 


Sak 23/11 Tilsetting av postdoktor (100 %) ved Institutt for biomedisin-eksternt 


finansiert 


(ePhorte nr.: 2011/4815) 


Vedtak: 


På bakgrunn av utlysing, forslag frå sakkyndig komité, intervju og innstilling frå Institutt for 


biomedisin vedtek Tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet å tilsette 


Brownfield i stillinga som postdoktor knytt til prosjektet “Defining the role of Axl in normal 


and malignant mammary stem cells”. Dersom Brownfield takker nei til stillinga, går tilbodet 


vidare til neste mann på lista. 


 


 


 


 


07.09.11 marjoh 
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D: Tilsettingsråd: Saker behandlet i Tilsettingsrådet MOF: 


 


Sak 61/11 Tilsetting utan utlysning i midlertidig forskerstilling (100 %) ved Institutt for 


biomedisin – eksternt finansiert 
(ePhorte 2011/4183) 


Vedtak: 


På bakgrunn av dokumentasjon fra Bergen Medisinske Forskningsstiftelse (BMFS) vedtar 


tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet å tilsette Jian Wang midlertidig 


som forsker (100 %) Stillingen er knyttet til prosjektet ”The role of stromal cells in brain 


tumors after radiotherapy” og er for perioden 01.08.2011 til og med 31.07.2014.  


 


Prosjektet er finansiert av Bergen Medisinske Forskningsstiftelse og er fritatt fra å betale 


dekningsbidrag etter avtale med UiB. 


 


Sak 64/11 Tilsetting Førsteamanuensis/professor (20 % midlertidig) i medisin 


(håndkirurgi) ved Institutt for kirurgiske fag  


(ePhorte 2010/12373)  


Vedtak:  
Tilsettingsrådet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet vedtek å tilsette Tommy Lindau 


mellombels som førsteamanuensis 20 % i medisin (handkirurgi) for perioda 01.06.2011 til 


31.07.2013. 


 


 


 


07.09.11 marjoh 
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UNIVERSITETET I BERGEN 
Det medisinsk-odontologiske fakultet 


Arkivkode:  Styresak:  101/11 


Sak nr.:  Møte: 14.09.2011 


 


ØKONOMIRAPPORT JULI 2011  
 


Hovedtall 


Av fakultetets årsbudsjett er 70% grunnbevilgning (481 mill) og 30% ekstern finansiering (203 


mill). NFR utgjør 13% av årsbudsjettet, EU 1% , ”Annen” finansiering (Kreftforening, Bergen 


forskningsstiftelse, Bergens medisinske forskningsstiftelse, Jebsen-stiftelsen etc) utgjør 15%. I 2011 


har fakultetet også oppdragsforskning som utgjør 1% (5 mill) av den samlede aktiviteten. 


 


Pr juli utgjør bidrags- og oppdragsaktiviteten (BOA) 28% av totalen. NFR utgjør den største BOA-


kilden med 14% av totalaktiviteten pr juli. Fakultetets grunnbevilgning utgjør pr juli 72% av 


aktiviteten. I figurene vises den relative fordelingen mellom de ulike finansieringskildene ved 


årsskiftet og pr juli.  


 


Pr juli utgjør grunnbevilgningen en større del av den totale aktiviteten enn planlagt på årsbasis. NFR 


aktiviteten er også større enn “andre” bidragsytere. I reelle tallstørrelser er aktiviteten lavere for alle 


områder enn planlagt. Endringene i fordelingen pr juli kan derfor være noe tilfeldig. 


 
Figur 1 Årsbudsjett - pr finansieringskilde    Figur 2 Aktivitet - pr finansieringskilde pr juli 


 
 


 


 


 Regnskapskommentarer grunnbevilgning (GB, motpart 00)   
 


Tabell 1 Regnskapsstatus grunnbevilgning pr artsklasse (juli 2011) 


 
 


Pr juli har fakultetet et positivt resultat på 23,2 mill kroner. Inntektene er 2% høyere enn budsjettert 


og samlet er kostnadene 6% lavere enn budsjett. 


 


  


GB (tall i 1000) Årsbudsjett Budsj hittil i år Regn hittil i år Avvik Avvik %
Endring siste 


år


Inntekter 463 801                   259 813          266 035          6 222         2 % 4 %


Utstyr 20 669                     13 626            9 829              3 797          28 % 242 %


Lønn 361 962                    190 507           183 585          6 922          4 % -1 %


Andre driftskostn 68 175                     35 803            32 737            3 066          9 % 33 %


Internhandel 29 852                     19 301            16 628            2 673          14 % 52 %


Sum kostn 480 659                   259 237          242 779          16 458       6 % 8 %


Driftsresultat -16 858                    577                23 256           22 680       3934 % -24 %
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Følgende er punktvise forklaringer til avvik i regnskapet pr juli: 
 


 Inntekter: 


Eksterne inntekter er 3,0 mill høyere enn budsjett som følge av høyere brukerinntekter på 


instituttene. Det resterende avviket (3,2 mill) er grunnbevilgningsinntekter og skyldes 


periodisering av midler som skal viderefordeles instituttene. 


 


 Utstyr: 


Det er kjøpt mindre utstyr (3,8 mill) enn planlagt. Største delen av planlagte investeringer er 


i prosess og forventes å ankomme i løpet av høsten. 


 


 Lønn: 


Utviklingen i personalkostnader må sees over tid. Pr juli har vi et positivt avvik på 6,9 mill, 


opp fra 6 mill i mai. Dette fordeler seg mellom faste lønnskostnader (2,8 mill) og refusjoner 


fra det offentlige ved permisjoner m.m.(4,1 mill).   


Vi ansetter nå flere stipendiater og postdoktorer med virkning fra de neste månedene og 


forventer da at avviket reduseres. I tillegg har fakultetsstyret vedtatt rebudsjettering hvor en 


øker investeringene blant annet som følge av positive lønnsavvik. Instituttene investerer 


også mer enn budsjettert ved blant annet å bruke av positive lønnsavvik.  


Vi endrer ikke periodiseringen av budsjettet selv om vi har endret formål for bruk av tildelte 


midler. Omdisponeringene som følge av rebudsjetteringstiltakene medfører at positive avvik 


på lønnskostnader må sees i sammenheng med merforbruk på artsklasse “utstyr” i 


regnskapet.   


 


 Andre driftskostn: 


Driftskostnadene er noe lavere enn budsjett (3,1 mill). Det er høyere kostnadsforbruk på 


fellesposter på fakultetet mens noen institutter bruker mindre kostnader enn planlagt. Det er 


et felles ansvar for alle enheter ved fakultetet å holde fokus på å følge opp planer og 


gjennomføre alle iverksatte tiltak utover høsten slik at vi realiserer budsjettmålsetningene 


med å forskuttere fornuftige investeringer for å begrense overføringene.  


 


 Internhandel: 


Det er også mindre avvik på internhandel (2,7 mill) som skyldes en rekke mindre poster. 


 


Grunnbevilgning avskrivinger pr juli 2011 (GB motpart 81) 


Investeringene er ved utgangen av juli 4,1 mill lavere enn budsjett.  


NLB investeringer på 7,3 mill blir betalt i løpet av neste tre måneder noe som er seinere enn 


tidligere forutsatt (juni).   


Totalt vil fakultetet investere for minst 10 mill mer enn budsjettert grunnet rebudsjetteringstiltakene 


som er iverksatt. Størsteparten av rebudsjetteringstiltakene får effekt i november og desember.  


Tabell 2- Grunnbevilgning, investeringer og avskrivinger pr juli 


 
 


 


  


Årsbudsjett Budsjett hittil i 


år


Regnskap hittil i 


år


Avvik hittil i 


år


Avvik %


Inntekter til avskrivning 7 000 -4 775 141 -4 916 103 %


Investeringer 20 669 13 626 9 829 3 796 28 %


Avskrivninger -27 669 -8 851 -9 970 1 119 -13 %


Sum 0 0 0 0
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Regnskapskommentarer bidrags- og oppdragsvirksomhet (BOA)  


 


Samlet er aktiviteten av den eksternfinansierte virksomheten 15,7 mill lavere enn budsjettert. Av 


dette er 11,4 mill overføringer fra NFR fra forrige år. Nedenfor knyttes det noen kommentarer til 


hver finansieringskilde. 


 


 Oppdragsaktivitet: Fakultetet har pr i dag oppdragsprosjekt hos ISF budsjettert til en 


aktivitet på 5 mill. Prosjektet er forsinket og det forventes en årsaktivitet på ca 3 mill.  


 


 NFR-bidragsaktivitet: Er 4,6 mill lavere enn budsjettert pr juli. Hovedårsaken er forsinkelser 


i prosjektene både i forhold til ansettelser og fremdrift. Prognosen er vurdert til omkring 90 


millioner kroner. 


 


 EU-bidragsaktivitet: Totalt sett fremdrift som planlagt. God økning i kostnadsforbruket siste 


måneder. Årsprognosen er justert opp til 9 mill 


 


 Annen bidragsaktivitet: 10,7 mill lavere aktivitet enn budsjettert. Det er flere som melder 


om forsinkelser i prosjektene blant annet som følge av senere ansettelser, permisjoner og 


lignende. Vi forventer en prognose i år på om lag 90 millioner kroner. 


 


Tabell 3 Regnskapsstatus for bidrags- og oppdragsaktivitet pr finansieringskilde 


 
 


Pr juli er den eksterne aktiviteten 10,8 mill høyere enn på samme tidspunkt i fjor. Det er økning i 


aktivitet innenfor alle finansieringskildene. Lønnsandelen er på 51% mot 47,5 % på samme tid i 


fjor. Lønnen har i perioden økt med 8,3 mill som er største delen av veksten i BOA sammenlignet 


med samme periode i fjor. 


 


Status rebudsjetteringstiltak pr september 


Tabell 4 (se under) viser status for fremdriften i tiltakene. For våre investeringer har vi tre slike 


store investeringer på totalt 11 mill som hvor anbudsfristene nå er ute. Men det er fortsatt risiko for 


at de større utstyrsinvesteringene som pågår ikke regnskapsføres i 2011. prosessene følges tett opp 


men det mange ulike ledd i innkjøpsprosessene for større utstyr. 


 


Utstyrsinvesteringer over 1,6 mill må på anbud i hele EU/EØS-området og anbudet skal være utlyst 


i minst 40 dager. Deretter skal innkomne anbud vurderes og ofte avholdes det avklaringsmøter med 


de ulike leverandørene. Deretter gjennomføres det kontraktsforhandlinger. Når kontrakten er signert 


kan  leveringstidene variere fra 40 til over 80 arbeidsdager. I de fleste tilfellene betales 60-80% av 


kontraktssummen ved levering og resterende betales når utstyret har fungert i et par måneder. Dette 


er tidkrevende prosesser som tar mye ressurser og involvere mange aktører.  


 


Dialogen med Helse Bergen om Ferdighetssenteret og Eiendomsavdelingen om AHH er god. I 


tillegg vil fakultetsledelsen vurdere å fremme egen sak i neste møte om å gå inn med 


investeringstilskudd i BUSP for å redusere framtidig leiekostnad på 3,2 mill årlig. 


 


BOA (tall i 1000) Årsbudsjett Budsj hittil i år Regn hittil i år


Oppdragsaktivitet 5 000 2 945 1 339                 


NFR - bidragsaktivitet* 90 411 50 370 45 788                


EU - bidragsaktivitet 8 000 4 744 5 744                 


Annen bidragsaktivitet 100 000 52 074 41 396                


Sum BOA 203 411 110 133 94 267


* Årsbudsjett aktivitet (kostnader) er inkludert med 15 mill i overføring fra 2009. 
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Tabell 4 Status rebudsjetteringstiltak pr september 


 
 


Prognose grunnbevilgning (GB) 


Aktivitetene er gjennomgått for instituttene og fellesfunksjonene og prognosen for overføring 


vurderes nå til 20 mill. kroner. Det er en reduksjon på 5 mill. kroner fra forrige prognose.  
 


Årsaken til endring i vurderingen er større sikkerhet (og dermed lavere risiko) for at størsteparten 


av rebudsjetteringstiltakene vil få effekt i inneværende år. Vi understreker at der fortsatt er 


vesentlig risiko i prognosene fra instituttene. Instituttene melder om ingen eller lave overføringer 


mens regnskapstall og erfaringer fra tidligere år peker mot overføringer opp mot nivåene for i fjor 


da instituttene samlet overførte 18 mill i grunnbevilgningen. Instituttenes prognosearbeid for 


augustregnskapet blir meget viktig for å kunne vurdere utviklingen i fakultetsøkonomien ut 2011. 


 


Tabell 5 – Grunnbevilgning, avvik regnskap og årsprognose  


(tall i mill) 


 


Års-
prognose 


Annuum (GA) 
 


10 


Øremerkede midler (GP) 
 


10 


Sum overføring grunnbevilgning (GB) 
 


20 


 


Prognose bidrags- og oppdragsaktivitet (BOA)  


Målsettingen for eksternt finansiert aktivitet er økt noe fra forrige rapportering. Vi ser at en del av 


de prosjektene som var vært forsinket nå har kommet i godt gang. Det er en usikkerhet knyttet til 


oppstart av noen store prosjekter og dette kan føre til mindre aktivitet ved enkelte institutt enn 


planlagt også for resten av året. 


 


Tabell 6 – Bidrags- og oppdragsaktivitet, aktivitet og årsprognose   


 


Tiltak Sum Status


Tiltakspakke I


Saldering resterende akkumulert underskudd IKO 2 937 Instituttet har tre stillinger utlyst


Vitenskaplig utstyr - "Deep seequencing" 4 000 Fellesinnkjøp m/Helse Bergen. Kontraksforhandlinger pågår


Gaveforsterkningsmidler Kreftforeningen:


 4-årige postdoktorstilinger 5 000 To still. besatt, to still. tilsettes i høst og to still. er utlyst .


Driftsmidler til prosjektledere innen kreftforskning 2 500 Midler instituttene tildelt i april


Tilbakeføring inst. - bidrag udekkede kostnader 2 365 Midler instituttene tildelt i april


sum tiltakspakke 1 16 802


Tiltakspakke II


Undervisningstiltak 10 000 AHH prosjektering. Dialog om Ferdighetssenteret.


Vitenskaplig utstyr 5 000 Midler tildelt mai. Store anbud ferdig.


Generelle tiltak


Kommunikasjonsrådgiver 400 Tilsettes fra 1. november


bidrag underskuddprosjekt svangerskapspermisjoner 500 Retningslinjer klar. Frist 15/9 får melde behov


PC-investeringer - fornyelse ved oppgradering 3 500 Fullføres i september


Avsetning til effektiviseringsprosjekt 300 Iverksatt


Representasjonsrom institutter og fakultet i AHH 1 000 Kobles mot AHH prosjektering.


Sum tiltakspakke 2 20 700


Totalt rebudsjettert tiltakspakke I og II 37 502


(tall i mill) Aktivitet 


mars


Aktivitet 


april


Aktivitet 


mai


Aktivitet 


juli


Års-


prognose


Oppdrag 0,3 0,6 0,8 1,3 3


EU-prosjekt 2,3 2,9 3,9 5,7 9,0


Norges forskningsråd (NFR) 21,8 29,4 35,5 45,8 90


Andre finansieringskilder 18,5 25,5 32,7 41,4 90


Sum inntekter BOA 42,8 58,4 73,0 94,2 192
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Fakultetsdirektørens kommentarer 


I 2011 har fakultetet en positiv økonomi i den forstand at det er rom for å forskuttere investeringer 


som er godt faglig begrunnet og nødvendige. Forsinkelser i fellesavsetninger og positive avvik på 


lønnskostnadene gir handlingsrom. Dette handlingsrommet på institutt- og fakultetsnivå har gjort 


det mulig å rebudsjettere til andre priorierte formål i årets budsjett.  


 


Det er god framdrift i rebudsjetteringstiltakene og dette gir grunnlag for å nedvurdere prognosen for 


overføring til 20 mill. Vurderinger baserer seg i hovedsak på at vedtatte investeringer følger 


målsetningene om innkjøp før nyåret og at fakultetet er i god dialog med Helse Bergen og UiBs 


eiendomsavdeling om fellesprosjekt hvor fakultetet kan ha mulighet for å gå inn med 


budsjettmidler nå i høst.  


 


Instituttenes prognoser vurderes som det største usikkerhetsmomentet i årsprognosen for juli.  


Instituttenes bes om å gjøre grundig arbeid med årsprognosene når nå augustregnskapet stenges. 


Fakultetsledelsen vil også vurdere å innkalle noen av instituttene til prognosemøter etter behov. 


Fortsatt knytter det seg usikkerhet til lønnsforbruket i rekrutteringsstillingene fordi ikke alle utlyste 


stillinger blir besatt i år. 


 


Rebudsjetteringstiltakene som har fått finansiering bygger opp under fakultetets strategiplan og 


handlingsplaner. En del av tiltakene er nødvendige infrastrukturoppgraderinger som tas på dette 


budsjettåret heller enn det neste. Arbeidet med å styrke organiseringen og ledelsen av felles 


kjernefasiliteter sett i sammenheng med et handlingsrom for investeringer bidrar til å gi fakultetet et 


konkurransefortrinn for utstyrskrevende forskning.   


 


Større investeringer er en tidkrevende prosess som følges tett opp med løpende oppfølging av store 


investeringer, månedlig rapportering på alle rebudsjetteringstiltakene og møter ved behov. Vi 


presser på for å holde tempo og være pådriver i alle faser av investeringsprosessen innenfor 


gjeldende regelverk som gir lengre prosesser grunnet anbudsfrister og dokumentasjonskrav.  


 


Det er en stor utfordring i 2011 å få gjennomført vedtatte aktiviteter, det sees igjen både i 


aktiviteten på grunnbudsjettet og i BOA-budsjettet. Særlig er BOA-budsjettet et stykke bak planlagt 


aktivitet. Det er bekymringsfullt at vi ikke er realistiske nok i budsjetteringen samtidig som 


prosjektlederne ikke er flink nok til å bruke penger jevnt over tid. I tillegg vil arbeidet med å 


redusere tidslengden i rekrutteringsprosessen for eksterne stillinger gi effekt på oppstartstidspunktet 


for prosjekter med lønnskostnader. 


 


Totalt sett er det økonomiske oversiktsbildet komplekst noe som gjør at økonomistyringen på alle 


nivå og prognosearbeidet både er utfordrende og viktig. Vi må ta høyde for at 2012-budsjettet blir 


et budsjett på nivå med 2011 samtidig som vi i 2013 får ca 12 mill mindre i resultatmidler på 


utdanning grunnet lavere studiepoengsproduksjon (slutt på dubleringen ved overgang fra gammel 


til ny studieplan på medisin).  


 


 


Forslag til vedtak: 


 


Fakultetsstyret tar økonomirapport pr juli 2011 til etterretning. 


 
 


01.09.2011 BEABJ/ØRH 
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BUDSJETTFORSLAG 2012 
Bakgrunn. 


Det medisinsk-odontologisk fakultetet iverksetter handlingsplanene som er utarbeidetmed basis i 


vedtatt strategisk plan. Handlingsplanene konkretiserer tiltak for å nå de strategiske målene i perioden. 


Budsjettforslaget for 2012 er utarbeidet med bakgrunn i handlingsplanene og faglige planer slik de 


framkommer i forsknings-, utdannings og forskerutdanningsmeldingene. I tillegg har instituttene 


kommet med gode innspill og forslag til budsjettprosessen.  


 


Fakultetets økonomi i 2011 og 2012 gir rom for nye tiltak. Flere postdoktorstillinger, 


utstyrsinvesteringer og nødvendige rehabiliteringstiltak i enkelte av byggene våre er prioritert. Den 


eksterne prosjektfinansieringen er avgjørende for å kunne gi samfunnet mye og kvalitetsmessig god 


forskning. Dekningsbidragsinntektene er for lave til å dekke de faktiske kostnadene som den eksterne 


finansieringen genererer i instituttøkonomiene og krav om egenfinansiering over egne budsjett øker. 


Det vises til vedlagt budsjettforslag for 2012. 


 


Fakultetet foreslår å prioritere følgende tiltak for 2012 utenfor fakultetets tildelte ramme: 


 Stipendiatstillinger: behov stipendiatstillinger i ernæring, farmasi, oppbygging av fagfelt 


innen eldremedisin, Samhandlingsreformen, videreføring av forskningsaktivitet knyttet til 


FUGE-satsingen og etablering kjernefasiliteter, fakultetets styrking av etikk og global helse.  


 Postdoktorstillinger: ivareta og sikre de beste fagområdene samt å videreutvikle strategiske 


satsingsområder som kjernefasiliteter, translasjonsforskning og egenandeler  (SFF m.fl.) 


 Eldremedisin – samarbeid med Psyk, MN og Juridisk: Det er behov for en felles 


tverrfaglig satsning innen eldremedisin. Fakultetene foreslår til sammen 4 stipendiater hvor en 


til hvert fakultet for et tverrfaglige prosjekt om eldremedisin. 


 Global helse – samarbeid med SV-fakultetet: I global helse er det et fruktbart samarbeid 


mellom sterke fagmiljø ved fakultetet og SV-fakultetet. Det er gode prosesser som knytter 


global helse, ernæring og geografi tett sammen i flere pågående prosjekter.  


 Investeringer – utvikling av kjernefasiliteter: kjernefasiliteter som fellesressurs med 


standardisert driftsmodell lagt til ulike institutter. Behov for utstyrsinvesteringer knyttet til 


flere av kjernefasilitetene. Tre FUGE-plattformer vil fortsette som kjernefasiliteter og vi vil 


videreføre den forskningsaktivitet som er knyttet til FUGE-satsingen.  


 Ferdighetssenteret: samarbeid hvor studenter og helsearbeidere øver  praktiske ferdigheter.  


Stor betydning for kvalitetssikring av prosedyreferdigheter og aktuelt tilbud for ferdighets- og 


kommunikasjonstrening ved andre fakulteter (psyk, jus, lærerutdanningen m.m).  


 Nytt Barne- og Ungdomssenter:  Etableringen legger til rette for fakultetets barnemedisinske 


forskning med nærhet til klinikk og studentarealer. Husleien er kostbar og det er økonomisk 


fornuftig at UiB går inn med investeringstilskudd fram til ferdigstilling av bygget. 


 Senter for klinisk odontologisk forskning: Videreføring driftsstøtte til Senter for klinisk 


odontologisk forskning. Forskningsmidlene er et godt tiltak for basisfinansiering til klinisk 


odontologisk forskning ved Institutt for klinisk odontologi og samarbeidende institutter.  


 


Totalt utgjør summen for de foreslåtte tiltakene utenfor rammen til  50,4 mill. 


 


FORSLAG TIL VEDTAK: 


1. Fakultetsstyret vedtar budsjettforslaget for 2012 med merknader som kommer i møtet.  


2. Dekan får fullmakt til å justere budsjettframlegget i tråd med fakultetsstyrets diskusjon.  


  
08.09.11ØRH/BEABJ 







1 


 


1. Sammendrag ......................................................................................................................... 2 


2. Grunnbevilgning (GB) tiltak innenfor rammen ................................................................ 3 


2.1 Handlingsrom ................................................................................................................... 3 


2.1.1 Rammebetingelser ..................................................................................................... 3 


2.1.2 Fakultetets oppfølging av strategien ......................................................................... 3 


2.2 Driftsbudsjett –plan for finansiering av tiltak innenfor rammen ...................................... 4 


2.2.1 Forskerutdanning ....................................................................................................... 4 


2.2.2 Kvalitet i forskning og forskningsstøtte .................................................................... 5 


2.2.3 Kvalitet i utdanning ................................................................................................... 6 


2.2.4. Formidling og samfunnskontakt ............................................................................... 7 


2.2.5. Lederutvikling .......................................................................................................... 8 


2.2.6 Kjønnsbalanse ........................................................................................................... 8 


2.2.7 Rekruttering ............................................................................................................... 9 


2.2.8 Økonomistyring og prioriteringer ............................................................................. 9 


2.3 Investeringsbudsjett, herunder bygg og ombygninger ................................................... 10 


2.3.1 Nytt barne- og ungdomssenter ................................................................................ 10 


2.3.2 Nytt odontologibygg ............................................................................................... 11 


2.3.3 Studenthuset Armauer Hansen hus ......................................................................... 11 


2.3.4 Gammelt odontologibygg ........................................................................................ 11 


2.3.5 Behov for HMS- og bygningsmessige tiltak ........................................................... 11 


2.4 Tilleggsbudsjett for inntekter til avskrivninger .............................................................. 11 


2.5 Tilleggsbudsjett for instituttinntekter (frie inntekter) ..................................................... 12 


3.  Grunnbevilgning (GB) – tiltak utenfor rammen ............................................................ 12 


3.1 Stipendiat- og postdoktorstillinger ................................................................................. 12 


3.2 Samarbeid eldremedisin – Psyk, MN og Juridisk fakultet ............................................. 13 


3.3 Samarbeid global helse - SV-fakultetet .......................................................................... 14 


3.4 Investeringer knyttet til utvikling av kjernefasiliteter .................................................... 14 


3.5 Ferdighetssenteret ........................................................................................................... 15 


3.6 Nytt barne- og ungdomssenter ....................................................................................... 15 


3.7 Senter for klinisk odontologisk forskning ...................................................................... 16 


4.  Bidrags- og oppdragsfinansiert aktivitet (BOA) ............................................................ 16 


4.1  Bidrag fra forskningsrådet ............................................................................................. 17 


4.2  Bidrag fra EU ................................................................................................................ 17 


4.3 Andre bidragsinntekter ................................................................................................... 17 


4.4 Oppdrag .......................................................................................................................... 17 


5. Overføringer og utsatt inntekt .......................................................................................... 18 


Det medisinsk- odontologiske fakultet   
Ny kunnskap for bedre helse 


Budsjettforslag 2012   







2 


 


1. Sammendrag 


Det medisinsk-odontologiske fakultet (MOF) leverer forskningsresultater og utdanner 


kandidater av høy kvalitet innen sitt faglige nedslagsfelt. Fakultetets virksomhetsområder er 


sammensatte og komplekse, og det samarbeides tett med ulike helseinstitusjoner, som Helse 


Vest/Helse Bergen, kommunale helsetjenester og Den offentlige tannhelsetjenesten. 


En høy etisk standard settes først i fakultetets verdigrunnlag. I tillegg fremmes integritet, 


nysgjerrighet, åpenhet og entusiasme som kjerneverdier for fakultetet. I forberedelsene til 


budsjett og planer for 2012 er det lagt stor vekt på å bygge budsjettet opp rundt de strategier 


og handlingsplaner som er utarbeidet.  
 


I 2012 vil følgende områder være i fokus: 


Undervisning 


 Oppbygging av Ferdighetssenteret i samarbeid med Helse Bergen 


 Studenthuset Armauer Hansens Hus (AHH) realiseres, med oppgradering av 


studentarealer 


 Styrking av internasjonalisering ved fakultetet gjennom opprettelse av akademisk 


koordinatorstilling for internasjonalisering, synliggjøring av Global Helse semester 


samt opprettelsen av kvinne/barn-semester 


 Studieplanendring i medisinstudiet 


 


Forskning 


 Fortsette styrking av rekrutteringsstillinger innen egne rammer med særlig fokus på 


flere postdoktorstillinger 


 Opprette koordinator for forskerutdanning, og arrangere den internasjonale 


konferansen for forskerutdanning (Orpheus) 


 Videreutvikle kjernefasiliteter som felles forskningsinfrastruktur, inkludert 


oppgradering av Dyreavdelingen 


 Utvikle forskning på tvers av fakultetsgrenser ved felles stimuleringstiltak 


 


Faglig styrking: 


 Internasjonal helse synliggjøres som en funksjon på tvers av fakultetet. 


 Etikkområdet styrkes gjennom etablering av stillinger og styrking av samhandlingen 


med Senter for Vitenskapsteori og Filosofisk Institutt. 


 Oppfølging av Samhandlingsreformen i et utdannings- og forskningsperspektiv. 


Satsing på eldremedisin sammen med Helse Vest (sykehjemsmedisin). 


 


Organisering og ledelse 


 Omorganiseringsprosjekt for fakultetets faglige og administrative struktur  


 Videreføre ledelsesutvikling (Yngre Forsknings Ledere og linjeledere) 


 


Byggeprosesser 


 Flere pågående byggeprosesser er i fokus; slik som Nytt odontologibygg og 


ombygging og rehabilitering Armauer Hansens Hus. 


 Av fremtidige prosesser arbeides det med prosjektering av BUSP 


 Det er fremmet ønsket om at Institutt for samfunnsmedisinske fag med tilhørende 


randsone flyttes til det gamle odontologibygget. 
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2. Grunnbevilgning (GB) tiltak innenfor rammen 


2.1 Handlingsrom 


2.1.1 Rammebetingelser 


Fakultetet beveger seg i en kontekst der samfunnsutfordringene og reformene er mange. 


Samhandlingsreformen er den største nasjonale politiske reformen i kommende 


budsjettperiode, men også målsetninger innen odontologi og lovendringer som de i 


Helseforskningsloven får betydning for endringsperspektivet for fakultetets ledelse. Disse 


samfunnsutfordringene har lagt rammer for fakultetets strategi for 2010-2014 og for de 


toårige handlingsplanene som operasjonaliserer strategien. 


2.1.2 Fakultetets oppfølging av strategien 


Fakultetet arbeider videre for å gjennomføre strategiplanens målsetninger. Ifølge 


strategiplanen skal Det medisinsk-odontologiske fakultet skape ny kunnskap for bedre helse 


gjennom forskning på høyt internasjonalt nivå. Kunnskapen skal komme samfunnet til gode 


gjennom utdanning, formidling og innovasjon. For å oppnå disse målene kreves det en 


effektiv organisasjon og fokusert ledelse.  


Fakultetet har økonomien under kontroll, og bygger systematisk ned overføringer gjennom et 


godt forankret investeringsprogram.  


Vår virksomhet kjennetegnes av at det vi skaper skjer gjennom menneskene i organisasjonen. 


Ansettelsesforhold er langsiktige forpliktelser som varer lenge. Rekruttering er en 


nøkkelfaktor for å erstatte mange medarbeidere som går av i årene framover. 


Senter for internasjonal helse er fakultetets viktigste virkemiddel for å oppnå universitetets 


strategiske satsning på utviklingsforskning. I tråd med prioriteringene for å styrke 


utviklingsforskningen omtales fellestiltak sammen med Det samfunnsvitenskapelige fakultet 


som innspill til tiltak utenfor rammen i kapittel 3. 


Fakultetets strategiske avsetninger fremkommer bl.a. under tiltakene som er beskrevet i 


punktene under. I tillegg til enkelttiltakene er det stor bevissthet om behovet for å holde av et 


handlingsrom for egenandeler. Det er særlig rekrutteringsstillinger (stipendiat- og 


postdoktorstillinger) som benyttes til dette. Fakultetet vil gjennomgå den strategiske bruken 


av disse ressursene i løpet av høsten 2011. 


Fakultetet samarbeider med Psykologisk, MN- og Juridisk fakultet om en tverrfaglig satsing 


på eldremedisin. Fakultetet fremmer dette samarbeidet under tiltak utenfor rammen. Videre 


følges fjorårets tverrfaglige samarbeid om global helse opp med videre satsing som tiltak 


utenfor rammen. 
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Tabell 1 Grunnbevilgning - budsjettrammer og forslag til tiltak utenfor rammen 


 


2.2 Driftsbudsjett –plan for finansiering av tiltak innenfor rammen 


Aktivitetene i budsjettåret 2012 er godt planlagt i fakultetets strategi og som første del av de 


toårige handlingsplanene.  


2.2.1 Forskerutdanning 


Fakultetet har god rekruttering til forskerutdanningen og fakultetets forskerutdanning har en 


god gjennomføringsgrad. Vi forventer over 100 avlagte doktorgrader i gjennomsnitt de 


Budsjettforslag GB Prosjekt Drift Investering Totalt


Budsjettramme 2011 (Hovedfordeling) 439 803 6 000 445 803


Herav  følgende midlertidige avsetninger:


   Inntekter til stipendiater 720006 82 277


   Inntekter til postdoktor 720020 13 277


   Vitenskapelig utstyr 720009 5 000


   Odontologisk forskningssenter 720009 800


   Regional etisk komite (REK) 700020 5 050


   Medisinsk visualisering 710017 500


   Støtte til FUGE plattformer (ut 2012) 0 1 800


Resultatbaserte inntekter 2012


1. Utdanning, 75% videreføring 0 -4 070 -4 070


2. Forskning (RBO) 75% videreføring 0 5 650 5 650


Konsekvensjusteringer:


   Vitenskapelig utstyr 720009 -5 000 -5 000


   Videreføring studieplasser fordelt 2011 0 985 985


   Helårseffekt 1 ny midlertidig stipendiat 2011 720006 341 341


   Halvtårseffkt 15 stipendiatstillinger avsluttes våren 2012 720006 -5 121 -5 121


   Senter for farmasi, lønns- og driftsmidler* 0 8 172 8 172


Konsekvensjustert ramme 2012 445 760 1 000 446 760


Foreslåtte tiltak utenfor rammen:


   Stipendiatstillinger (20 stk)** 15 960   15 960   


   Postdoktorstillinger - (7 stk)** 5 586     5 586     


   Samarbeid eldremedisin, Psyk, MN og JUS 798       798       


   Samarbeid global helse - SV-fak 798       798       


   Investeringer i kjernefasiliteter, herunder Dyreavdelingen 10 000      10 000   


   Ferdighetssenteret, tilgang for UiB 6 500        6 500     


   Nytt barne- og ungdomssenter 10 000      10 000   


   Senter for klinisk odontologisk forskning 800          800       


Sum foreslått ramme 2012 468 902 28 300      497 202 


Tillegg for inntekter til avskriving 10 000      10 000   


Tillegg for instituttinntekter 7 000     7 000     


Sum foreslått budsjett 2012 475 902 38 300      514 202 


* Inneholder også resultatmidler som skal viderefordeles MN etter at ny fordelingsmodell er etablert.


Fakultetene skal i samarbeid utarbeide ny modell i løpet av 2011.


** For stipendiat og postdoktorstillinger benyttes KDs og NFRs satser 
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kommende år. Fakultetets strategi med åpne stipend som vurderes ut fra kvalitet og relevans 


sikrer opprettholdelse av kvaliteten på kandidatene. Et mindre antall øremerkede stipend 


sikrer rekruttering innen spesifikke fagområder.  


Fakultetets forskerutdanning er vesentlig styrket de siste årene med et eget programutvalg for 


forskerutdanningen og en egen vitenskapelig koordinator som tilsettes i disse dager. 


Forskerskolene er et viktig ledd i forskerutdanningen og fakultetet vil prioritere å gi 


basisfinansiering til forskerskoler som avholder godkjente PhD-kurs som er åpne for alle. I 


2012 skal fakultetet stå som arrangør for en stor, internasjonal forskerutdanningskonferanse, 


Orpheus. 


2.2.2 Kvalitet i forskning og forskningsstøtte 


 


Felles kjerneinfrastruktur 


Det arbeides målrettet med organisering av fakultetes kjerneinfrastruktur, og det er etablert et 


prosjekt for å videreutvikle en felles drifts- og organisasjonsmodell for disse. Det gjelder 


følgende seks kjernefasiliteter; MIC, PROBE, Micromatrise (NMC), Flowcytometri, 


Metabolomikk og Dyreavdelingen. Det er god framdrift med å videreutvikle driftsmodellen, 


og etablere instituttilhørighet for de som ikke har hatt slik, samtidig som en sikrer felles 


utnyttelse. Det settes av midler til fem postdoktorstillinger til kjernefasilitetene.  


Det er videre startet et investeringsprogram for vitenskapelig utstyr for å fornye og styrke 


utstyrsparken som har et stort etterslep på investeringssiden. Fakultetet fikk 5 mill til 


Dyreavdelingen som tilskudd til rammen i 2011. Midlene benyttes inneværende år til å bygge 


opp under søknaden om akkreditering fra AAALAC (Association for Assessment and 


Accreditation of Laboratory Animal Care) for å komme opp på et nivå som tilfredsstiller 


internasjonale krav til drift av forsøksdyr.  


 


Fakultetet har i dag ansvar for tre av UiBs fire FUGE-plattformer, og vil bidra i det planlagte 


arbeidet med å finne gode løsninger for videre drift at FUGE-plattformene når NFR-


finansieringen går ut i 2012.  Her er det også et stort behov for nyinvesteringer for å bringe 


plattformene tilbake i den internasjonale frontforskningen. Fakultetet deltar aktivt i UiBs 


strategiske arbeid med det nasjonale arbeidet med videreføring av utstyr innen dette området. 


Fakultetet har kommet til andre runde i søknadsprosessen til NFRs utlysning av midler til 


avansert vitenskapelig utstyr med en søknad fra det epidemiologiske registermiljøet. 


Fakultetet deltar sammen med Helse Bergen om andre nasjonale og internasjonale 


samarbeidsarenaer for vitenskapelig utstyr (bl.a. gjelder det ESFRi roadmap). 


 


Det nye odontologibygget med sin utstyrsbevilgning muliggjør også en styrking av 


forskningsinfrastrukturen i odontologi. 


 


Andre forskningssatsninger og prosesser 


Etiske vurderinger og etikk i forskning og undervisning er vektlagt i strategi- og 


handlingsplanene for fakultetet. Det er under tilsetting et professorat i etikk og fakultetet vil 


be om tilbakeføring av midler for et halvt årsverk som ble inndratt med virkning fra 1/7-2010 
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i årets tildeling. En forutsetter at professoratet vil dekkes av universitetets sentrale 


fellesavsetning. 


 


Fakultetet har målsetning om å få minst en SFF i den pågående prosessen i regi av NFR. Hittil 


i søkeprosessen har fakultetet stilt opp med en stor del av egenfinansieringen som UiB bidrar 


med. Det vil være svært positivt dersom flere fagmiljø kommer videre i den andre runden og 


ikke minst vil det være et stort løft dersom fakultetet får et SFF. Dersom vi oppnår en slik 


status vil fakultet og det gjeldende institutt måtte innfri egenandelgarantier. 


Rekrutteringsstillinger og utstyr er viktige deler av en SFF-pakke, og det er tradisjon for at 


sentrale midler legges til.  


 


Internasjonalisering og styrking av EU-posisjonering er et sentralt område som fakultetet 


vektlegger i strategien for de kommende år. 


Høsten 2011 kommer resultatene fra NFR-evalueringene av de fleste av våre 


forskningsmiljøer. Fakultetet vil legge vekt på å gå grundig inn i de vurderinger og 


anbefalinger som kommer i evalueringsrapportene, og disse vil legge premisser for fremtidig 


utvikling av forskningsvirksomhet ved fakultetet.  


2.2.3 Kvalitet i utdanning 


 


Ferdighetssenter i samarbeid med Helse Bergen 


Den faglige planleggingen av utformingen av Ferdighetssenteret sammen med Helse Bergen 


er i framdrift. Det ble budsjettert med 2 mill til tiltaket i inneværende budsjettår, og en vil 


vurdere behovet for å styrke denne avsetningen. 


Det er oppnådd enighet om at senteret vil eies av Helse Bergen og MOF, og at øvrige brukere 


som Høyskolen i Bergen blir samarbeidspartnere med nedfelte rettigheter. Budsjettet for 


ombygging og investering, samt utstyrsbehovet spesifiseres nå, og dette vil legges fram for 


Fakultetsstyret senere i år. 


Studentenes fysiske læringsmiljø (bygg, lesesalsplasser m.m.) 


Studentperspektivet er godt ivaretatt i fakultetets arealplaner de kommende årene.  


Ferdigstillingen av Nytt odontologibygg (NOB) høsten 2012 og Studenthuset Armauer 


Hansens Hus (AHH) våren 2013 gir en vesentlig forbedring av studentenes fysiske 


læringsmiljø. Fakultetet prioriterer også rehabilitering av auditoriet i AHH og omgjøring av 


vaktmesterboligen til studentareal. Fakultetet har en langsiktig plan for oppgradering av 


undervisningsrom og koordinerer arbeidet som IT- og Eiendomsavdelingen utfører. Også 


Helse Bergens bygg - Barne- og ungdomspsykiatrisk senter (BUSP) som skal stå ferdig i 2014 


øker studentarealer. Fakultetet vil ha bruksrett i bygget, og arealet inkluderer auditorium og 


andre studentarealer. Fakultetet har i to brev til universitetsledelsen fremmet ønske om at det 


gamle odontologibygget kan benyttes til Institutt for samfunnsmedisinske fag og instituttets 


randsone. Dette vil gi studentene en samlet lokalisering av studentarealer, i nærheten av 


helseforetak og tett på fakultetets fagmiljøer. 
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Status for studieplanarbeidet i medisin 


Arbeidet med ny studieplan i medisin er nedfelt i fakultetets handlingsplan, og bygger på 


strategiplanen for 2010-2014. I høstsemesteret 2010 ble det gjort en utredning om behovet for 


en større endring av studieplanen for profesjonsstudiet i medisin, og bakgrunnsmateriale og 


innspill har vært innsamlet i vårsemesteret 2011. Høsten 2011 vil det bli utarbeidet et mandat 


og rammer for det videre arbeidet med å konkretisere studieplanen, som vil starte våren 2012. 


Erfaringer fra læresteder som har gått gjennom lignende prosesser og arbeidet frem en helt 


fornyet studieplan tilsier at behovet for kompetanse og ressurser er stort. Det planlegges 1-2 


stillinger med vitenskapelig, pedagogisk og administrativ kompetanse i plan- og 


gjennomføringsperioden.  


Farmasi 


Med virkning fra inneværende budsjettår vedtok Universitetsstyret å legge ansvaret for 


studieprogrammet i farmasi til Det medisinsk-odontologiske fakultet. Dette var et klart ønske 


fra fakultetet og svært gledelig.  Av særlig strategisk betydning for de kommende budsjettår er 


utviklingen innen faget “Galenisk farmasi”. Området er fram til nå lagt til University of East 


Anglia. Styringsgruppen for farmasi har vedtatt å starte oppbyggingen av dette området i 


Bergen, og en vil benytte et midlertidig overskudd innen farmasi til en gradvis oppstart og 


styrking, mot 2013 når avtalen med East Anglia går ut og midlene kan frigis til egne stillinger. 


Internasjonalisering og mobilitet 


Fakultetet har styrket vårt internasjonale samarbeid også innen undervisning og arbeidet med 


utveksling av flere studenter har gitt resultater. Internasjonalisering er nå lagt inn som eget 


ansvarsområde i alle programutvalg. Fakultetet har iverksatt ulike tiltak for å styrke målene 


om økt ut- og innveksling. Det etableres en egen kvinne-barn termin og fakultetet tar opp 


igjen en 20 % faglig koordinatorstilling for internasjonalisering. Semesteret i global helse med 


internasjonalt samarbeid om undervisningen, gir resultater.   


Odontologisk klinikk 


Et eventuelt vedtak om å beholde Odontologisk universitetsklinikk ved UiB og ved fakultetet 


vil gjøre undervisningsutviklingen i odontologi enklere ved at alle styringslinjer ligger internt 


under fakultetets jurisdiksjon. Det er optimisme rundt måloppnåelse av reorganiseringen av 


klinikken, med en styrket lærerstab som resultat. Dette vil styrke studiekvaliteten for 


odontologistudiet på sikt. Budsjettmessig vil dette føre til styrking av fakultetets budsjett som 


tar høyde for klinikkens utgifter, og interne justeringer innen en samlet avsetning for 


odontologi. 


2.2.4. Formidling og samfunnskontakt 


Fakultetets handlingsplan for formidling er en satsning for profilering og kommunikasjon med 


omverden. 


Det er tilsatt en ny kommunikasjonsrådgiver som vil arbeide systematisk med å få fakultetets 


forskning, forskerutdanning og utdanning formidlet til omverden. Intern kommunikasjon vil 


også styrkes med opprettelsen av denne stillingen. 
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Vi er i gang med å utarbeide profileringsmateriale med felles maler for brosjyrer, 


konferansemateriale som konferansemapper og bannere.  Som en del av satsingen legger 


fakultetet også opp til en ”Fakultetets dag”, der samarbeidspartnere og media inviteres for 


smakebiter av vår virksomhet, og hvor mulige fellesprosjekter kan diskuteres.  


Fakultetet oppretter en årlig pris for beste studentformidler. Prisen vil gå til den studenten som 


utmerker seg ut fra kriterier fastsatt av Studieutvalget. Prisen vil være en ekstra synliggjøring 


av formidling og studiene ved fakultetet samt gi positiv omtale generelt.  


2.2.5. Lederutvikling 


 


Forskningsledelse  


Det første kullet med internt kurs for yngre forskningsledere er gjennomført, og vurderes som 


vellykket.  Formålet er å identifisere dyktige, yngre forskningsledere, og bidra til å utvikle 


deres lederkompetanse. Åtte kandidater gjennomførte kursopplegget som rommet temaer som 


leder- og teamutvikling, etikk, søknadsprosesser ved eksternfinansiering, økonomi og 


forsknings- og helsepolitikk. Tiltaket fikk meget god evaluering. Neste runde er lyst ut høsten 


2011 med oppstart oktober 2011.  


Lederutvikling for institutt- og fakultetsledelse 


Som en del av satsningen på lederutvikling og arbeid med fellesskapskultur startet institutt- og 


fakultetsledelsene på lederutvikling vinteren 2010/2011. Opplegget har så langt fått gode 


tilbakemeldinger og tiltaket vil strekke seg inn i 2012. Strategisk plan og handlingsplanene 


legger opp til en styrking av dette feltet, og det vil være nødvendig med avsetninger i 2012. 


Fakultetsledelsen vil også arbeide for at ledere ved fakultetet deltar på andre lederkurs. 


2.2.6 Kjønnsbalanse 


Det er særlig i kliniske fag kvinneandelen er særlig lav ved fakultetet. I noen fagområder er 


det marginalt med kvinner i faste vitenskapelige stillinger. Hovedutfordringen er å rekruttere 


flere kvinnelige kliniske forskere i faste vitenskapelige stillinger. Rekrutteringsmulighetene er 


økende med flere kvinnelige studenter i alle studieprogrammene, og et økende antall kvinner i 


PhD-programmet og blant de som fullfører doktorgraden. Utfordringen er å få kvinnene 


videre i postdoktor- og forskerstillinger slik at de kvalifiserer seg til faste vitenskaplige 


stillinger.   


Prioriterte tiltak fra Det medisinsk - odontologiske fakultet ihht handlingsplanen: 


 lønns- og driftsmidler til rollemodeller/ kvinnelige gjesteforskere. 


 frikjøpsmidler til kvalifisering eller tunge verv 


 kurs i forskningsveiledning (evt. i samarbeid med UiO og Den norske legeforening). 


 startpakker. 


Fakultetet oppfordrer universitetsledelsen til å evaluere effekten av de ulike tiltakene som er 


satt i verk innenfor feltet likestilling for å se om det er enkelte tiltak som peker seg ut som 


særlig virkningsfulle. 
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2.2.7 Rekruttering 


Fakultetet fokuserer på målrettet rekrutteringsarbeid for å lykkes i å hente inn de dyktigste 


kandidatene til våre utlyste stillinger. Avganger gir muligheter for endringer og omstillinger 


ved nyrekruttering. Et rekrutteringsprosjekt for profesjonalisering av internasjonal 


rekruttering er skissert i handlingsplan for hovedvirkemidler, og det vil være nødvendig med 


avsetninger til dette. 


Fakultetet prøvde ut et rekrutteringstiltak ved å sette av midler til en rekrutteringspott for 


kandidater på et høyt internasjonalt nivå i 2011 som ikke gav de forventede resultater. Tiltaket 


vurderes videreført i 2012 og rekrutteringspotten brukes som brofinansiering i en 


mellomperiode til instituttene selv kan ta hånd om den nytilsatte over egne budsjettmidler.  


Rekrutteringsarbeidet for teknisk- og administrative stillinger er også viet oppmerksomhet. 


Fakultetet har økt bevisstheten om at det også er nødvendig å rekruttere de beste i alle 


stillingskategorier, både for lederstillinger og øvrige stillinger.  


Fakultetet har satt i gang et omfattende effektiviserings- og forbedringsprosjekt for 


personalforvaltningen med ekstern konsulentstøtte for å strømlinjeforme 


rekrutteringsprosessene. Dette har gitt positive resultater ved forbedrede rutiner og 


forenklinger i flere ledd av rekrutteringsprosessen og det er knyttet betydelige forventinger til 


ytterligere effektivisering. 


2.2.8 Økonomistyring og prioriteringer 


 


Lønnsandel og rekruttering 


Til tross for et større handlingsrom i fakultetsbudsjettet for 2011 og trolig også 2012 er de 


langsiktige trendene i budsjettet høyere lønnsvekst enn inntektsvekst i grunnbevilgningen og 


større vekst i bidrags- og oppdragsmidler enn i grunnbevilgningen. Fakultetets to 


hovedutfordringer er dermed fortsatt høye lønnskostnader og en effektiv håndtering av 


bidrags- og oppdragsaktivitet.  


Fakultetet arbeider videre med en rekke tiltak for en sunn økonomistyring ved fakultetet: 


For å holde lønnsandelen i budsjettet under kontroll og dermed gi rom for driftsmidler og 


utstyrsinvesteringer, følges økonomien tett og risikoområder synliggjøres og håndteres så 


raskt som mulig. Instituttene utarbeider i forbindelse med budsjettarbeidet og 


styringsdialogene langsiktige realistiske rekrutteringsplaner som innebærer budsjettbalanse 


mellom lønn, drift og investeringer. Rekrutteringsbehovet og stillingsstrukturen ved fakultetet 


skiller seg fra flere av de andre fakultetene. En hovedforskjell er det store behovet for 


deltidsstillinger, med delt arbeidsgiveransvar med helseforetaket i hele regionen. En 


makrotrend kan synes å være en reduksjon av fast vitenskapelig tilsatte, men en økning av 


deltidsstillinger. Dette er en ønsket utvikling, og må understrekes overfor universitetsledelsen 


som har målsetninger om økt andel fast vitenskapelig tilsatte. 


Det er en utfordring for flere av instituttene å måtte redusere antall ansatte fordi 


lønnskostnadene stiger langt raskere enn inntektene. Dette innebærer omstruktureringer og 
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endringer ved naturlig avgang og en ekstra varsomhet ved tilsetting i faste stillinger, noe som 


vil pågå i hele perioden for Strategisk plan 2014.  Høye lønnsandeler gjør at fakultetet er helt 


avhengig av ekstern finansiering i form av forskningsmidler og økt inndekning ved 


dekningsbidrag. Det settes av fellesmidler på fakultetsnivå for å ”lette” trykket på 


lønnsandelen i budsjettet og fellesmidlene går til utstyr og tiltak uten langsiktige forpliktelser. 


Styrings- og ledelsesinformasjon 


Fakultetet viderefører innsatsen for å utvikle bruken av ledelses- og styringsverktøyer som 


undervisningsregnskap, styringsparametre (tidsserier fra 2004), utstyrssystemer etc. Fra 


høsten 2011 tas det i bruk nyutviklede korte styringsdialogmanualer for hvert institutt. 


Hensikten med informasjonen er å danne en oversikt over inntekts- og utgiftssiden ved ulike 


studieprogram, data som er nødvendig å ha ved studieplanendringer og planlegging av 


undervisningen. 


Økonomikompetanse 


Det arbeides med videreutvikling av økonomistyringskompetanse hos fakultets- og 


instituttledelsene. Økonomikompetansen på fakultetsnivå og instituttnivå er styrket ved 


nytilsettinger i controllerfunksjonen ved fakultetet og instituttøkonomstillinger ved 


instituttene. På instituttnivå er det særlig håndtering av BOA som øker kravene til kompetanse 


og økonomibakgrunn for å kunne gi best mulig prosjektstøtte til forskerne og sørge for en 


effektiv ressurshåndtering i BOA. Fakultetsledelsen vil fortsette med økonomistyringstemaer 


også som en del av lederutviklingen ved fakultets- og instituttnivå. 


Arealeffektivisering 


Fakultetet vil videreføre arealressursene til instituttene etter at en eventuell omstilling og 


endring av antall institutter er gjennomført. En rekke byggeprosjekter nødvendiggjør en ny 


analyse av behov og arealeffektivisering. Innføring av nytt, reelt husleiesystem tilsier også at 


arealene fordeles ned på instituttnivå for å få full effekt av tilpasninger og økonomiske 


gevinster ved fortetning m.m. 


2.3 Investeringsbudsjett, herunder bygg og ombygninger 


Fakultetsbudsjettet har rom for enkelte utstyrsinvesteringer også i 2012. Instituttene har 


fremmet utstyrsbehov i sine budsjettinnspill og fakultetet vil også vurdere avsetning til utstyr 


når premissene for budsjett 2012 er klar.  I tillegg fremmes forslag om investeringer som 


tiltak utenfor rammen (se kapittel 3).  


2.3.1 Nytt barne- og ungdomssenter 


Nytt Barne- og Ungdomssenter i regi av Helse Bergen er under oppføring og skal stå ferdig i 


2014. En slik etablering legger til rette for fakultetets barnemedisinske forskning, med nærhet 


til klinikk og studentarealer. Det er utarbeidet en omfattende utstyrsliste med en totalkostnad 


for behovskalkyle på 30,6 mill for utstyr som skal inn i UiBs areal. Det er inngått en 


husleieavtale for tilleggsarealer utover leierettsarealer, med mulighet for investeringstilskudd 


for å redusere fremtidig husleie. Husleien er kostbar, selv om den er på nivå med andre 


inngåtte leieavtaler. Fakultetsledelsen vurderer det som kostnadseffektivt å legge inn 


investeringstilskudd fram til ferdigstilling av bygget, og fremmer dette som et forslag til tiltak 
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utenfor rammen for 2012. Finansiering ved bygging av arealer for fakultetet i helseforetaket 


er et område som bør klargjøres. Fakultetsledelsen er i dialog med universitetsledelsen, og ber 


om at finansiering av tilleggsarealer grunnet økt virksomhet, samt utstyrsbehov som følge av 


flytting prinsipielt avklares med KD. 


2.3.2 Nytt odontologibygg 


Nytt odontologibygg (NOB) skal være klar til innflytting i 2012 og det arbeides målrettet ved 


fakultetet med de betydelige utstyrsinvesteringene slik at bygget står klart ved innflytting 


sommeren 2012. 


2.3.3 Studenthuset Armauer Hansen hus 


I Armauer Hansens hus (AHH) vil hele 2012 være byggeperiode. Fakultetet opprettholder å 


prosjektere også rehabilitering av auditoriet, ombygging av vaktmesterbolig til studentareal og 


lokalisering av representasjonslokaler i bygget ut over det som er fastsatt i nåværende 


prosjekteringsplan.  


2.3.4 Gammelt odontologibygg 


Gammelt odontologibygg (GOB) vil stå tomt fra 2012 når innflyttingen til NOB er 


gjennomført. Fakultetet har et sterkt ønske om å lokalisere Institutt for samfunnsmedisin (ISF) 


og randsone (Medisinsk fødselsregister – Folkehelseinstituttet, Uni helse m.fl.) i GOB og 


viser til tidligere sendte brev i saken. Faglig sett vil dette gi merverdi både for instituttet og 


for fakultetets øvrige fagmiljø og da særlig registerforskning og internasjonal helse. I tillegg 


holder ISF til i leide lokaler med en forholdsmessig høy husleie. En flytting av virksomhetene 


til GOB vil dermed gi UiB en økonomisk besparelse. 


2.3.5 Behov for HMS- og bygningsmessige tiltak 


Det er meldt inn behov for HMS og bygningsmessige tiltak på over 2,5 mill.  


Fakultetet prioriterer følgende tiltak: 


1. Ombygning av laboratorieareal og arbeidsplasser BBB, Institutt for biomedisin. 


Totalkostnad ca 0,5 mill. 


2. HMS tiltak Dyreavdelingen, Nivå P3 dekontaminering og burskiftestasjon P3-nivå. 


Totalkostnad ca 1 mill. 


3. Ombygging og utbedringer 2 etasje Sentralblokken, Gades institutt.  


Totalkostnad ca 0,3 mill. 


2.4 Tilleggsbudsjett for inntekter til avskrivninger 


Universitetet i Bergen fører regnskap etter periodiseringsprinsippet. Dette innebærer at en for 


å kompensere for kostnader til avskrivninger beregnes tilsvarende inntekter. Ordningen er 


resultatnøytral, men er nyttig for å vise verdireduksjon på utstyrsparken vår.  


I 2012 vil fakultetet trolig ha samlede avskrivinger på nærmere 25 mill. Totalt sett har 


fakultetet som målsetning å investere for om lag det samme som avskrivingene (årlig 


verdireduksjon) utgjør. Grunnet forskutterte investeringer 2011 vil ikke fakultetets samlede 
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investeringer i 2012 utgjøre like mye som verdifallet på utstyret vårt. Vi beregner 


investeringer på 15 mill i 2012 og det er behov for inntekter til avskrivinger på 10 mil i 2012. 


2.5 Tilleggsbudsjett for instituttinntekter (frie inntekter) 


Instituttinntekter er inntekter instituttene har i tillegg til inntekter fra departement og 


eksternfinansiert virksomhet ved UiB. Slike inntekter kan være refusjoner, kopiavgift, 


kursavgifter og lignende. Tidligere år har slike inntekter lagt på 7-9 mill. For 2012 ber 


fakultetet om en budsjettramme på 7 mill for instituttinntekter. 


3.  Grunnbevilgning (GB) – tiltak utenfor rammen 


Budsjettstrukturen ved fakultetet er bedret, men fakultetsbudsjettet gir ikke rom for å dekke 


alle basisbehovene for utstyrsinvesteringer. I tillegg til interne avsetninger, eksterne søknader 


om større infrastrukturenheter og samarbeid om utstyrsinnkjøp med andre enheter ser 


fakultetet seg nødt til å foreslå tiltak utenfor rammen. 


3.1 Stipendiat- og postdoktorstillinger 


15 universitetsstipendiater går ut i 2012 og skal refordeles av Universitetsstyret. Det 


medisinsk-odontologiske fakultetet ber om 20 nye stipendiatstillinger med bakgrunn i stort 


samfunnsmessig behov og stor kvalitet i forsknings- og veiledningsmiljøene. Fakultetet har 


behov for stipendiatstillinger i ernæring, farmasi, oppbygging av fagfelt innen eldremedisin, 


for å rekruttere i samsvar med Samhandlingsreformen, videreføring av forskningsaktivitet 


knyttet til FUGE-satsingen og etablering av kjernefasiliteter, fakultetets styrking av fagfeltet 


etikk og global helse.  


For å svare på samhandlingsreformen er fagfeltet eldremedisin sentralt. Fakultetet står foran 


en faglig styrking av feltet eldremedisin ved hjelp av en betydelig satsning i Helse Vest på 


vitenskapelige stillinger som skal legges til fakultetet. Eldremedisin slår inn i flere av 


fagområdene, både i medisin, ernæring, odontologi, farmasi og andre helsefag. Fakultetet er i 


ferd med å tilsette 3-5 eksternt finansierte stillinger innen eldremedisin fra 20-50%-stillinger 


fra høsten 2011 og dette styrker veiledningskapasiteten vesentlig. Det er stort behov for 


akademisk kompetanseutvikling i våre fagområder og i helsevesenet for å være rustet til 


“eldrebølgen” som kommer om noen år. Fakultetet vil på sikt ha behov for ytterligere 


stillinger inn mot eldremedisin for å kunne bidra i kunnskapsutviklingen ved god forskning og 


formidling og ved å utdanne helsepersonell som kan fagfeltet eldremedisin. 


Fakultetet styrker fagfeltet etikk ved å tilsette i et nytt professorat i tillegg til eksisterende 


ressurser. For å bidra til rekruttering og oppbygging av etikkområdet er det også behov for 


stipendiatstillinger rettet inn mot etikk. 


Det er mange fagområder som arbeider inn mot global helse ved fakultetet. Fakultetet har 


utdannet en betydelig mengde mastergrader og har en rekke studenter som har 


forskningsinteresse inn mot forskningsspørsmål om global helse. Det er et stort behov for 


kunnskapsutvikling om helsespørsmål i sør men det er få eksterne finansieringsmuligheter for 


PhD-kandidater. 
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Nye studieplasser i ernæring viser at dette er et fagområde med store muligheter. Fakultetet er 


i ferd med å uteksaminere mastergradskandidater som kan bidra videre i fagområdet ved å 


fortsette forskerutdanningen.  


Fakultetet har de siste årene tatt et stadig større ansvar for PhD-utdanningen fordi eksterne 


finansieringskilder har foretatt en strategiendring over til å finansiere mer og mer postdoktor- 


og forskerstillinger. I et forskerutdanningsløp er PhD-utdanningen mer og mer et basisansvar 


for fakultetet og søknader til utlyste stipendiatstillinger øker mye. I tillegg kan fakultetet vise 


til svært gode resultater innen forskerutdanning. Et høyt antall kandidater (500 oppmeldte i 


PhD-programmet), kombinert med kvalitativt gode forskningsmiljø og et velfungerende 


administrativt apparat rundt PhD-utdanningen gir gode resultater i form av mange avlagte 


PhD og mindre frafall. Samarbeidsorganets forskningsavsetning gir også gode resultater. God 


statistikk på rask utlysning av nye stillinger, full utnyttelsesgrad på tildelte UiB-stillinger, 


svært høy gjennomføringsevne og relativt god gjennomføringstid er også andre kvalitetsmål 


ved fakultetets PhD-utdanning.  


Det er også behov for postdoktorstillinger for å ivareta og sikre de beste fagområdene samt å 


videreutvikle strategiske satsingsområder som kjernefasiliteter og translasjonsforskning, og 


egenandeler dersom fakultetet får tilslag på større utlysninger som er i prosess 


(registermiljøets søknad om avansert vitenskapelig utstyr, SFF etc.). 


Vi søker 20 stipendiatstillinger, 15 til områdene nevnt over og 5 frie ihht kvalitet og relevans.  


Vi søker om 7 postdoktorstillinger hvorav 5 for å sikre rekrutteringen til områdene rundt de 


prioriterte forskningskjernefasilitetene og 2 frie utfra kvalitet og relevans. 


3.2 Samarbeid eldremedisin – Psyk, MN og Juridisk fakultet  


Fakultetet samarbeider med Helse Vest om en styrking av fagfeltet eldremedisin. Dekanene 


ved MOF, Det psykologiske fakultet, MN- og Juridisk fakultet går sammen om en felles 


satsing om forskerrekruttering innen eldremedisin.  


Den økende andelen eldre som trenger helsehjelp er omtalt som en av våre store utfordringer i 


sentrale politiske dokumenter, herunder i Nasjonal Helseplan (2007 – 2010). Utfordringene 


for helseforvaltning og helserelatert forskning er å styrke kunnskapen om hva som fremmer 


god helse og på hvilke måter vi best kan møte de problemer og lidelser som eldre sliter med. I 


et regjeringsoppnevnt helseutvalg, tas det til orde for å anvende teknologisk overvåking av 


eldre med store pleie- og omsorgsbehov. Dette utfordrer gjeldene lovverk, helsefaglig etikk 


og prinsipper for god helsehjelp, og vil trenge en bred tverrfaglig innsats.  


I UiBs sentrale strategiske prioriteringer (2011 – 2015) vil man prioritere et styrket tverrfaglig 


samarbeid mellom fakultetene og fagmiljøene. En felles faglig satsing inn mot teknologisk 


overvåkning i møte med eldres økende helsebehov, vil bygge på etablerte faglige nettverk på 


tvers av medisinsk- odontologisk, juridisk og psykologisk fakultet.  


Vi søker om 1 stipendiat til dette tiltaket ved MOF. 
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3.3 Samarbeid global helse - SV-fakultetet 


I global helse er det et fruktbart samarbeid mellom sterke fagmiljø ved fakultetet og SV-


fakultetet. Det er flere prosjekt med faglig samarbeid og gode relasjoner til fagmiljøene ved 


SV-fakultetet, og en rekke fagområder er med i denne grenseflaten slik som sosialantropologi, 


administrasjons- og organisasjonsvitenskap, økonomi og fagområder innen geografi. 


Universitetsstyrets bevilgning av felles stipendiatstillinger sist år har gitt et løft i det faglige 


samarbeidet. Det er gode prosesser som knytter global helse, ernæring og geografi tett 


sammen i flere pågående prosjekter. Særlig er det behov for unge dynamiske forskere på 


postdoktornivå som er forankret i grenseflaten mellom fakultetene.   


Vi søker om 2 postdoktorstilling - 1 til hvert av de to samarbeidende fakultetene. 


3.4 Investeringer knyttet til utvikling av kjernefasiliteter 


Fakultetet bygger nå opp kjernefasiliteter som en fellesressurs for forskerne, med 


standardisert driftsmodell lagt til ulike institutter. I høst skal de 6 første kjernefasilitetene 


gjøres klar til å tre i drift fra nyttår. Det er behov for utstyrsinvesteringer knyttet til flere av 


kjernefasilitetene. Tre FUGE-plattformer vil fortsette som kjernefasiliteter og vi vil videreføre 


den forskningsaktivitet som er knyttet til FUGE-satsingen.  


Fornyelse av utstyr og infrastruktur er en viktig forutsetning for eksperimentell forskning og 


gir konkurransefortrinn. Fagmiljøene har store og nødvendige utstyrsbehov som ikke kan 


søkes finansiert eksternt. 


Fakultetet forvalter Dyreavdelingen på vegne av UiB slik at forskningsmiljø i regionen har 


mulighet for å kunne drive dyreeksperimentell virksomhet. Dyremodeller er viktige i studier 


av mekanismer hos dyr og mennesker. De er også sentrale i translasjonell forskning og danner 


grunnlag for videre kliniske studier på pasienter. Aktiviteten har økt både i volum og ikke 


minst i kompleksitet. 


En rekke fagfelt utover medisinske fag (bl.a., marine fag, ernæring, helsefag, farmasi, 


psykologi, odontologi) benytter i økende grad dyreforsøk som en del av den eksperimentelle 


kunnskapsutviklingen i fagområdet. Mye av Dyreavdelingens eksisterende utstyr og areal er 


over 20 år gammelt. Fakultetet finansierer nå drift og investeringer av Dyreavdelingen over 


eget budsjett, med enkelte utstyrstildelinger fra UiB. Det investeres også i en eksternt 


finansiert Dyre PET som innebærer en vesentlig styrking av fasilitetene for eksperimentell 


dyreforskning. Her er det behov for utstyrsinvesteringer, driftsbudsjett og stillingsressurser. 


Fakultetet anser Dyreavdelingen som en felles infrastruktur i regionen. Virksomheten kan 


sammenlignes med UiBs forskningsfartøy hvor UiB dekker fartøyleiekostnadene som MN-


fakultetet har over en sentral avsetning. Fakultetet ber om en sterkere felles finansiering av 


både drifts- og investeringskostnadene for å kunne videreføre virksomheten ved 


Dyreavdelingen på dagens nivå. Kravene til denne type forskning er svært strenge og dette gir 


økte kostnader både for infrastruktur, personell og utstyr.  
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Det er utarbeidet en langsiktig investeringsplan som oppdateres årlig. Dyreavdelingen 


fortetter virksomheten og holder nå på med å flytte ut av Gade-dyrestallen som er lokalisert i 


Helse Bergen-areal. Det er brukt nærmere 10 mill de siste fire årene på helt nødvendige 


oppgraderinger, men fortsatt gjenstår en god del investeringer for at Dyreavdelingens utstyr 


og drift ivaretar dagens og morgendagens forskningsbehov. For 2012 søker fakultetet 


inndekning for investeringer for automatisering av driften. Det er flere utstyrselementer som 


inngår i arbeidet med å forbedre arbeidsprosessene i et HMS-perspektiv. Innkjøp av logistikk-


system, automatisering av dekontamineringssystemer og oppgradering av burfasilitetene vil gi 


en langt bedre og mer kvalitetssikret drift. 


Også her kan det bli aktuelt med egenandeler for nasjonal satsing på infrastruktur for 


registermiljøet som er kommet videre i NFRs søknadsrunde og internasjonal infrastruktur 


(f.eks. innenfor ESFRI)  


Vi søker om 10 mill til utstyrsinvesteringer knyttet til etableringen av kjernefasiliteter.  


3.5 Ferdighetssenteret 


UiB og Helse Bergen samarbeider om å etablere et felles Ferdighetssenter hvor studenter og 


helsearbeidere kan øve på praktiske ferdigheter.  Dette har stor betydning for kvalitetssikring 


av prosedyreferdigheter og det er et aktuelt tilbud for ferdighets- og kommunikasjonstrening 


også for andre fakulteter som for eksempel psykologi, jus og andre (lærerutdanningen).  


Etablering av et Ferdighetssenter i samarbeid med Helse Bergen er en nødvendig styrking 


utover dagens muligheter for å kunne gi studentene et kvalitetssikret og fremtidsrettet 


ferdighetstreningstilbud.  Fakultetet har et tett samarbeid med Helse Bergen om dette tiltaket 


for å oppnå mest mulig synergier innen tilnærmet samme områder. En arbeidsgruppe fra 


Helse Bergen og fakultetet har konkretisert areal- og utstyrsbehov som totalt er beregnet til 26 


mill, hvor UiBs del er 13 mill. Fakultetet gjennomfører nå en vurdering av utstyrsbehovet fra 


instituttenes perspektiv, og vil ha klar en kalkyle i løpet av kort tid. Behovet består både av en 


utstyrsdel og en arealdel. Det er planlagt å starte ombygging og utstyrskjøp i 2012 og 


Ferdighetssenteret skal stå klart i 2013.  


Fakultetet ber om midler utenfor rammen til dette strategisk viktige og fremtidsrettede tiltaket 


som gir UiB full tilgang til topp moderne fasiliteter for trening av praktiske ferdigheter. 


Fakultetet totale kostnader er estimert til 13 mill. Fakultetet går inn med midler fra egen 


budsjettramme men ber om midler siden dette er et tiltak som gir full tilgang for hele UiB. 


Vi søker om 6.5 mill i utstyrsmidler til Ferdighetssenteret for 2012.  


3.6 Nytt barne- og ungdomssenter 


Nytt Barne- og Ungdomssenter i regi av Helse Bergen er under oppføring og skal stå ferdig i 


2014. En slik etablering legger til rette for fakultetets barnemedisinske forskning, med nærhet 


til klinikk og studentarealer. Husleien er kostbar, selv om den er på nivå med andre inngåtte 


leieavtaler. Totalt er husleien beregnet til 3,2 mill årlig for UiBs del. Med et tilskudd på 10 


mill vil UiB spare 18 mill i framtidige leiekostnader og nær en tredjedel av det totale 
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investeringstilskuddet vil da være innfridd. Fakultetsledelsen ser at det er økonomisk fornuftig 


at UiB går inn med investeringstilskudd fram til ferdigstilling av bygget, og fremmer dette 


som et forslag til tiltak utenfor rammen for 2012. Eiendomsavdelingen og 


Økonomiavdelingen vurderer et slikt investeringstilskudd underveis i byggeperioden for å 


redusere de langsiktige leieforpliktelsene som en prisgunstig investering ut fra de betingelser 


som ligger til grunn.  


Vi søker om 10 mill i investeringstilskudd til Nytt barne- og ungdomssenter. 


3.7 Senter for klinisk odontologisk forskning 


Fakultetet ber om videreføring av driftsstøtte til Senter for klinisk odontologisk forskning. 


Forskningsmidlene er et godt tiltak for å gi basisfinansiering til klinisk odontologisk forskning  


ved Institutt for klinisk odontologi og samarbeidende institutter.  
 


Vi søker om videreføring av 0,8 mill til klinisk odontologisk forskning 


4.  Bidrags- og oppdragsfinansiert aktivitet (BOA) 


Eksternfinansiering er helt avgjørende for at vi skal kunne drive forskning på et høyt 


internasjonalt nivå. De siste årene har ambisjonene vært høyere enn hva vi har klart å 


gjennomføre blant annet fordi det tar lengre tid enn vi hadde ønsket å få prosjektene i gang 


(blant annet ansettelsesprosessen). Det er derfor gledelig at pr juli 2011 er bidrags- og 


oppdragsaktiviteten vår 10 mill høyere enn på samme tid i fjor.  


Budsjettet for bidrags- og oppdragsaktivitet inkluderer også dekningsbidrag på ca 40% av 


arbeidskraftkostnaden som UiB beregner på alle sine prosjekter. Hvis et dekningsbidrag i tråd 


med UiB’s retningslinjer ikke oppnås fra de eksterne finansieringskildene, må det dekkes av 


enhetene ved UiB.  For MOF har sammensetningen av de eksterne finansieringskildene endret 


seg ved at vi får større bidrag fra gruppen “andre” som Mohn-midler, Jebsen-stiftelsen, 


Kreftforeningen med flere hvor det er krav til egenfinansiering.  


For inneværende år forventer fakultetet dekningsbidragsinntekter på i størrelsesorden 25 


millioner kroner. Av disse inntektene går om lag 55% av inntektene til UiB sentralt, 17% til 


fakultetet og 28% til instituttene. Rekrutteringsstillinger er som regel underfinansiert i forhold 


til faktiske kostnader. Instituttene får ikke dekket sine reelle kostnader når de bare sitter igjen 


med 28% av dekningsbidraget. Det må derfor jobbes med å få øket dekningsbidraget fra alle 


eksterne bidragsytere 


Det legges ned et stort arbeid i ulike søkeprosesser og vi forventer en liten økning i aktiviteten 


i 2012. Tallene er noe usikre fordi en del av våre finansieringskilder ikke har kunngjort hvem 


som får midler til neste år. 
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4.1  Bidrag fra forskningsrådet 


Det er stabilt omfang av NFR-aktivitet. Det forventes en overføring av midler fra 2011 på i 


størrelsesorden 5 mill. kroner på grunn av utsatt aktivitet. Det er dialog med NFR om dette.  


Fakultetet forventer gaveforsterkningsmidler på over 10 mill kroner fra NFR i 2012. 


4.2  Bidrag fra EU 


Så langt har fakultetet hatt et relativt lite antall EU-prosjekter. De senere årene har det blitt 


sendt inn en rekke søknader og det er opparbeidet en betydelig kompetanse på håndtering av 


EU prosjekter, både søknader og rapportering, i organisasjonen. Dette er viktig kompetanse 


som vi har fokus på å dele og videreutvikle. 


I 2012 forventer vi at aktiviteten blir på nivå med 2011. Vi har imidlertid flere 


søknadsprosesser på gang og har en forhåpning at vi kan øke antall og omfang på EU-


prosjekter innen få år. 


4.3 Andre bidragsinntekter 


Det er flere ulike aktører som bidrar med prosjektmidler. For oss er det i hovedsak private 


aktører gjennom stiftelser (f. eks Mohn og Jebsen) og ideelle aktører som f. eks 


Kreftforeningen. Vi ser vekst i denne gruppen bidragsytere. Det settes andre krav til bidragene 


enn det vi vanligvis har hatt og kravet til institusjonens bidrag er større. Det er derfor viktig 


for oss å ha fokus på den samlede finansieringen av prosjekter hvor de eksterne 


finansieringskildene setter spesifikke krav til våre bidrag. 


I 2012 forventes en vekst på 10%- 15% i forhold til aktiviteten i 2011   


4.4 Oppdrag 


Institutt for samfunnsmedisinske fag har flere oppdragsprosjekt som går over lengre tid (10 


år) og gi mange muligheter for videre faglig vekst for fagmiljøene dette gjelder 


Tabell 5: Budsjettforslag BOA 2012 - inntekter *


Bidrag fra:


BOA 2012 


(i hele 


1.000)


Av dette inntekter 


fra dekningsbidrag


Postdoktor


er (årsverk)


Stipendiate


r (årsverk)


Forskningsrådet 85 000     13 000                 25            14            


EU 10 000     1 500                   2               1               


Andre * statlige etater 30 000     1 200                   2               8               


kommunale og fylkeskommunale etater -           


privat næringsliv 8 000       1 200                   2               4               


stiftelser 60 000     500                      12            10            


utenlandske bidragsytere utenom EU 2 000       400                      


Oppdrag 5 000       800                      3               -           


SUM BOA 200 000  18 600                 46            38            
Bidrag fra andre kilder skal spesifiseres etter følgende kategorier: statelige etater, kommunale og fylkeskommunale etater, privat næringsliv, stiftelser og 


utenlandske bidragsytere utenom EU
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5. Overføringer og utsatt inntekt 


Fakultetet har handlingsrom i grunnbevilgningen for 2011 og 2012 men i 2013 blir 


økonomien strammere grunnet nedgang i resultatmidler for utdanning på 10-12 mill.  


I BOA er det kun for NFR det er mulig å ha god oversikt over utsatt inntekt. For de andre 


finansieringskildene er dette svært krevende fordi kontraktsfestet og fakturert inntekt ikke 


framkommer i regnskapsrapporter. 


Tabell 3 Utsatt inntekt – grunnbevilgning og bidrags- og oppdragsforskning 


 


Overført inntekt 2010 Mål 2011 Mål 2012


Grunnbevilgning 41 860       20 000     10 000     


Forskningsrådet 11 087       10 000     5 000       


Sum overføringer KD 52 947       30 000     15 000     


Utsatt inntekt 2010 Mål 2011 Mål 2012


EU 4 842         1 693       300          


Andre 300            2 027       -           


Oppdrag 11 966       9 409       8 000       


Sum utsatt inntekt 17 108       13 129     8 300       
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1. Bakgrunn 
Det vises til styresak 154/10, der Fakultetsstyret fikk seg forelagt bestillings- og 
anbudsdokumenter for eksternevaluering av fakultetets organisering. Det vises videre 
til fakultetets strategi (vedtatt i junimøtet 2010), der organisasjonsevalueringen er 
forankret. I strategimålene for fakultetets organisering legges det vekt på 
understøtting av kjerneaktivitetene ved fakultetet, fleksibilitet, tverrfaglighet og 
videreutvikling av programutvalg og forskningsgrupper. Anbudsspesifikasjonene var 
basert på målene i strategien (kort gjengitt i vedlegg 1). Det kom inn tre tilbud i 
anbudsprosessen og firmaet Oxford Research (OR) ble valgt etter en grundig 
vurdering av tilbudene. OR har gjennomført evalueringen i løpet av vårsemesteret, 
gjennom intervjuer og dokumentanalyse. Evalueringen ble ferdigstilt 27. juni og 
oversendt fakultetet 30. juni 2011.  
 
Fakultetsstyret har fått presentert hovedmomentene i rapporten i vårsemesterets 
siste styremøte. I fakultetsstyremøte 15. juni presenterte to av Oxford Research-
konsulentene sine funn på et utvidet styremøte, og styret fikk anledning til å drøfte 
analyser og anbefalinger.  
 
Instituttlederne fikk en tilsvarende presentasjon samme dato. Presentasjonen ble 
senere gitt til administrasjonssjefer og Informasjons- og drøftingsutvalget, med 
påfølgende diskusjon.  
 
Ifølge handlingsplan for hovedvirkemidler (behandlet i Fakultetsstyret 15.juni), legges 
det opp til planlegging av en organisasjonsutviklingsprosess høsten 2011, og 
gjennomføringen av organisasjonsutviklingsprosjektet i 2012, med iverksetting av ny 
organisasjonsstruktur fra januar 2013. Evalueringen av OR sees som ett viktig 
grunnlagsdokument blant flere dokumenter og prosesser, illustrert i figuren under, en 
figur som ikke er utfyllende. 
 







 
  
 


 
Figur 1: Interne og eksterne prosesser med betydning for fakultetets 
organisering 
 


  
 
 
Av eksterne prosesser fremheves NFRs pågående evaluering av medisinsk 
forskning, SFF-prosessen og søknadsprosessen knyttet til avansert vitenskapelig 
utstyr, samt offentlig politikk med reformer som samhandlingsreformen og ambisjoner 
innen tannhelsefeltet. Av interne prosesser nevnes særlig ny studieplan i medisin, 
kjernefasiliteter for forskning og arbeid med effektivisering av administrative 
funksjoner, i tillegg til arbeidet med å koordinere og synliggjøre tverrfaglige områder. 
Både Universitetet i Bergens strategi og fakultetets strategi gir målene som en ny 
organisering skal være et virkemiddel for å oppnå.  
 
2. Evalueringens hovedkonklusjoner 
 
OR-evalueringen legges med dette fram for Fakultetsstyret for drøfting (vedlegg 2). 
OR-rapportens hovedkonklusjoner er: 


 Forenkling av organisasjons- og styringsstruktur 


 Tydeliggjøring av strategisk ledelse 


 Styrke undervisningen 


 Styrke administrative funksjoner 


 Integrering av odontologiske fagfelt i det samlede fakultetet 
 
En samlet strategisk fakultetsledelse på tvers av fakultet og institutter, med en 
effektiv sammensetning ligger som et underliggende prinsipp gjennom rapporten. OR 
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har funnet i sitt datamateriale at dagens komplekse struktur vanskeliggjør ledelse og 
tverrfaglige målsetninger, og anbefaler en modell som ikke overstiger 3-4 institutter. 
Dette vil redusere antallet overordnede lederroller, og en vil kunne danne en reell, 
strategisk ledergruppe med dekanat, direktør og instituttledere.  
 
OR argumenterer videre med en styrking av utdanningsdelen av virksomheten. Det 
hevdes at studieprogrammenes posisjon i dag for svak, og at det er nødvendig å 
styrke programutvalgenes lederrolle. 
 
Når det gjelder administrasjon vurderes det pågående arbeidet med å effektivisere 
rekrutteringsprosessene ved fakultetet som nødvendig. Det pekes også på at 
økonomisystemet ved universitetene er komplekst, og at det er nødvendig med en 
kompetanseutvikling og eventuelt en sentralisering. 
 
Sammenslåingsprosessen mellom de to tidligere fakultetene Det medisinske fakultet 
og Det odontologiske fakultet var blant dokumentasjonen som OR fikk tilsendt. De 
har gjennomgått dette relativt grundig, og anbefaler at en arbeider videre med 
målsetningene fra dette prosjektet også framover. 
 
OR foreslår fire modeller for fakultetets organisering, og forslagene gir 
hovedoverskrifter for sammensetningen av organisasjonsenhetene på grunnivået. 
Instituttenes indre organisering foreslås i to ulike modeller. 
 
3. Fremtidig organisering av Det medisinsk-odontologiske fakultet 
 
Fakultetsledelsen har gjennomgått rapporten, og startet arbeidet med å identifisere 
rammer for organisasjonsutviklingsprosessen. 
 
Fakultetsledelsen vurderer de to første punktene rundt forenkling og tydeliggjøring av 
ledelse som viktige og en nødvendig utvikling for å nå de ambisiøse målene som 
strategi og handlingsplaner spesifiserer. Erfaringene på fakultetsnivået med åtte 
institutter, med ulik størrelse og kompleksitet, er at det utvikler seg to overordnede 
ledergruppestrukturer, der den sentrale fakultetsledelsen (dekanat og direktører) 
utgjør en indre fakultetsledergruppe, mens den store gruppen som også inkluderer 
instituttledere møtes sjeldnere og til dels oppleves som en utvidet og løsere koblet 
gruppe ledere. En tettere ledergruppe slik den blir beskrevet i OR-rapporten vil kunne 
møtes oftere, og kunne videreutvikles til å utøve strategisk lederskap i et stort fakultet 
med betydelig handlingsrom, i skjæringspunktet mellom fakultetets indre liv og dets 
randsone.  
 
Også grep for å styrke undervisningen er riktige og viktige delmål i et organisajons-
utviklingsprosjekt. En kommende studieplanendring vil også kunne føre til behov for 
endringer av dagens struktur. Utdanningsmålene i strategien er ambisiøse og krever 
grep på tvers av instituttstrukturen, om det gjelder internasjonalisering, moderne 
læringsformer eller behov for endringer som resultat av samfunnsreformer. 
 
Evalueringens råd for administrativ forbedring er velkjente for fakultetsledelsen, og 
områder det arbeides aktivt for å forbedre. De administrative funksjonene må styrkes 
kompetanse- og prosessmessig. En må også vurdere plassering av funksjoner mht 
sentralisering og desentralisering alt etter som hvilken instituttstruktur en konkluderer 







med. Færre institutter vil kunne medføre desentralisering av administrative 
funksjoner, men det kan også være noen områder som likevel vil tjene på 
sentralisering. 
 
Punktet om integrering av odontologiske fagområder ansees som sentrale, og 
beslektet med andre nyere fagområder med behov for synliggjøring og integrering på 
tvers; som global helse, farmasi og ernæring. 
 
Forsknings- og forskerutdanningsorganisering er ikke inkludert i OR-rapportens 
konklusjoner. Fakultetsledelsen vurderer dette som et helt sentralt punkt i et 
kommende prosjekt, og vil avvente over nevnte NFR-prosesser som viktige innspill til 
dette punktet. Interne prosesser er også av betydning, som det pågående arbeidet 
med å innføre felles organisering og driftsform for fakultetets felles kjernefunksjoner 
og rekrutteringen av en vitenskapelig forskerutdanningskoordinator. 
 
Dette gir en struktur på et mandat med følgende fem hovedmomenter: 
 


1. Forenkling av organisasjons- og styringsstruktur og tydeliggjøring av strategisk 
ledelse 


2. Synliggjøring av tversgående strukturer 
3. Styrke funksjoner som understøtter forskning og forskerutdanning 
4. Styrke undervisningen 
5. Forenkle administrative funksjoner 


 
Fakultetsledelsen legger opp til en organisering av et prosjekt langs disse linjene: 
 
 
Figur 2: Rammer for organisering av organisasjonsutviklingsprosjekt 


 
 
 
En ser for seg etableringen av en styringsgruppe med 5-6 representanter fra ulike 
deler av fakultetet, under ledelse av dekanen. Øvrig linjeledelse legges inni 
prosjektorganisasjonen, og en vil rigge til jevnlige møter med denne gjennom 
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prosjektet. Det vil videre være behov for arbeidsgrupper for de ulike 
mandatområdene, men en er ikke kommet helt i havn med spesifiseringen av disse. 
Hensikten med arbeidsgruppene er at de må kunne hente inn data, synspunkter og 
dokumentasjon til styringsgruppen. Referansegruppen er ment som et ytre korrektiv 
og idémyldringsenhet, som vil møte prosjektet i to-tre stadier i sin utvikling. 
Fakultetsstyret er bestiller av prosjektet, oppnevner styringsgruppen og vil få 
rapporter i styremøter i prosjektperioden. 
 
Det etableres en administrativ koordinator og et sekretariat for prosjektet, og det kan 
bli nødvendig med noe frikjøp av tid. 
 
Tidsrammene for prosjektet slik de er nedfelt i handlingsplanene er tette. Det 
arbeides videre med følgende hovedmilepæler: 
 


Høsten 2011 Innhente data og planlegge prosjektet 


Desember 2011 Etablere prosjektorganisering, første møter i 
prosjektets enheter 


September 2012 Frist for forslag til ny organisasjonsplan 


Oktoberstyremøtet Vedtak – ny organisasjon i Fakultetsstyret 


Oktober 2012 Utlysning av nye lederstillinger 


Oktober – medio 
desember 2012 


Administrativt omstillingsarbeid 


Januar 2013 Ny organisasjon 
Nye ledere rekruttert/konstituert 


 


 
4. Fakultetsdirektørens merknader 
 
Fakultetsdirektøren finner OR-rapporten som ett nyttig analyseredskap for en 
fremtidig organisasjonsstruktur ved fakultetet. En kunne muligens ønsket en enda 
grundigere analyse og en mer detaljert tilbakemelding, men med evalueringens 
økonomiske og tidsmessige rammer vurderes det slik at en sitter igjen med et 
dokument som gir et perspektiv og noen prinsipielle råd som vil være svært nyttige i 
den videre prosessen. 
 
Fakultetsstyret har allerede i junimøtet fått presentert mye av innholdet i rapporten. 
Styret bes derfor om å vedta noen førende rammer for et omorganiseringsprosjekt, 
som styret selv har vedtatt i strategi og behandlet i handlingsplaner. Styret bes 
vurdere de seks momentene i saksframleggets kapittel 3, og eventuelt vedta disse og 
de overordnede milepælene som rammer for et mandat som styret vil få seg forelagt 
på oktobermøtet.  
 
En omorganiseringsprosess som denne vil måtte følge reglene i Hovedavtalen for 
staten, og særavtalen ved UiB. Det vil legges opp til involvering på ulike måter, både 
overfor arbeidstakerorganisasjonene og som informasjons- og 
kommunikasjonsarenaer for fakultetets medarbeidere. En nettside for prosjektet 
etableres etter dette styremøtets vedtak er fattet. 
 
 
 







 
På denne bakgrunn fattes følgende forslag til  


vedtak: 
 
 


1. Fakultetsstyret har gjennomgått og drøftet Oxford Research-rapporten og 
finner den som et nyttig redskap blant flere som innspill til 
organisasjonsutviklingsprosjektet.  


2. Fakultetsstyret vedtar de overordnede rammene, beskrevet som seks punkter 
i kapittel 3 i dette styreframlegget, som førende for videre arbeid med 
mandater. 


3. Fakultetsstyret ber dekanen arbeide videre med mandater, organisering og 
milepælsplaner og legge disse fram for styret i oktobermøtet. 
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Vedlegg 1- Bestillingens hovedpunkter: 


 


 


 En ønsker å få belyst effekten av de ulike omorganiseringer ved fakultetet - fra den 


større omorganiseringen fra 2003, statusendringen for Senter for internasjonal helse, 


og sammenslåingen av de to fakultetene til det nye Det medisinsk-odontologiske 


fakultet, opp mot målsetningene ved omorganiseringene og opp mot fakultetets nylig 


vedtatte strategi. 


 Instituttene har til dels svært ulik størrelse og sammensetning, på hvilken måte gir 


dette konsekvenser for instituttenes forskning, forskerutdanning og undervisning?  


 Hvordan fungerer kombinasjonen av linjeledelse og matriseorganisering 


(programutvalg med mer).  


 Hvordan vurderes instituttlederes og dekanens kontrollspenn? 


 Hva er svakheter og styrker ved fakultetets styringsstruktur og organisering, og 


hvordan bygger dette opp om fakultetets hovedvirksomhet (undervisning, forskning og 


formidling). 


 Hvordan vurderes organiseringen av fakultetets eksternfinansierte virksomhet – opp 


mot ordinær linjeorganisasjon? 


 Hvordan vurderes dagens administrative organisering, dimensjonering og 


arbeidsdeling mellom organisasjonsnivåene? 


 Innspill til suksesskriterier og fallgruver en må ta hensyn til ved en eventuell ny 


organisasjonsstruktur, samt innspill til mulige fremtidige organisatoriske prinsipper og 


løsninger. 
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Forord 


Oxford Research har hatt gleden av å evaluere organiseringen av medisinsk-odontologisk Fakultet ved universi-
tetet i Bergen. Gjennom dette arbeidet har vi samlet inn mye data både fra dokumenter og gjennom intervjuer 
med aktører internt i fakultetet og eksternt. Det er kommet opp en rekke synspunkter på svært mange sider 
ved fakultetets organisering. Ikke alt kan behandles like utdypende innenfor rammene av dette prosjektet, men 
vi har søkt å ivareta de innspill som vi anser som mest sentrale for evalueringens problemstillinger.  


Våre funn og foreløpige anbefalinger ble drøftet i strategiseminar med fakultetsledelsen og instituttledere og i 
tilsvarende med fakultetsstyret. Disse møtene var en del av vår prosess og ga oss ytterligere forståelse av eva-
lueringsobjektet og mulighetsrommet for videre utvikling av fakultetet. Vi opplever derfor at våre anbefalinger 
står på et godt fundament, selv om vi vet at det vil være ulike meninger om både virkelighetsbeskrivelsen og 
forslag til tiltak. 


Vi takker for et spennende oppdrag og ønsker fakultetet lykke til med videre utviklingsprosess.  


 


Kristiansand, 27. juni 2011 


 


Harald Furre 


Adm. dir. 


Oxford Research AS 
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Kapittel 1.    Innledning 


1.1  Bakgrunn og problemstilling 


Moderne offentlige og kunnskapsbaserte organisa-
sjoner er i stadig forandring som resultat av behovet 
for å tilpasse virksomhet til utviklingen på fagfeltet 
og nye politiske prioriteringer samt bytter av strate-


gisk ledelse
1
. Dette gjenspeiles i nye MOF sin strategi 


for 2010-2014, som prioriterer en organisasjons-
struktur som er ’best mulig tilpasset til forsknings-, 
formidling og utdanningsvirksomhet’. 


Færre, større og mer slagkraftige faglige enheter har 
vært et sentralt mål for de fleste strukturforand-
ringsprosessene som skjer i universitetsverden det 
seneste tiåret. Dette er tilfellet også for omorganise-
ringen på MOF.


2
 Universitetsledelsen var tilfreds 


med de forandringer som Det medisinske fakultetet 
gjennomførte i starten av denne perioden. For med 
reduserte antall institutt utrykte de forventninger 
om faglige og administrative gevinster. Det vektleg-
ges også at mye av utviklingsarbeidet gjenstår for å 
få full effekt av den nye organisasjonsstrukturen. 


1.1.1  Evalueringens mandat 


Fakultetet vil ha utviklet en evalueringsrapport som 
gir kunnskap om dagens organisasjonsstruktur, og 
som kan gi refleksjoner og perspektiver for fremtidig 
organisasjonsstruktur. 


Oppdragsgiver ønsker med denne evalueringen å få 
kunnskap om hvordan de større omorganiseringene, 
som har ført til etableringen av det nye MOF, har 
oppfylt målsettingene for disse omorganiseringene, 
og hvordan disse er relatert til fakultetets nye stra-
tegi for 2010-2014. I denne evalueringen undersøkes 
effekten av de større omorganiseringene som har 
funnet sted siden 2003. Det handler om: 


 Omstillingsprosessen i 2002-2003 som reduserte 
antallet institutter og ledet til at tre klinisk-
medisinske institutter og et basalmedisinsk insti-
tutt ble etablert.  


 Statusendringen for Senter for internasjonal 
helse, som i 2007 ble et selvstendig institutt ved 
MOF. 


                                                                 
1 Rainey, H.G., 2009. Understanding and Managing Public Organizations. Jossey-
Bass, 4th Edition. 
2 UiB: Sak nr.: 02/2142. DAK-sak: 9. Vedtak 2002- endring av instituttstrukturen 
medisinsk institutt 


 Sammenslåingen av Det medisinske fakultetet 
med Det Odontologiske fakultetet.  


 


Mer spesifikt skal evalueringen produsere kunnskap 
om et antall sentrale organisasjonsstrukturaspekter: 


 Instituttene har til dels svært ulik størrelse og 
sammensetning, på hvilken måte gir dette kon-
sekvenser for instituttenes forskning, forskerut-
danning og undervisning?  


 Hvordan fungerer kombinasjonen av linjeledelse 
og matriseorganisering (programutvalg med 
mer)?  


 Hvordan vurderes instituttlederes og dekanens 
kontrollspenn? 


 Hva er svakheter og styrker ved fakultetets sty-
ringsstruktur og organisering, og hvordan bygger 
dette opp om fakultetets hovedvirksomhet (un-
dervisning, forskning og formidling). 


 Hvordan vurderes organiseringen av fakultetets 
eksternfinansierte virksomhet – opp mot ordi-
nær linjeorganisasjon? 


 Hvordan vurderes dagens administrative organi-
sering, dimensjonering og arbeidsdeling mellom 
organisasjonsnivåene? 


 Innspill til suksesskriterier og fallgruver en må ta 
hensyn til ved en eventuell ny organisasjons-
struktur, samt innspill til mulige fremtidige or-
ganisatoriske prinsipper og løsninger. 


 


1.2  Evalueringskriterier 


Organisasjonsforskningen antyder at det kan være 
problematisk å finne et overgripende måleverktøy 
for å analysere komplekse organisasjoner som har 


varierende og kompliserte interne strukturer
3
. To 


hovdevalueringskriterier har vært sentrale i vår eva-
lueringsdesign – relevans og sammenheng: 


 Hvor relevant er MOFs organisasjonsstruktur i 
forhold til de strategiske målsettingene? 


                                                                 
3 Rainey, H.G., ‘Understanding and Managing Public Organizations’. Jossey-Bass, 
4th Edition, 2009, P. 230 







 
 
 


© Oxford Research AS 9 


 Hvordan henger MOFs organisasjonsstruktur 
sammen med fakultetets interne elementer?  


1.2.1  En organisasjonsevaluering 


En organisasjonsevaluering fokuserer på hvordan en 
gitt innsats er organisert og om organiseringen er 
formålstjenlig med initiativets målsettinger og ar-
beidsoppgaver. Denne evalueringen handler om å 
analysere om MOFs organisasjonsstruktur er for-
målstjenlig: 
 


 med de strategiske målsettinger på fakultetsni-
vå angående organisasjonens fleksibilitet og til-
pasningsdyktighet, blant annet; 


 med de strategiske målsettinger angående kjer-
nevirksomheten: forskning, forskerutdanning og 
undervisning; 


 
samt hvordan organisasjonens strukturelle element 
henger sammen på de ulike nivåene (fakultets- og 
instituttnivå) og hvordan disse fungerer i kombina-
sjon. Elementene som ble analysert er: 
 


 linjeledelsen mellom fakultetsnivå og instituttni-
vå 


 matriseorganiseringen (utvalgene) 


 ledelsens kontrollspenn  


 administrasjonen på fakultetsnivå og på insti-
tuttnivå 


 den eksternt finansierte virksomheten 
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Kapittel 2.    Metode 


2.1  Kvalitativ evaluering 


En kvalitativ tilnærming har vært lagt til grunn for 
evalueringen av organisasjonsstrukturen ved MOF. 
Dette innebærer at evalueringen ble basert på kvali-
tative metoder og data. Utover dette har vi lagt stor 
vekt på at evalueringen skal være så framoverrettet 
og så konstruktiv som mulig. Derfor fokuserte vi 
både intervjuene og analysen av intervjudata og 
dokumentasjon på å få fram refleksjoner om styrker, 
potensial og forbedringsmuligheter for dagens orga-
nisasjonsstruktur.  


2.1.1  Intervjuer 


Totalt har vi gjennomført 29 semi-strukturerte inter-
vjuer med nøkkelpersoner og andre representanter 
fra MOF. Utvalget av intervjuinformantene er gjort i 
samarbeid med oppdragsgiveren. En liste med inter-
vjuinformantene er å finne i bilag 1. Nøkkelinfor-
mantene i evalueringen har vært:  


Fakultetsledelsen – 4 representanter 


Instituttledere – 8 representanter 


Programutvalgsledere – 5 representanter 


Forskningsgruppeledere – 3 representanter 


Øvrige – 9 representanter 


Blant de øvrige representantene finner vi rektor ved 
UiB, administrerende direktør ved Helse Bergen, 2 
IDU-representanter, 2 administrasjonssjefer, 1 PhD 
stipendiat, 1 forsker, og en seksjonssjef fra fakulte-
tet. 


En intervjuguide ble utarbeidet og sendt i god tid i 
forveien til alle intervjuinformantene for å gi dem tid 
for refleksjon og forberedelse før intervjuet. Takket 
være støtte og engasjement fra oppdragsgiveren har 
den kvalitative datainnsamlingsprosessen vært smi-
dig og har resultert i en hel del kvalitative data.  


Intervjudatamaterialet har blitt bearbeidet ved hjelp 
av verktøyet Atlas.ti. Anonymitetsprinsippet er lagt 
til grunn for formidlingen av det kvalitative materia-
let i rapporten. 


2.1.2  Dokumentanalyse 


En omfattende dokumentanalyse er blitt gjennom-
ført både i innledningsfasen og parallelt med den 
kvalitative fasen. Innsamlingen av all dokumentasjon 
som beskriver bakgrunnen, målsetningene og pro-
sessen med de tre omorganiseringene har vært en 
utfordring for oss, blant annet på grunn av at det 
mangler en del dokument for 2008-2011. All doku-
mentasjon i sammenheng med omorganiseringene 
dreide seg om en tidsperiode mellom 2000-2011.  


Foruten fakultetets og instituttets egne websider og 
artikler i tidsskrifter slik som LVSinfo Foreningen for 
leger i vitenskapelige stillinger, BTF-nytt, Den Norske 
tannlegeforenings Tidende, har følgende dokument 
inngått i analysen: 


 UiB ledelsens vedtak og møteprotokoll i pe-
rioden 2002-2010 


 UiB ledelsens saksdokumenter om omorga-
nisering av odontologisk klinikk i perioden 
2001-2009 


 Strategisk Plan Det odontologiske fakultet 
2000-2005 


 Strategisk plan Det medisinsk-
odontologiske fakultet 2010-2014 


 Handlingsplan for forskning og undervisning 
2011 


 Handlingsplan hovedvirkemidler 2011 


 Læringsmiljøundersøkelse 2010 


Andre undersøkelser som ble studert var: 


 Nicoline Frølich og Bjørn Stensaker: Produktivi-
tet, pragmatisme og polarisering. Evaluering av 
styrings- og ledelsesmodellen ved Det Matema-
tisk- Naturvitenskapelige Fakultet ved Universi-
tetet i Bergen. Rapport 47/2008 NIFU STEP  


 Rokkansenterets undersøkelse om styring og 
ledelse – ledelsesmodell på fakultets- og insti-
tuttnivå 


 
En del av dokumentasjonen er blitt bearbeidet med 
hjelp av Atlas.ti. 
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2.1.3  Strategiseminar 


Strategiseminaret er et sentralt element i Oxford 
Research metodiske design. Hensikten med semina-
ret er å diskutere evalueringens resultat så langt og 
teste ut konklusjoner og anbefalinger. Seminaret ble 
gjennomført 15. juni. Det ble holdt to presentasjo-
ner, en for ledelsen og instituttledere og en presen-
tasjon for fakultetsstyret. Oxford Research opplevde 
begge møter som gode. 


Seminaret bidrog til å: 


 Kvalitetssikre og nyansere evalueringens resul-
tat 


 Forsikre at konklusjonene og anbefalingene er 
så anvendbare og implementerbare som mulig 


  Forankre kunnskapen og læringen hos opp-
dragsgiver og MOF. 
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Kapittel 3.    Styring og effektivisering av universiteter 


3.1  Effektiviseringstrender i høyere ut-
danning 


Styringssystemet i Universitets- og høgskolesektoren 
har de senere årene blitt gjenstand for omfattende 
endringer.  Grovt sett kan disse endringene beskrives 
som en form for tillempet New Public Management 
(NPM) uten fristilling. Dette betyr at universitetene 
styres som forvaltningsenheter gjennom mer og mer 
omfattende styringsdokumenter og eiermøter, der 
kravene til produksjon i form av forskning og under-
visning måles i forhold til detaljerte, kvantitative 
mål.  


Disse målene er igjen koplet til økonomistyringssty-
ringssystemet for sektoren gjennom en komplisert 
modell. Det er noe ulikt i hvilken grad de enkelte 
universiteter og høgskoler så bruker den samme 
modellen for å allokere ressurser mellom fakulteter.  
Konsekvensen er uansett at forventningene til pro-
duksjon av ferdige studenter og til publisert forsk-
ning er skjerpet i hele sektoren. 


For fakultetet skaper dette noen utfordringer: 


 For profesjonsutdanningene er antallet studen-
ter som skal tas opp, stort sett gitt, mens det for 
de andre utdanningene kan være større rom for 
å skape vekst i inntekter ved å tilstrebe økt opp-
tak. 


 Forskerutdanningen har gjennomstrømmings-
problemer, slik tilfelle er ved de fleste universi-
teter og fag. Utfordringen er at bestanden av 
kandidater i forskerutdanningen kvantitativt sett 
er så stor relativt til andre studentgrupper, sær-
lig på medisin.     


 Det blir svært synlig hvilke fagmiljøer som har 
god forskningsproduksjon og hvilke som ikke har 
det. 


 Det at universitetene ikke er skilt ut som statlige 
foretak, men organisert som forvaltningsvirk-
somhet skaper problemer i forhold til eksternt 
finansiert virksomhet   


Det å organisere og lede slike virksomheter har nep-
pe blitt noen lettere oppgave med denne utvikling-
en. Selv om målene kan være tydelige, så oppstår 


det altså dilemmaer som universitetssystemet kan-
skje ikke har så god tradisjon på å håndtere.  


De siste årene har det innenfor akademia vokst fram 
en stadig sterkere kritikk som kort summert går på at 
den rådende styringsformen har blitt for komplisert, 
detaljorientert og tungrodd. Slik sett har NPM-
modellens ulemper og nedsider kommet mer i for-
grunnen enn dens initiale fordeler. Noe av denne 
kritikken bunner i at NPM bare er halvveis imple-
mentert i sektoren. Sektoren er ikke fristilt slik stats-
foretakene er, og derfor er den rådende modell 
en slags hybrid der forvaltningskulturens mangel på 
handlingsrom opptrer side om side med NPM-
kulturens styringsregime knyttet til mer måling, mer 
rapportering og stadige evaluering. Satt på spissen 
representerer modellen det verste fra to verdener. 


Symptomene er lett å identifisere: 


 Bestillingsdokumentene eser opp til store og 
detaljerte manualer. 


 Produksjonsmålene oppfattes som firkantede og 
gir rikelig anledning til virkemiddeltilpasset at-
ferd, særlig på forskningssiden. 


 Økonomistyringssystemet fremstår som kompli-
sert og lite egnet til å styre langsiktig rasjonell 
atferd.    


 Evaluering og rapportering svinger fra å være 
nyttige måleinstrumenter til nærmest å anta fe-
tisjstatus. Det vokser fram styringskjeder og by-
råkratier hvis funksjon det er å drive prosesser 
knyttet til slike måleinstrumenter som en nær-
mest kontinuerlig virksomhet.       


Det uttrykkes en stadig stigende bekymring for kon-
sekvensene av slike styringsutslag uten at vi kan 
peke på noe tydelig utkrystallisert alternativ ennå, 
annet enn gjennom sekkebetegnelsene Post-NPM 
eller “whole of governance”. Det kan likevel være 
opportunt å hevde at vi trolig vil se en reaksjon mot 
dagens styringsreformer om noen år også utmyntet i 
praktiske styringsmodeller. Det kan derfor være en 
rimelig hypotese at vi nå befinner oss ved en pende-
lens yttergrense hva styringsrasjonale angår.           


Reformer kan beskrives som bevisste forsøk fra poli-
tiske og administrative aktører på å endre strukturel-
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le og/eller kulturelle trekk ved en organisasjon.  Som 
både studiereform og styringsreform, har Kvalitets-
reformen gitt studenter og ansatte ved institusjone-
ne en hverdag med nye utfordringer og nye ramme-
betingelser. De nye rammebetingelsene bestod bl.a. 
av økt ansvar hos universitetene, men også mer 
frihet til å skape løsninger som er tilpasset den en-
kelte institusjon innen det faglige, det økonomiske 
og det organisatoriske. Dette medfører et økt fokus 
på ledelsen, da evnen til å tenke strategisk anses 
som svært viktig for at Kvalitetsreformen skal lykkes.  


Universiteter har hovedsakelig to hovedoppgaver; å 
forske og å undervise. Ledelsen ved universiteter må 
tilpasse seg krav internt i organisasjonen, som f.eks. 
ansatte med ulike profesjoner, fagkultur og fagnor-
mer og stor profesjonsbevissthet. I tillegg må ledel-
sen tilpasse seg krav fra omgivelsene.  Lederutford-
ringen ved universiteter består i å balansere mellom 
den profesjonsorienterte bedriftskulturen samt de 
organisatoriske økonomiske kravene. 


Det har skjedd en utvikling der ledelse har blitt mer 
framtredende i offentlig sektor. Når det gjelder uni-
versitetsledelse har Ivar Bleike


4
 pekt ut fire ledelses-


idealer: 


 Tjenestemannen- ledelse basert på lojalitet 


 Lærerstolautoriteten- ledelse basert på faglig 
autoritet 


 Den faglige koordinatoren- ledelse basert på 
faglige fellesbehov 


 Bedriftslederen - ledelse basert på effektivitet 


Gjennom ulik vekting av disse fire idealtypene, må 
ledere i universitetene finne fram til en selvforståel-
se og utforme sin rolle i skjæringspunktet mellom 
etablert praksis med vekt på inkluderende prosesser 
og konsensus og nyere trekk fra bedriftsledelse. 


                                                                 
4 Bleiklie, Ivar (1997). Fra kulturinstitusjon til kunnskapsbedrift - om ledelse ved 
universitetene. I Byrkjeflot, Haldor. Fra styring til ledelse . Bergen: Fagbokforlaget. 
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Del A: Deskriptiv del 
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Kapittel 4.    Dagens organisasjon på MOF 


Fakultetet har 730 ansatte og ca. 1700 studenter.  
Det gir undervisning på bachelor-, master- og dok-
torgradsnivå, blant annet innen medisin, odontologi, 
farmasi, ernæring, humanbiologiske fag og helse. 
Sentrale forskningsområder ved fakultetet er basal-


forskning), klinisk forskning, translasjonsforskning, 
odontologi, helsefag, ernæring, epidemiologi og 
registerforskning, helseteknologi, utviklingsforskning 
og global helse. 


 


  


Fakultetet har i likhet med mange andre universi-
tetsenheter, en kompleks struktur, med tunge fag-
enheter, administrative enheter og en hierarkisk 
struktur fra fakultet via institutter, seksjoner, forsk-
ningsgrupper og ned til team og enkeltpersoner. 
Parallelt finnes en ”matriseorganisasjon” med en 
rekke utvalg for undervisning, forskning og forsker-
utdanning.  


4.1  Linjeorganisasjonen 


4.1.1  Fakultetsstyret 


Fakultetets øverste organ er fakultetsstyret. På fa-
kultetets hjemmesider heter det at fakultetsstyret 
skal trekke opp strategien for fakultetets utdannings- 
og forskningsvirksomhet og annen faglig virksomhet 
og legge planer for den faglige utvikling i samsvar 
med de mål som er gitt av universitetsstyret. 


Figur 1: Fakultetets organisasjon 


 


Kilde: uib.no 
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Fakultetsstyret skal fastsette mål og resultatkrav og 
har ansvaret for at fakultetets økonomiske ressurser 
disponeres i overensstemmelse med bestemmelser 
om dette gitt av universitetsstyret. 


Fakultetsstyret skal føre tilsyn med dekanus' ledelse 
av virksomheten. Styret kan fastsette instruks for 
dekanus. 


4.1.2  Ledelsen 


Fakultetsledelsen består av dekan, prodekan for 
forskning, visedekan for undervisning samt 
fakultetsdirektør og assisterende fakultetsdirektør. 
Prodekanen leder Forskningsutvalget, som er et 
rådgivende utvalg, mens visedekanen leder Studie-
utvalget. Dekanen er styreleder for Fakultetsstyret, 
og fakultetsdirektøren er sekretær for styret. 


4.1.3  Institutter 


Fakultetet er organisert i åtte institutter som former 
grunnstammen for forskning og undervisning: 


 De kliniske medisinske institutter 


 Institutt for klinisk medisin 


 Institutt for indremedisin  


 Institutt for kirurgiske fag 


 Paraklinisk institutt: Gades institutt  


 Basalmedisin/preklinisk institutt: Institutt for 
biomedisin 


 Samfunnsmedisin: Institutt for samfunnsmedisin 


 Institutt for klinisk odontologi 


 Senter for internasjonal helse 


Instituttene har typisk en styringsstruktur med insti-
tuttleder og visestyrere for forskning og for utdan-
ning samt en administrasjonssjef. Institutt for bio-
medisin har en variant med instituttleder, nestleder, 
administrasjonssjef, redaktør og lederne for hhv. 
forskningsutvalget og eksamens- og undervisnings-
utvalget. 


 


Tabell 1: Fakultetets institutter 


Instituttene Organiseringsprin-
sipper 


            Antall 
ansatte  


 Årsverk 
2010  


UiB - Bevilg-
ningsfinasie-
ring 2010 


UiB - Eksternt 
finans. prosjekter  
2010 


Institutt for biomedisin ti forskningsgrupper ca 220 172,5 58,5 45,8 


Institutt for klinisk medisin fagseksjoner * ca 120 73,0 30,9 18,7 


Institutt for kirurgiske fag fagseksjoner* ca 80 39,7 22,1 4,2 


Institutt for klinisk odontologi 12 seksjoner og 2 
sentre 


ca 60 48,9 26,0 2,9 


Institutt for samfunnsmedi-
sinske fag 


forskergrupper og 
faggrupper 


ca 120 85,0 36,8 22,6 


Institutt for indremedisin 12 seksjoner* ca 200 139,7 51,8 30,6 


Gades institutt 2 seksjoner ca 100 73,6 26,8 15,2 


Senter for internasjonal 
helse 


  ca 50 29,1 14,7 27,3 


Kilde: Fakultetsadministrasjonen 


 


4.1.4  Adminstrasjonen 


Fakultetsadministrasjonen ledes av fakultetsdirektør. 
Det er også en assisterende fakultetsdirektør. Admi-
nistrasjonen består av seksjonene studieadministra-
sjon, forskingsadministrasjon, økonomi og personal 
og stab. Regional komité for medisinsk og helsefaglig 
forskningsetikk er tilknyttet fakultetsadministrasjo-
nen, uten å være en integrert del.  


I tillegg til den overordnede fakultetsforvaltningen 
har hvert institutt sin egen administrasjon.  Det er 
gjerne egne enheter for studieadministrasjon, forsk-
ningsadministrasjon samt personal og økonomi, som 


f. eks. ved institutt for biomedisin, mens andre, som 
f. eks. klinisk medisin har noen få enkeltpersoner i en 
administrasjonsenhet. Disse forskjellene er nok langt 
på vei tenkt begrunnet i instituttenes størrelsesmes-
sige ulikhet. 


 


4.2  Utvalg 


Det finnes en lang rekke utvalg, både på fakultetsni-
vå og på lavere nivå. Disse utgjør det vi har kalt mat-
risen. Det kan diskuteres om dette er en ren matri-
seorganisasjon i ordets vanlige forstand.  







 
 
 


© Oxford Research AS 17 


4.2.1  Studieutvalg (SU) 


Studieutvalget er et utvalg på fakultetsnivå. Det skal 
arbeide for å fremme god undervisning innen alle 
studieprogram og -emner ved Det medisinsk-
odontologiske fakultet. Utvalget ledes av visedekan 
for utdanning og består ellers av ledere for syv eller 
åtte programutvalg, samt tre studentrepresentanter. 


4.2.2  Programutvalg (PU) 


Det medisinsk-odontologiske fakultet har etablerte 
programutvalg for alle studieprogram.  


Programutvalgene har felles mandat (sist revidert 
januar 2011) og en sammensetning som avspeiler 
undervisningsansvarlige institutt. Hvert programut-
valg har også 2-3 studentrepresentanter. Av manda-
tet framgår det at PU er et rådgivende og saksforbe-
redende organ i spørsmål vedrørende fakultetets 
studieprogram, men at det kan vedta faglige end-
ringer i undervisningen/ emnene, inkludert mindre 
endringer i studieplanen, så lenge disse ligger innen-
for etablerte budsjettrammer. 


4.2.3  Forskningsutvalg (FU) 


Forskningsutvalget arbeider for å fremme forskning, 
forskerutdanning og forskningsetikk ved Det medi-
sinsk-odontologiske fakultet. 


I mandatet framgår det at forskningsutvalget skal 
være et rådgivende og saksforberedende organ for 
Fakultetsstyret og Dekanus i sentrale forskningspoli-
tiske spørsmål. Utvalget kan på eget initiativ ta opp 
til vurdering saker med relasjon til forskning og fors-
kerutdanning og eventuelt fremme forslag for Styret 
ved Det medisinsk-odontologiske fakultet. 


Forskningsutvalget sammensettes av prodekanus for 
forskning, instituttenes visestyrere for forskning, en 
representant for åremålstilsatte og 2 studenter. 
Prodekanus for forskning er utvalgets leder.  


4.2.4  Programutvalget for forskerutdanning 


Programutvalget for forskerutdanning skal blant 
annet sikre faglig koordinering og kvalitetsutvikling 
av opplæringsdelen i forskerutdanningen ved Det 
medisinsk-odontologiske fakultet. Progamutvalget 
for forskerutdanning rapporterer til Forskningsutval-
get. 


4.2.5  Utvalgsstruktur 


Oppsummert vil vi framstille utvalgsstrukturen på 
fakultetet slik: 


 


SU betyr her Studieutvalg, PU er programutvalg, FU 
er forskingsutvalg, både på fakultetsnivå og lokalt på 


instituttene. PFU er programutvalg for 
forskerutdanning. 


Figur 2: Utvalgsstruktur 


 


Kilde: Oxford Research AS 


Instituttnivå


Fakultetsnivå


Fakultetsstyre
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Linjestrukturen er altså supplert med et stort antall 
av utvalg som burde gi rikelig rom for medinnflytelse 
og kvalitetssikring av faglige valg. 


I Fakultetets organisasjonskart går det stiplede linjer 
fra studieutvalg og forskningsutvalg direkte til styret, 
ikke til dekanen. Dette kan virke noe underlig 


ettersom visedekan og prodekan er utvalgenes 
ledere, og de rapporterer som kjent til dekanen. 
Spørsmålet blir da om utvalgene er styrets organer 
eller dekanens. For vår del synes det mest rimelig å 
rydde i dette ved å legge utvalgene formelt til 
dekanen. Fakultetsstyret vil uansett kunne gå inn i 
de saker man finner grunn til å engasjere seg i. 
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Del B: Analysedel 
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Kapittel 5.    Endringer i organisasjonsstruktur og effek-
ter av disse 


I kapittelet undersøkes effekten av de større omor-
ganiseringene som har funnet sted siden 2003.  


 


Det handler om: 


 Omstillingsprosessen i 2002-2003 som reduserte 
antallet institutter og ledet til at tre klinisk-
medisinske institutter og et basalmedisinsk insti-
tutt ble etablert.  


 Statusendringen for Senter for internasjonal 
helse, som i 2007 ble et selvstendig institutt ved 
MOF. 


 Sammenslåingen av Det medisinske fakultetet 
med Det Odontologiske fakultetet. 


 


5.1  Strategiplan 2010 – 2014 


Strategiplanen for perioden 2010-2014 har fem 
strategiske mål. Videre har den en rekke mål for 
kjerneområdene utdanning, forskning og formidling. 
Så har den noen mål for områder som 
samarbeidspartnere, organisasjon, ledelse og 
personalpolitikk og administrasjon.  Noen av målene 
er av en slik karakter at det er hva man vil forvente 
av et godt fakultet (eksempelvis: Vi skal ha en 
organisasjonstruktur som er best mulig tilpasset 
forsknings, formidlings- og 
utdanningsvirksomheten.) Når man velger å uttrykke 
det i strategien er det antakelig med ønske om at det 
skal være et styrende prinsipp,  snarere enn at det 
skal angi en strategisk retning. Blant de mål som i 
større grad fremstår som utfordrende for fakultetet 
er følgende under organisasjon:  


 en organisasjon med tilstrekkelig 
fleksibilitet til å kunne endres i takt med 


faglige behov og som fasiliterer strukturer 
på tvers av tradisjonell faginndeling. 


 videreutvikle forskningsgrupper som 
organiserende prinsipp for forskningen 


 videreutvikle programutvalg som 
styringsverktøy i undervisningen 


Vi legger til grunn i den videre evalueringen at faglig 
fleksibilitet blir sentralt for hvordan organisasjonen 
bygges og at forskningsgrupper og programutvalg er 
viktige verktøy for kjernevirksomheten.  


 


5.2  Senter for internasjonal helse 


Senter for internasjonal helse ble i 2007 et selvsten-
dig institutt ved MOF. Senteret fremstår som faglig 
sterkt på sine spissområder og utgjør et aktivum 
både for UiB og for det helsefaglige miljøet i regio-
nen.  


Mange informanter peker på at Senter for 
internasjonal helse skiller seg veldig fra de andre 
instituttene, og mener at det ikke bør ha 
instituttstatus. Samtidig blir det fra ulike aktører 
pekt  på at senteret er en viktig enhet, noen kaller 
det et flaggskip, som fortsatt må ha gode vilkår i 
fakultetet.  


Det synes fornuftig å beholde dette som et senter 
med anleggsflater mot relevante faglige miljøer på 
og utenfor fakultetet. Det betyr at senteret bør dyr-
ke og utvikle sin evne til å arbeide matriseorganisert.  


Flere har foreslått at senteret blir en del av institutt 
for samfunnsmedisin. Senteret er ingen stor enhet 
ved fakultetet målt kvantitativt. Fagsammensetning-
en ved senteret er utpreget samfunnsmedisinsk.  
Disse to forholdene gjør at vi vil argumentere for at 
senteret bør organiseres administrativt sammen 
med Institutt for samfunnsmedisin. Ut i fra den 
informasjon Oxford Rsearch har samlet inn, synes 
dette å være en god løsning, så fremt senteret 
fortsatt bevares som en synlig organisasjonsenhet, 
med for eksempel status som senter i instituttet.  Et 
nytt Institutt for samfunnsmedisin kan da fremstå 
med en seksjon for nasjonalt rettet samfunnsmedi-
sin og en seksjon for internasjonalt rettet sam-


1 Hvordan de større omorganiseringene, som 
har ført til etableringen av det nye MOF, har 
oppfylt målsettingene for disse omorganise-
ringene, og hvordan disse er relatert til fakulte-
tets nye strategi for 2010-2014.  
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funnsmedisin, der den siste også har status som 
senter med matrisefunksjoner. En slik organisa-
sjonsmodell bør kunne gi både faglige og administra-
tive synergier.   


 


5.3  Sammenslåingen av Det medisinske 
fakultetet med Det odontologiske fakultetet 


Sammenslåingen av Det medisinske fakultet (DMF) 
med Det odontologiske fakultet (DOF) baserer seg på 
ideen om å skape et enhetlig og robust "helsefakul-
tet" som samler alle de helserelaterte fagene på 
universitet under samme tak. I Strategisk Plan 2000-
2005 for DOF står det at det overordnende kravet 
om mer målrettet og tverr-/flerfaglig forskning og 
den nye studieplanen innebærer et tettere samar-
beid mellom fagområdene.


5
 Man argumenterer i 


denne sammenheng for at et helsefakultet som 
integrerer de ulike helserelaterte instituttene vil 
medføre større nærhet til beslektede fagmiljøer.   


I Strategiplan 2005-2010, stiller DOF seg positiv til 
denne ideen gjennom å se de forskningsmessige og 
de undervisningsmessige gevinster.


6
 På forskningssi-


den, en bedre utnyttelse av utstyr og infrastruktur, 
bredere samarbeid i blant annet pre- og parakliniske 
fag, biomaterialer i ortopedi, samt videre utvikling av 
eksisterende samarbeid med DMF innen oral kirurgi, 
kjeveortopedi, leppe-, kjeve-, gane-prosjektet og 
gerodontologi. På undervisningssiden ser de poten-
sial i å videreutvikle preklinisk studium med DMF til å 
omfatte flere undervisningsmoduler innen andre 
deler av profesjonsutdannelsene. Dette skulle også 
gi en mer helhetlig tilnærming til helsespørsmålene 
mer generelt.  


Sammenslåingen som ble offisiell i 2008 har vært en 
lang og krevende prosess. En analyse av dokumenta-
sjonen fra perioden 2000-2011 viser at det største 
problemet som har preget hele denne prosessen er 
organiseringen av odontologisk klinikk. En sentral 
faktor i denne sammenslåingen har vært premissene 
som legges til grunn for denne sammenslåingen: dvs. 
DMF og DOF slås sammen, med det vilkår at odonto-
logisk klinikk ikke får være en del av det nye fakulte-
tet MOF. 


Det har vært en lang rekke ulike utredninger og 
høringsrunder mellom DOF og DMF, der organise-
ringen og dermed tilhørigheten av Odontologisk 
klinikk er blitt vurdert. En arbeidsgruppe med repre-


                                                                 
5 UiB. Det odontologiske fakultet: Strategisk plan 2000-2005 
6 Ibidem 


sentanter fra begge fakultetene ble i 2004 opprettet 
på oppfordring fra UiBs ledelse, med mandat som 
gikk ut fra premisset om å fristille klinikken fra det 
framtidige MOF. Det ble klart på dette tidspunkt at 
DOF fortsatt var splittet internt om sammenslåingen 
med tanke på premisset - fristillelse fra sin klinikk. 
De eneste som ville akseptere premisset var forsk-
ningsutvalget på DOF, resten av de ansatte og stu-
dentrepresentantene stilte seg i mot å akseptere 
premisset.  


Den største uroen omkring fristillingen av klinikken 
forklares av den sentrale rollen som klinikken spiller i 
undervisningen på DOF, og ut fra det argumenteres 
det med at klinikken bør organiseres av universitetet 
og ikke utenfor. Det hevdes at en fristilling av klinik-
ken vil forårsake vanskeligheter for den faglige sty-
ringen og kontrollen av den kliniske undervisningen.  
Disse argumentene står sterkt fremdeles og tas opp 
av informantene i våre intervjuer.  


DMF sto fast og bestemt mot en kobling av den 
Odontologiske klinikk til MOF.


7
 Deres begrunnelse 


for fristillingen av klinikken var den økonomiske 
byrden som klinikken ville blitt for MOF og DMFs 
gode erfaringer med samarbeid med Haukeland 
universitetssykehus.  


 UiBs ledelse, gjennom universitetsdirektøren, me-
ner også at odontologisk klinikk skal fristilles fra 
MOF, med målet om å plassere den i helsevesenets 
system.


8
  


Det arbeides fortsatt, etter den formelle sammenslå-
ingen, med å finne den beste organiseringen for 
odontologisk klinikk, og alt tyder vel på at det blir en 
avklaring med Hordaland fylkeskommune.  


Vår oppfatning av historikken og bakgrunnen til 
denne sammenslåingen er at det har vært en uenig-
het mellom partene i denne prosessen om premisset 
for sammenslåingen. Ifølge den foreliggende doku-
mentasjonen har DMF hatt et kategorisk vilkår med 
å ikke akseptere odontologenes klinikk i det framti-
dige fakultetet MOF, et premiss som også støttes av 
UiBs ledelse. En betydelig del av de ansatte og stu-
dentene på DOF stilte seg kritisk til premisset og 
deres innstilling er den samme i dag. Alt arbeid som 
har blitt gjort med forberedelsen og gjennomføring-
en av sammenslåingen av DMF og DOF har basert 
seg på dette premisset, som har ført til en langtekke-
lig og krevende prosess for alle berørte parter.  


                                                                 
7 UiB. Sak nr: 2000/461. Styresak: 52. Sammenslåing av det medisinske fakultet 
(DMF) og Det Odontologiske fakultet 
8 Ibidem 
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Fra intervjuobjektene får vi oppfattelsen av at odon-
tologene fortsatt er misfornøyd med situasjonen 
angående klinikken og deres faglige utvikling, og 
kjenner samtidig en stor uro og frustrasjon. De stiller 
seg spørrende til sammenslåingen og lurer på om 
den er blitt gjort på bekostning av odontologisk un-
dervisning og faglig utvikling. De mener klinikken er 
en naturlig del av deres undervisning og faglige ut-
viklingsprosess.  


Vi observerer at det snakkes veldig tydelig under 
intervjuene i "vi" og "dem" termer, hvilket tyder på 
en differensiering i ’kampen’ mellom de innblandede 
– medisinerne og odontologene.  Det prates om 
"marginalisering" av odontologene og "pulverise-
ring" av det odontologiske faget og kulturen i den 
nye strukturen som bygger på den tradisjonelle kul-
turen på DMF og deres undervisningssystem.  


I det videre arbeidet med integrasjonen i MOF,  må 
dette forholdet fortsatt ha høy ledelsesmessig 
oppmerksomhet.  


 


5.4  Faglig tradisjon og kultur  


Odontologi og medisin er som fag både like og ulike. 
Begge er historisk bygget opp som profesjonsstudier, 
men de har ulik institusjonell ballast. Mens medisi-
nen utgjør et av de klassiske fakultetene i europeisk 
universitetshistorie, har odontologien flere steder 
vokst fram som et mer håndverkspreget fag knyttet 
til egne utdanningsinstitusjoner, så også i Norge.  
Først i 1959 fikk vi f.eks. et eget odontologisk fakul-
tet ved Universitetet i Oslo.     


Selv om odontologiens og medisinenes gjenstand, 
mennesket og dets helse, ikke skulle betinge noe 
grunnleggende ulikhet mellom fagene med hensyn 
til vitenskapelig status og potensial, synes det histo-
riske bakteppet likevel å disponere for en holdning 
der medisinen gjerne oppfattes som mer akademisk 
konstituert enn odontologien. Disse oppfatningene 
finner vi representert både blant medisinere og 
odontologer i intervjumaterialet.  Det vises i denne 
sammenhengen gjerne til ulikt forskningsengasje-
ment mellom de to fagene for å belegge ulikhetene. 
Noen av informantene tar disse ulikhetene for gitt, 
mens andre beskriver dem som nedarvede og dys-
funksjonelle med hensyn på å drive den faglige utvik-
lingen framover, både i samfunnet og ved eget fakul-
tet. 


Medisin og odontologi har også ulike grensesnitt 
mot offentlig forvaltning og tjenesteproduksjon. 


Mens medisinen er tett integrert med et statlig sy-
kehusvesen, er odontologien koplet til den fylkes-
kommunale tannhelsetjenesten. Sykehusforetakene 
er store, spesialiserte foretak med mye egen fors-
kerkompetanse og betydelige vitenskapelige ambi-
sjoner. Vi finner ikke noe av dette i fylkeskommune-
ne. Her sorterer tannhelsetjenesten sammen med en 
rekke andre offentlige tjenester og forvaltningsopp-
gaver som gjennom en historisk ganske tilfeldig pro-
sess har blitt lagt til det regionale folkevalgte nivå i 
styringskjeden. 


Disse historiske forholdene har to viktige implikasjo-
ner for fakultetets organisering. 


For det første synes det for oss som at det finnes en 
kultur ved fakultetet der odontologien har en slags 
underdog-status i forhold til medisinen. Denne kul-
turen, som har faglig-institusjonelle røtter, er blitt 
forsterket gjennom den ressursdiskusjon som er 
oppstått etter fusjonen mellom de to opprinnelige 
fakultetene knyttet til faglige hjemler og til de øko-
nomiske forholdene rundt den odontologiske klinik-
ken.        


Etter vår mening er denne kulturen uheldig for den 
videre faglige utviklingen ved fakultetet. Det er alle-
rede gjort tiltak for å avbøte noe av denne kultur-
motsetningen. Problemet er at noen av disse tiltake-
ne, så som flytting av stillinger, av enkelte oppfattes 
som å ha motsatt effekt ved å svekke odontologien. 
Vi tar ikke her stilling til om så faktisk er tilfelle, men 
foreslår at det i det videre utvikles en bevisst politikk 
for å stimulere til initiativer som driver fram faglig og 
prosessuell integrasjon mellom odontologi og medi-
sin særlig knyttet til forskningsaktivitet og undersvi-
ning, og at det settes av stimuleringsmidler til dette 
som et strategisk tiltak. Dette er en så viktig oppgave 
at den bør løftes høyt ledelsesmessig som prioritert 
satsing. 


For det andre har det, ut fra den måten helsevesenet 
er organisert på, vist seg umulig å integrere den 
odontologiske klinikken med det regionale helsefo-
retaket og slik skape ett grensesnitt mellom fakulte-
tet og helsevesenet. Prosessen med overdragelse av 
denne klinikken til fylkeskommunen har derfor truk-
ket ut i tid og tappet både faglig ansatte og ledelse 
ved fakultetet for mye krefter og tid.  


Vi mener at det nå er mest fornuftig å sluttføre den-
ne prosessen så raskt og enkelt som mulig. De for-
holdene som styrer tannhelsetjenestens organise-
ring kan gjerne oppfattes som lite hensiktsmessige 
ved at de oppretter et kunstig skille mellom stat og 
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fylkeskommune ved munnhulen, men dette skillet 
ligger det utenfor universitetets kompetanse å opp-
heve.      


 


5.5  Omorganiseringenes effekt 


En klar effekt av omorganiseringen er at dagens 
organisasjon på MOF kjennetegnes av en kompleks 
struktur, som fortsatt holder på å tilpasse seg de 
forandringer som omorganiseringene fra 2002-2008 
har medført med alt det innebærer: dannelsen av en 
ny identitet, utvikling av en enighet om et enhetlig 
helsefakultet, gjensidig erkjennelse mellom de ulike 
fagområdene, usikkerhet og misnøye blant en del av 
personalet, nye synergier og samarbeidskonstella-
sjoner, utydelige roller etc.  


Vi finner også at den komplekse strukturen som 
råder på MOF stiller strenge krav til fakultetsledelsen 
om å forstå og handle ut fra den interne kulturen 
som foreligger på UiB og MOF. Dette vises både i den 
interne dokumentasjonen og i intervjuene vi har 
gjennomført på MOF.  


Medvirkning, legitimitet og aksept er også nøkkelord 
som dukker opp i intervjuene med instituttlederne, 
programutvalgslederne, IDU-representanter og stu-
dentrepresentanten.  


Instituttlederne aksepterer disse omorganiseringene 
som sammenlignet med tidligere setter større fokus 
på kjernevirksomheten og er i all hovedsak fornøyd 
med fakultetets ledelse, til tross for at de fortsatt 
føler det er problem som må løses og som tar kref-
ter, slik som plasseringen av Odontologisk klinikk og 
økonomistyringen på fakultetsnivå, blant annet. I en 
fortsatt omorganisering eller andre strategiske pro-
sesser etterlyses et større engasjement av institutt-
ledelsen som besitter faglig og teknisk kunnskap om 
kjernevirksomhetens behov for forandring. Noen av 
instituttlederne etterlyser også en tidligere prosess 
for å definere og enes om behov for omorganisering 
blant de ulike enhetene og en operasjonalisering av 
målene til omorganiseringen. ’Å unngå sårbarhet’ 
oppfattes som abstrakt.  


Når det gjelder forskningsgruppelederne er disse i 
prinsipp fornøyde med omorganiseringens effekter. 
Det viktigste for forskningsgruppene til daglig er at 
strukturen ’ikke fratar eller hindrer’ dem den frihet 
og fleksibilitet de behøver for å drive sine forsk-
ningsprosjekt. Videre finner vi også en faktor som 
kanskje mer tilhører rammevilkårene enn selve 
strukturen, men som kommer til å skape effekter på 


lang sikt, den økende forretningslignende håndte-
ringen av ressursene, leder til konkurranse og ikke 
samarbeid mellom gruppene, som igjen kan føre til 
at forskningen i seg selv lider og undergraves. Her 
ligger, etter vår oppfatning, en utfordring, når det 
gjelder både omorganiseringens målsetting for tverr-
faglig forskningssamarbeid mellom de ulike forsk-
ningsgruppene på fakultetet og prioriteringen i stra-
tegiplanen for MOF 2010-2014. 


Programutvalgslederne maler et variert bilde av 
hvordan omorganiseringene påvirker deres arbeid, 
avhengig av om disse har ansvar for allerede etabler-
te program eller ny oppstartede program. Blant de 
etablerte programmene som medisin og odontologi 
er vår oppfattning at det ikke har vært større effek-
ter og disse oppfattes å fungere bra.  De yngre pro-
grammene som ernæring og farmasi, kjemper en 
kamp for å etablere seg og få anerkjennelse på fakul-
tetet.  


Samtidig oppgir de fleste informantene at selv om 
dagens struktur tilbyr en fleksibilitet for forsknings-
virksomheten, er undervisningsvirksomhetens orga-
nisering ganske rigid og gir lite rom for utvikling. 
Intervjuobjektene påpeker at undervisningsvirksom-
hetens utvikling har tradisjonelt hengt litt etter 
forskningsorganiseringen. Dette kan tyde på at ster-
ke forskere eller forskningsgrupper har hatt en tyng-
re rolle i organiseringen på instituttnivå, som har 
skapt større fokus på forskningen. Programutvalgs-
lederne oppfattes tradisjonelt å ha hatt lite eller 
ingen autoritet i konstellasjonen med instituttledere 
og forskningsgruppeledere. I dagens organisasjon 
oppfatter programutvalgslederne først og fremst en 
utydelighet omkring deres rolle, der de føler seg 
isolert fra de som er ansvarlige for selve undervis-
ningsressursene, dvs. instituttlederne.  


Som en umiddelbar effekt av omorganiseringen har 
instituttene blitt større, men oppfatningene varierer 
om disse samtidig har blitt mer kraftfulle og mindre 
sårbare. Oppfatningene fra intervjuene peker på at 
det er de store, tunge instituttene, med en etablert 
kultur og identitet, som er vert for sterke forsknings-
grupper som kommer nærmest denne målsettingen.  


Imidlertid nevnes økonomistyringen fra fakultetene 
ofte som en faktor som må være på plass i denne 
sammenhengen. Odontologisk institutt oppfattes 
som sårbart på grunn av uløste problemer. Senter 
for internasjonal helse oppfattes som sårbart grun-
net størrelsen og egnetheten av instituttsform.  
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Kapittel 6.    Undervisning og forskning 


 


6.1  Organisasjonens konsekvenser for 
utdanning 


En informant forteller at ”undervisningen rusler og 
går” og at man får tildelt sine terminer og så funge-
rer undervisningen greit. Man har frihetsgrader, 
innenfor en gitt ramme og bruker denne til lokal 
styring. Andre sier at instituttenes struktur ikke er 
hemmende verken for utdanning eller forskning. 
Spørsmålet er vel om instituttene i undervisningen 
evner å tenke godt på tvers. Det blir vist til erfaringer 
om at institutter bare er opptatt av sitt fagområde i 
undervisningen, og at det gjør det vanskelig å oppnå 
synergier for undervisningen. 


Vi erfarer også at det er store ulikheter med hensyn 
til det som kalles undervisningsbelastning.  På øye-
seksjonen underviser alle legene, mens det andre 
stede er vanskelig å finne undervisere, og de man får 
tak i skal ha særskilt betalt. Her synes det å være 
behov for opprydding i prinsipper og avtaler.  


Det blir også pekt på svak fleksibilitet med tanke på å 
bytte på undervisningsressurser. Her trenger fakulte-
tet å se på styringsmidler og insentiver, tror vi. Men 
det er ikke nødvendigvis et produkt av organisa-
sjonsstruktur. Valg av organisasjonsmodell vil ikke 
nødvendigvis påvirke utdanningenes innhold og 
innretning direkte. Når det gjelder profesjonsutdan-
ningene, er fagplanene for disse ganske sterkt bun-
det av faghistorisk betingede og nasjonalt etablerte 
maler for hva medisinere og odontologer skal gjen-
nom av stoff og emner. For de andre utdanningene 
er variasjonsmulighetene større, men her er trolig 
det faglige fellesskap, slik det nasjonalt og interna-
sjonalt produserer og reproduserer fagenes identitet 
sammen med sterke fagpersoner i egne miljøer, de 
vesentligste formgiverne. Over tid er det likevel 
sannsynlig at faglig utvikling og organisatoriske valg 
virker sammen for å forme utdanningenes innhold 
og sammensetning, dog slik at de utdanningene som 
ikke er profesjonsbundet, er mer påvirkelige enn de 
rene profesjonsutdanningene. 


Sterke faglige initiativ i eget miljø vil være en sterke-
re drivkraft for omforming av utdanninger enn orga-
nisatoriske valg, men sterke faglige initiativ vil ofte 
ha som konsekvens at både utdanning og organisa-
sjonsforhold endres.  For fakultetets ledelse vil ev-
nen til å registrere, oppmuntre, sanksjonere eller 
approbere slike initiativ være den viktigste kilde til 
endring. 


Instituttene har en viktig rolle i forhold til utdan-
ningene ved å bemanne til undervisning og organise-
re rundt utdanningene. Programutvalgene har, slik vi 
registrerer det, en heller svak stilling som drivere for 
utdanningene. Vi vil anbefale fakultetet å se over 
grensesnittet mellom institutter og programutvalg 
med henblikk om rollefordelingen er hensiktsmessig 
slik den nå fremstår. Vi har forstått at undervisning-
en med fordel kan gis høyere status. Et grep er kan-
skje å være konsekvent overfor undervisere som ikke 
fungerer tilfredsstillende.  


Det kan også være tid for å se nærmere på fakul-
tetsnivåets engasjement i utdanningene. Visedekan 
for utdanning kan gis et sterkere ansvar for å sikre 
kvalitet i utdanningene og synliggjøre miljøer og 
personer som lykkes med god undervisning, sammen 
med andre tiltak for å heve undervisningens status. 
Dette vil vi komme tilbake til senere i rapporten. 


 


6.2  Organisasjonens konsekvenser for 
forskning: 


Forskningen er ved fakultetet som i andre universi-
tetsmiljøer sterkt drevet av forskergrupper og sterke 
enkeltpersoner. I tillegg kommer at integrasjonen 
mot sterke eksterne miljøer, særlig helseforetakene, 
er sterk. Dette skaper et inntrykk av et forskningsfelt 
som nærmest opptrer autonomt, og som er i stadig 
bevegelse alt etter som forskningsmuligheter opp-
står og midler stilles til rådighet.  


Forskningens forhold til ledelse er et vanskelig tema. 
Det er mange som ønsker å lede eller styre forsk-
ning, fra forskningsråd og departementer og ned til 
instituttledere. Dette motsvares av at det er ytterst 
få forskere som etterspør å bli ledet.   


2. Hvilken effekt har de ulike instituttenes 
struktur på deres forskning, forskerutdanning 
og undervisning? 
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Forskningens ulike styrke og omfang i de respektive 
fagmiljøene synes å være en vesentlig predikator for 
om fagmiljøet har status ved fakultetet. Dette er 
intet ukjent fenomen, men ledelsesmessig skaper 
det en slags dobbelthet i organisasjonen ved at det 
bygges opp en form for kulturell kapital eller akade-
misk autoritet på siden av de formelle ledelsesstruk-
turene. For den faglige ledelsen ved fakultetet blir 
det en avveining om disse utfordringene skal fanges 
opp via instituttene eller gjennom prodekan for 
forskning. 


Vi opplever at dekanatet har sterk legitimitet som 
faglig ledelse ved fakultet, og det kan være en løs-
ning at de utfordringer som følger av forskningsbe-
hovene knyttes til å styrke linjen mellom forsker-
gruppene og dekanat. Dette må i så fall gjøres i sam-
forstand med instituttlederne som del av dekanens 
ledergruppe.  En må uansett huske at den faglige 
ledelse ved et fakultet har som sin viktigste oppgave 
å stimulere til forskning. For sterke styringsambisjo-
ner mot forskningens innhold og innretning vil neppe 
ha gode effekter på forskningsaktiviteten fremover, 
verken kvantitativt eller kvalitativt. 


Vi tror imidlertid også at forholdet mellom forsk-
ningsgruppeledere og instituttledere må styrkes. Det 
er et dilemma, da seniorforskere med tunge porte-
føljer må prioritere hardt i relasjonene som dyrkes. 


6.3  Organisasjonens konsekvenser for 
forskerutdanning 


Vi erfarer at forskerutdanningen er godt organisert, 
med et eget budsjett. Det har vært luftet om deka-
natet skulle utvides med pro/visedekan for forsker-


utdanning. Vi har ikke oppfattet at det vil løse noe 
problem, selv om det i og for seg kunne bidra til 
ytterligere styrking av forskerutdanningen. Forsker-
utdanningen fungerer godt, og vi tror justeringer i 
instituttstrukturen vil kunne gjennomføres uten at 
det påvirker forskerutdanningen negativt. 


 


6.4  Oppsummert 


Vi har ikke identifisert klare effekter av de ulike insti-
tuttenes struktur på deres forskning, forskerutdan-
ning og undervisning. Imidlertid ser vi at undervis-
ningen kan ha noe svak strukturell forankring. Med 
mange institutter og relativt svake programutvalg, 
kan drivere for utdanningene bli mindre kraftfulle 
enn ønskelig. Vi anbefaler fakultetet å se over struk-
turene som er etablert for å sikre god undervisning 
og tilstrekkelig utviklingstrykk i de forskjellige utdan-
ningene. 


Vi anbefaler også å se nærmere på fakultetsnivåets 
engasjement i utdanningene, primært om rollen til 
visedekan for utdanning kan styrkes. 


Forholdet mellom forskningsgruppeledere og insti-
tuttledere er problematisert. Vi tror at sterke insti-
tuttledere kan være relevante partnere for forsk-
ningsgruppeledere og anbefaler fakultetet å fortset-
te arbeidet med å styrke instituttlederne.
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Kapittel 7.    Eksternt finansiert virksomhet


 


Ved de fleste universiteter og høgskoler finnes det 
randsoneinstitutter og –selskaper som organiserer 
større eller mindre deler av den faglige stabens 
forsknings-, formidlings- og konsulentvirksomhet. I 
tillegg er det mange steder vanlig at faglig ansatte 
har egne selskaper. I det medisinske miljøet i Bergen 
er Innovest AS det dominerende randsonemiljøet. 
Innovest AS er eid 50 prosent av Helse Bergen og 50 
prosent av UiB gjennom Stiftelsen Unifob. Styret i 
Innovest AS består av ledende personer fra sykehus-
siden og universitetet/fakultetet. Innovest AS har 
samarbeidsavtaler med andre enn eierne.  


Innovest AS fremstår som en smidig konstruksjon for 
å håndtere felles forskningsprosjekter. Dette er vik-
tig stilt overfor universitetssektorens generelle ut-
fordringer med manglende fleksibilitet knyttet til 
håndtering av prosjektfinansierte oppgaver. Særlig 
viktig blir dette i det medisinske miljøet der det for 
det første må organiseres store prosjekter på tvers 
mellom helseforetak og der det for det andre tilflyter 
forskningsvirksomheten betydelige eksterne midler. I 
forhold til disse utfordringene synes Innovest AS å 
fylle rollen.  


På nedsiden kan nevnes at den sterke stillingen 
randsoneselskapet slik får, har konsekvenser for 


autoritetsforhold og styringsmuligheter i grensesnit-
tet mot fakultetet. Til tross for at fakultets- og uni-
versitetsledelsen sitter i Innovests styre, virker det 
ikke som om styret har reelt innsyn i alle avtaler og 
disposisjoner som berører selskapet. Dette er i seg 
selv alvorlig.  Det er videre et problem at institutte-
nes behov for faglig oversikt, planlegging og beman-
ning påvirkes negativt av Innovests sterke stilling. 
Dette arter seg på to måter: Prosjektledere med 
penger opparbeider seg betydelig forhandlingsmakt i 
forhold til faglige ledere ved fakultetet, særlig på 
instituttnivå. Rekruttering og ansettelser skjer raskt i 
randsonen og ofte oppleves ansettelsen som lite 
koordinert med faglig ledelse ved instituttene. På 
disse områdene kan det være behov for klarere 
kjøreregler i forhold til opptreden for å unngå kon-
flikter. 


Innovest AS er for tiden gjenstand for granskning. 
Det er sannsynlig at det vil komme forslag som øker 
kontrollen med selskapets virksomhet. I den forbin-
delse er det viktig at de tiltak som foreslås, ikke bi-
drar til å forringe selskapets evne til å tiltrekke seg 
eksterne prosjektmidler og til å fungere som en 
attraktiv plattform for medisinsk forskning og inno-
vasjonsvirksomhet.           


Mye av den samfunnsmedisinske randsoneaktivite-
ten kanaliseres gjennom Uni Helse. Uni Helse er en 
avdeling i Uni Research, arvtakeren etter Unifob. Det 
synes ikke å være de samme styringsutfordringer 
knyttet til Uni Helse som til Innovest AS.                  


6. Hvordan bedømmes organiseringen av fakul-
tetets eksternt finansierte virksomhet? 
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Kapittel 8.    Administrasjonen  


I dette kapittelet skal vi svare på følgende 
problemstilling: 


 


Intervjuene viser at det er en del misnøye med ad-
ministrasjonen, det gjelder både på fakultetsnivå og 
på instituttnivå. Samtidig har enkelte institutter en 
tilfredsstillende administrasjon, ser det ut til. Det er 
vårt inntrykk at særlig personal og økonomi blir kriti-
sert. 


Administrative prosesser er i utvikling, særlig gjelder 
dette tilgang til og bruk av støtteverktøy.  Alle med-
arbeidere har ikke like gode forutsetninger for å 
tilegne seg moderne arbeidsmåter. Det blir pekt på 
at siden instituttene har relativt lite administrative 
ressurser, så blir man sårbar dersom ikke alle er 
høytpresterende, og ikke minst ved fravær.  Et mulig 
tiltak her er å samle administrative ressurser i en 
pool, alternativt å innføre rotasjon. Nå har fakultetet 
allerede innført nettverk for de forskjellige administ-
rative funksjonene, noe som må antas å føre til 
kompetansedeling blant de som deltar. Dersom det 
skulle bli færre institutter, vil det også bidra til å 
redusere sårbarheten. Vi tror likevel at det er behov 
for noe mer omfattende tiltak.  


Det er også de som tar til orde for overføring av 
administrative ressurser ved odontologisk klinikk til 
fakultetet. Vi har ikke talt opp hva klinikken dispone-
rer, men anbefaler at man ser på det i forbindelse 
med overføringen til fylkeskommunen. 


 


8.1  Personaladministrasjon 


Ansettelser tar for lang tid. Dette er en gjenganger i 
intervjuene vi har gjort. Noen har imidlertid lagt til at 
”det må kanskje være slik”, antakelig som uttrykk for 
resignasjon eller tilvenning til et system gjennom 
mange år. Dessuten er man vel kanskje kjent med at 
dette oppleves å være gjennomgående trekk ved 
mange universiteter. 


Vi ser at langsomheten på personalsiden utfordres 
av den slående fleksibiliteten i personalprosesser i 


randsonen. Instituttene mister gode folk som velger 
ansettelse utenfor, blant annet fordi prosessen går 
raskt, men også som en følge av mer fleksibel lønns-
fastsetting. Fakultetet må følge statens personal-
håndbok, tjenestemannsloven og lokale overens-
komster. Like fullt kan det hende at handlingsrom-
met er større enn hva en veletablert praksis tilsier. 
Fakultetet har satt i gang LEAN på personalområdet. 
Vi anbefaler at man fortsatt utforsker mulighetene 
for raskere og mer fleksibel tilsettingspraksis. 


 


8.2  Økonomistyring  


Fakultetet er underlagt samme økonomistyringsmo-
dell som andre universiteter og høgskoler. Modellen 
er komplisert og krever betydelig innsikt i statlig 
økonomistyring. Et kjennetegn ved modellen er at 
den er dårlig tilpasset prosjektaktiviteter og ekstern 
finansiering. Et annet kjennetegn er at den er laget 
for forvaltningsformål og atskiller seg svært mye fra 
de økonomistyringsmodeller som brukes i private og 
offentlige foretak.  


Der er et faktum at fakultetet i to påfølgende år har 
hatt svært ulikt økonomisk resultat uten at det er 
klart om dette er en konsekvens av ledelsesvalg ved 
fakultetet. Det er også uklart om fakultetsledelsen 
har full kontroll over de parameterne som styrer 
fakultetets økonomiske resultat. For ledere utenom 
den sentrale fakultetsledelsen fremstår økonomi-
modellen som tilnærmet uforståelig og lite transpa-
rent. 


Valg av økonomimodell ligger utenfor fakultetets og 
for så vidt også universitetets kontroll, men fakulte-
tet bør vurdere å styrke den økonomiske kompetan-
sen ved fakultetet for bedre å kunne håndtere de 
utfordringer som det økonomiske styringssystemet 
stiller det overfor, ikke minst i forhold til å kunne 
støtte egne faglige ledere i strategiske valg. 


 


8.3  Studieadministrasjon og forsknings-
administrasjon 


Det er 11,6 årsverk fordelt på 15-20 personer som 
driver med studieadministrasjon på fakultetet. 
Mange av disse har imidlertid delte oppgaver. Stu-


7. Hvordan vurderes dagens administrative 
organisering, dimensjonering og arbeidsdeling 
mellom organisasjonsnivåene? 
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diesjef på fakultetet er sekretær for utdanningsut-
valget. Programutvalgene har sekretærer fra institut-
tene. Studiesjefen rapporterer administrativt til 
direktøren, men har en faglig rapportering til visede-
kan for utdanning, som i praksis dermed har sin egen 
stab. Studieledere på instituttene inngår i nettverket 
til studiesjefen, men er ikke styringsmessig underlagt 
denne. 


Arbeidsdelingen mellom instituttadministrasjonen 
og fakultetsnivået er slik at instituttene har ansvar 
for eksamen og timeplan, mens fakultetet har stu-
dieveiledning og internasjonalisering. Masterutdan-
ning eies av instituttet mens profesjonsutdanninge-
ne eies av fakultetet. 


Københavns universitet har samlet all studieadmi-
nistrasjon (for medisin) på fakultetet. Det kunne man 
gjøre på UiB også, i hvert fall for profesjonsutdan-
ningene. 


Det blir vist til at timeplanlegging, sett fra student-
perspektivet, oppleves som sprikende. Det argumen-


teres for at timeplanlegging bør være fakultetsfelles, 
for å sikre helhet.  


Vi har ikke oppfattet at det er større utfordringer 
med hverken studie- eller forskningsadministrasjon. 


 


8.4  Forslag 


Vi mener at personal og økonomi, ikke minst pro-
sjektøkonomi, må styrkes, både på fakultetsnivå og 
instituttnivå.  


Vi tror også at det må etablere mer robuste admi-
nistrasjonsenheter i instituttene. Ved en eventuell 
justering i instituttstrukturen, vil dette kunne løses 
ved sammenslåinger av administrasjonsenheter.  


Om man velger å opprettholde instituttstrukturen, 
bør man vurdere om robusthet kan oppnås ved mer 
sambruk av administrative ressurser, men dette er et 
dårligere alternativ enn vårt primære forslag. 
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Kapittel 9.    Strukturer for styring og ledelse 


Om organisasjonen er satt opp med gode strukturer, 
så vil det merkes hos ledere og medarbeidere. Vi ser 
på hvordan strukturene oppleves av ledere i linjen 
og i utvalgene. 


 


9.1  Linjen og utvalgene 


Her skal vi belyse forholdet mellom linje og matrise.  


 


En matriseorganisasjon er et svar på ønsket om økt 
fleksibilitet i organisajoner. Tanken er at ressurser og 
kompetanse skal utnyttes på tvers  av 
organisasjonen, eller på tvers av linene i en 
tradisjonell linjeorganisasjon


9
. Matrisen har 


imidlertid innebygget en fare for uklarhet omkring 
roller og ansvar. Matriser skaper gråsoner med over-
lappende myndighet og ansvar.  


Finnes det klare og tydelige ansvars- og arbeidsfor-
delingslinjer mellom programutvalgslederne og insti-
tuttlederne og hvordan fungerer samarbeidet mel-
lom programutvalgslederne og instituttlederne? I 
praksis er dette spørsmålet om hvordan 
utvalgsstrukturen samspiller med den den 
hierarkiske linjen, der linjen omfatter både faglig og 
administrative enheter og funksjoner. 


Flere har hevdet at forholdet mellom PU-leder og 
instituttleder er uavklart, mens andre mener det er 
uproblematisk. Flere programutvalg fungerer godt. 
Det er kanskje ikke overraskende at utvalg som sva-
rer til et institutt er velfungerende, men andre som 
favner bredt, kanskje sliter noe mer. 


Forskningsutvalg blir beskrevet som store forsam-
linger som mangler lojalitet til linjen. Spørsmålet er 
vel egentlig hvem som skal være lojal mot hvem, 
eller hvem er egentlig ledere? Er det utvalgene, eller 
er det linjelederne? Dette spørsmålet forblir uavklart 
hvis man ikke tar et grep og underordner utvalgene 
under linjeledelsen.  Vi mener at denne strukturen, 
og særlig på undervisningssiden, må rustes opp. Vi 
tror konkret at der behov for en struktur på under-


                                                                 
9 Torgersen og Steiro: Ledelse og samhandling i fleksible organisasjoner, Lærings-
forlaget 2009 


visningssiden som kan balansere den forskningsba-
serte gravitasjonskraften i instituttene. Her blir pro-
gramutvalgene for lite kraftfulle.  


 


9.2  Ledelsens kontrollspenn 


Kapittlet skal belyse evalueringsspørsmål 4: 


 


Med kontrollspenn menes antallet underordnede 
som rapporterer til en enkelt leder. I organisasjons-
litteraturen har det vært vanlig å operere med 7-9 
som hensiktsmessig øvre grense for kontrollspenn. 


I et av dokumentene som lå til grunn for 
sammenslåingen av odontologisk og medisinsk 
fakultet 


10
 drøftes insitituttnivået ved klinisk 


odontologi. Her framgår det at det tidligere 
odontologiske institutt hadde 
forskningsgruppeledere med et sterkt mandat. Man 
hevdet i rapporten (s.7) at denne organiseringen, 
med sterke forskningsgruppeledere, var forenlig 
med modellen med en sterk instituttleder. Vi Vil ikke 
på generelt grunnlag avvise denne konklusjonen, 
men det er nok vanligvis utfordrende dersom det 
legges opp til mye makt både på underordnet og 
overordnet ledernivå.  


9.2.1  Fakultetsledelsen 


Dekan er direkte overordnet til instituttlederne, og 
har dermed et kontrollspenn på tolv underordnete. 
For praktiske formål er det for mange i 
rapporteringslinje til dekanen. 


Fakultetsdirektøren synes å ha en overkommelig 
struktur, med fem-seks personer i sitt kontrollspenn. 
I praksis er det jo også en relasjon mellom 
fakultetsdirektør og instituttenes 
administrasjonssjefer, men dette er ikke linjen, og 
representerer ikke hennes kontrollspenn formelt. 


                                                                 
10 Hovedrapport fra Fakultetsgruppe, 25. april 2007 


4. Hvordan bedømmes instituttledernes og 
dekanens handlingsrom i forhold til deres kont-
rollspenn? 


3. Hvordan fungerer linjeorganisasjonen i kom-
binasjon med matriseorganisering? 
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9.2.2  Instituttledelsen 


Instituttlederne har stor variasjon i sine 
organisasjoner og kontrollspenn. 


Instituttene ved MOF er ulike, både i størrelse, 
organisering og faglig bredde.Institutt for biomedisin 
er med sine snaut 220 ansatte (173 åv) det største, 
mens senter for internasjonal helse ligger på den 
andre siden av skalaen med kun 50 ansatte (29 åv). 
Dette betyr blant annet at de ledelsesemessige 
utfordringenene som ligger til instuttlederne, blir 
ganske ulike. Så vidt vi forstår utgjøres 
instituttledernes kontrollspenn av fire-fem personer: 
instituttstyrer, to visestyrere og en 
administrasjonssjef, tidvis supplert med en eller to 
funksjonsansvarlige. Men i realitetet har jo 
instituttleder et langt større kontrollspenn, idet man 
er ansvarlig leder for opp til 12 seksjonsledere. Da 
snakker vi om et kontrollspenn på 17, noe som er 
helt klar umulig i praksis, dersom man har til hensikt 
å være en god personalleder for alle 17. 


Vi mener kontrollspennet for instituttleder bør ned 
til intervallet 7-9 som ideal. 


 


9.3   Styringsstrukturer 


 


Vi erfarer at fakultetet med sine linjeledere og ut-
valgsledere har mange lederposisjoner. En informant 
sa at fakultetet har mange ”høvdinger, og for få 
indianere”. En leder sa det slik: 


”vi har mange ledere, men for lite ledelse” 


Styringsmessig er det vanskelig å lede og tilpasse til 
en organisasjon med mange ”høvdinger”.  Oxford 
Research mener derfor at fakultetet må legge stor 
vekt på å tydeliggjøre hvilke posisjoner som skal 
være tunge, strategiske lederposisjoner. 


 


 


5. Hva er styrkene og svakhetene i dagens orga-
nisasjons- og ledelsesstruktur? 
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Kapittel 10.    Videre utvikling 


 


Basert på ovenstående drøfting, kan vi foreslå noen 
prinsipper for den videre utviklingen av instituttet: 


1. Løfte undervisningen –utdanning matrise-
organiseres 


2. Tydeliggjøre fakultetets strategiske ledelse 
– én ledergruppe 


3. Utvikle lederroller med klare ansvarsområ-
der  


4. Enklere struktur – færre institutter 


5. Løfte administrasjonskompetanse og kapa-
sitet 


6. Faglig integrasjon på tvers  


7. Gode rammer for forskning - fortsatt eks-
tern finansiering, innenfor kjente rammer 


Basert på disse prinsippene vil vi foreslå noen mulige 
organisatoriske grep. 


10.1  Undervisningsstruktur 


Vi mener at undervisning bør løftes mer fram. 
Visedekan for undervisning er naturlig 
forankringspunkt for en sterkere og mer synlig 
struktur med ansvar for utvikling av fakultetets 
undervisningstilbud. Vi tror at matriseorganisasjon 
kan være et godt grep og vil foreslå at det etableres 
en tverrgående matrisestruktur med 
programansvarlige for hver enkelt utdanning. De 
fleste utdannelser vil ha behov for å hente 
undervisning hos flere institutter. Ansvaret for å 
bygge og utvikle de enkelte utdanninger kan 
forankres hos en rolle som kan kalles for eksempel 
programsjef, eventuelt utdanningssjef. Vi mener at 
denne rollen bør ha som en del av sitt mandat å sikre 
studiekvalitet, utvikling av utdaningen og 
forskningsforankring blant annet. 


Vi vil forelå følgende prinsipporganisasjon for 
fakultetet: 


 


 


Figur 3: Prinsippskisse for matriseorganisasjon med struktur for utdanning 
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8. Hvilke kriterier for framgang og fallgruver kan 
identifiseres i dagens organisasjonsstruktur? 
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Utdanning synliggjøres i en matrise med tverrgående 
utdanninger, med sin respektive leder. 
Programsjefen må ha en viss andel av sin stilling 
dedikert til rollen. Vi tror det er avgjørende at man 
her rekrutterer fagpersoner som er dedikerte. De må 
også ha en faglig autoritet som sikrer gjennomslag i 
dialogen med instituttledere.Programsjefen bør lede 
et programutvalg.  


Visedekan for undervisning vil fortsatt benytte 
studieseksjonen som sin stab, til hjelp med blant 
annet 


 overordnet undervisningsplanlegging 


 sikre god undervisningskvalitet (bl.a. 
premiering av gode undervisere, avvise 
dårlige undervisere) 


 styring av undervisningsressurser ved 
eventuelle mangler fra instituttene 


 koordinering av programutvalg 


 


 


10.2  Én strategisk ledergruppe 


Det har hittil vært flere nivåer i fakultetets ledelse, 
med en indre kjerne med dekanat og direktør. Vi 
mener at denne strukturen har en betydelig svakhet 
ved at linjeorganisasjonen i form av institutter er 
dekoplet. Vi foreslår at fakultetets ledergruppe 
består av dekan, visedekaner, fakultetsdirektør og en 
hensiktsmessig antall instituttledere. Mange 
instittutter vil vanskeliggjøre dette, og det er en av 
grunne til at vi også foreslår en struktur med færre 
institutter. En annen grunn er at instituttene slik de 
framstår i dag er veldig heterogene. De varierer 
sterkt i størrelse og de har for stor variasjon i 
administrativ støtte. 


I dag har man struktur med en ledergruppe, bestå-
ende av dekan, prodekan og visedekan, samt direk-
tør og et ledermøte, der instituttlederne også møter. 
Det medfører at en del operative spørsmål som 
instituttlederne måtte ønske å ta opp med sine kol-
leger eller dekanatet, ofte må vente en måned eller 
håndteres ad hoc.   Vi vil anta at det også betyr at 
ledergruppen står i fare for å miste verdifulle innspill 
fra fagmiljøene. I intervjuene ble det pekt på det 
urimelige i at instituttlederne ikke var aktivt involvert 
i arbeidet med strategien. 


Hvis man har én ledergruppe på fakultetet, vil det 
kunne være normdannende og gi klar beskjed til alle 
aktører om hvor beslutningsprosesser bør kanalise-
re, noe som kan gi en styringsmessig profesjonalisert 
kultur. Dette bør kunne skje helt uten at styrets 
posisjon utfordres.  


 


10.3  Integrasjon 


Det synes å fortsatt være rom for ytterligere faglig 
integrasjon mellom miljøer som tidligere har vært 
separert av organisatoriske skiller. Vi har omtalt 
behovet for faglig integrasjon mellom odontologi og 
medisin. Vi ser at odontologene kan ha behov for en 
gjenkjennbar struktur som oppleves som deres egen. 
På den annen side mener vi at potensialet ikke er 
tatt ut med hensyn til faglige synergier som kunne 
vært utløst ved en fordeling av odontologidisiplinene 
ut på flere institutter. Vi vil anbefale at fakultetet 
vurderer om det kan være tid for å distribuere 
fagmiljøene fra odontologisk institutt på tvers i 
fakultetet. Vi mener at en slik logikk ligger 
innebygget i sammenslåingen. På den annen side må 
det gjøres grundige overveielser omkring tid og 
modenhet. Kanskje er en slik integrasjon fortsatt noe 
prematur. Vi vil bemerke at farmasi synes å ha klart 
dette på en god måte. Prosesskvalitet vil i så tilfelle 
være avgjørende.  


 


10.4  Institutter 


Instituttene varierer i dag i størrelse fra snaut 30 
(SIH) til drøyt 170 årsverk (biomedisin). Er de store 
instituttene for store? Vi har ikke forstått det slik. 
Tvert i mot forteller flere at f. eks. biomedisin er 
veldrevet, godt institutt.  


Det finnes flere mulige måter å organisere institutt-
strukturen på. I intervjuene har vi vært på sporet av 
flere løsninger. En variant omfatter fire institutter; 
klinisk, preklinisk, odontologisk og samfunnsmedisin. 
En annen omfatter fem, med odontologi, basalmedi-
sin, samfunnsmedisin samt klinisk 1 og 2. Det har 
også vært pekt på andre muligheter. Flere har pekt 
på at indremedisin kunne avgi noen fagområder til 
Gades. Laboratoriemiljøer i både biomedisin og kli-
nisk medisin kunne vært overført til Gades. 


En mulig struktur for instituttene kan være følgende:
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Med denne modellen vil fakultetet ha en struktur 
omtrent som i dag. Dekanens kontrollspenn blir 
håndterbart. Senter for internasjonal helse anbefales 
inkorporert i institutt for samfunnsmedisin. Institutt 
for kirurgi har lav forskningsproduksjon. Det kan 
være farlig å tro at man kan organisere seg til mer 
forskning, men vi tror faktisk at et institutt med gode 
forskningstradisjoner vil kunne bidra med ”institu-
sjonell drahjelp” til kirurgi, selv om fagets egenart 
trekker i motsatt retning. Vi foreslår derfor at kirurgi 
går inn i et annet institutt. Institutt for klinisk medi-
sin kan antakelig være et godt hjem for kirurgene. 


Figur 5: Fire institutter, alt A 


 


En større grad av sammenslåing kan gjennomføres 
etter modell av figuren over. Her foreslår vi å samle 
fag under paraplyene klinisk medisin, paraklinisk, 


odontologi og biomedisin. I dette alternativet behol-
des odontologi omtrent som i dag. 


Mange vil savne samfunnsmedisin som en tydelig 
faglig enhet. Vi ser at en modell med fire institutter 
også kan gjøres på følgende måte: 


Figur 6: Fire institutter, alt. B 


 


Faglig er det nok også mulig å samle seg om enda 
færre grupperinger. En modell med kun tre institut-
ter kan eksempelvis bli slik: 
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Figur 4: Institutter 
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Figur 7: Tre institutter 


 


Denne modellen innebærer at fagdisipliner blir sam-
let under ganske overordnede ”paraplyer”. Modellen 
er ganske lik den som er valgt ved Universitetet i 
Oslo. 


Oxford Research foreslår å redusere antallet institut-
ter fra åtte til fire eller tre.  


10.4.1  Instituttleder 


Leder for store institutter må beherske ledelse av 
kunnskapsorganisasjoner. Å lede over 200 mennes-
ker er en stor oppgave. På MOF er oppgaven veldig 
kompleks og krever en leder som kan balansere 
mange hensyn. Vi registrerer at fakultetet har satt i 
gang lederutvikling for blant annet instituttlederne. 
Det er et godt initiativ, og vi vil anbefale instituttet å 
fortsette å dyrke denne rollen. Det må foreligge en 
tydelig stillingsbeskrivelse for instituttleder. 


10.4.2  Organisering i instituttene 


Fagseksjoner er etablert som enhet i flere institutter. 
Eksempelvis er institutt for klinisk medisin organisert 
i seks fagseksjoner, som hver ledes av en seksjonsle-
der utpekt av instituttleder:  


1. Seksjon for medisinisk genetikk og moleky-
lærmedisin 


2. Seksjon for nevrologi 


3. Seksjon for obstetrikk og gynekologi 


4. Seksjon for oftalmologi 


5. Seksjon for pediatri 


6. Seksjon for psykiatri 


Fagseksjonene er tett koblet tilsvarende enheter på 
sykehuset. Seksjonene synes godt begrunnet der de 
finnes, (sykehusspeilingen), og er ikke til hinder for 
at det etableres gode forskningsgrupper. Ettersom 
seksjonsnivået bidrar til å lette styringen av store 
institutter, mener vi at seksjonene bør videreføres 


som organisasjonsenhet i instituttene, i hvert fall 
hvis man samler seg om færre institutter. 


10.4.3  Seksjonsleder og forskningsgruppeleder 


Ledernivået under instituttleder utgjør viktige leder-
funksjoner. I dag er personal og budsjettansvar ikke 
delegert til seksjonsleder. Dette synes vi fakultetet 
bør ta opp til drøfting, dersom man velger å reduse-
re antallet institutter. Dersom instituttleders kont-
rollspenn skal være hensiktsmessig (7-9), så må an-
tallet fagenheter ikke bli særlig større enn fem-seks. 
De blir med andre ord store enheter, hvor personal-
ansvaret hører naturlig hjemme. I store institutter 
tror vi personalansvaret kan delegeres til dette le-
dernivået.  Det vil antakelig bare være en tydeliggjø-
ring av dagens praksis, uansett. Det er disse lederne 
som kjenner medarbeiderne og har muligheter til å 
ivareta personalansvaret. De bør ha en stillingsbe-
skrivelse.  


Vi ser ikke for oss at det bygges opp staber ved sek-
sjon/forskningsgruppe. Man må kunne bruke insti-
tuttressurser til administrasjon. Men nærhet og 
kjennskap blir framhevet i intervjuene, og det kan 
være hensiktsmessig at noen har fast oppmøtested 
ved en seksjon. 


10.4.4  Instituttorganisering – modell 


Det er ikke gitt at alle institutter kan organiseres likt. 
Vi vil likevel foreslå noe som kan være en slags 
”normalmodell” for hvordan et institutt i MOF kan 
organiseres: 


 


Vi tenker at et idealinstitutt har fra 100 til 150 års-
verk.  En seksjon kan vel typisk ha mellom 20 og 30 
ansatte, fordelt på et mindre antall forskningsgrup-
per. En seksjonsstruktur må ikke være til hinder for 
deltakelse i forskning på tvers av seksjoner, ei heller 
institutter. 


Figur 8: Instituttorganisasjon 
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Med fire eller fem institutter, vil instituttleder få en 
ledergruppe på 7-8. Det gir et håndterbart kontroll-
spenn og mulighet til å bygge og styre en virksomhet 
med sammensatte mål og utfordringer. Fakultet skal 
selvsagt være varsom med å innføre dette som en 
fast struktur, men det kan være en modell som gir 
retning hvis instituttene skal justeres. 


Enkelte enheter vil ha en karakter som tilsier at de 
løftes fram særskilt, for eksempel som et senter. t 
institutt kan gjerne være vertskap for senterfunksjo-
ner, som for eksempel Senter for internasjonal Hel-
se. Disse må gis synlighet og skal kanskje styres på til 
dels andre måter enn andre fagmiljøer.  


Figur 9: Instituttorganisasjon med sentra 


 


Et senter kan i det daglige ha stor grad av autonomi. 
Vi ser for oss at sentra har faglige grensesnitt mot 
flere institutter (jfr. figur 9), men en administrativ 
linje til én instituttleder. 


Instituttene må ha en robust administrasjon. Den 
bør dekke studieadministrasjon og forskningsadmi-


nistrasjon, samt personal og økonomi, der hver av 
disse har en tydelig ansvarlig person på hvert insti-
tutt. Visestyrerne kan ha sine egne staber, for hen-
holdsvis forskning og utdanning. Formidling kan også 
legges til en instituttstab.  Med færre institutter 
ligger det godt til rette for en faglig solid administra-
sjonsenhet i hvert institutt.  


  


10.5  Administrasjon 


Administrasjonen har fått kritikk for å ikke være god 
nok på personal og økonomi. Det er behov for å 
legge ledelseskapasitet i utvikling av personal- og 
økonomi-prosessene. Det kan også vurderes om 
fakultetsadministrasjonen skal gis en direkte styring 
overfor administrasjonen i instituttene, for eksempel 
i utvalgte områder. Personal og økonomi kan være 
aktuelle områder for en mer helhetlig styring. Dette 
krever nærmere drøfting enn vi har hatt anledning til 
innefor rammen av denne evalueringen. Fakultetet 
har allerede satt i gang faglige nettverk for 
administrasjonsfunskjoner. Dette bør videreføres. 
Det kan også bidra positivt om de instituttvise 
administrasjonsefene møter i fakultetsdirektørens 
ledergruppe. Det vil bidra til en mer helhetlig 
administrasjon. 
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Kapittel 11.    Konklusjon 


I denne evalueringen har vi identifisert noen 
utfordringer som dels handler om allmenne 
styringsutfordringer i universitetene, og dels om 
MOF-spesifikke utfordringer som er knyttet til de 
prosessene fakultetet har stått i de siste årene og 
den strukturen fakultetet har.  


Vi konstaterer at det medisinsk-odontologiske 
fakultetet er en kompleks organisasjon. 
Instituttstrukturen med åtte institutter bidrar til 
denne kompleksiteten. Styringsmessig og i forhold til 
samhandling og integrasjon på tvers, vil det være 
fordelaktig med en enklere struktur med færre 
institutter. Vi anbefaler at MOF organiseres med fire 
eller tre instiutter.  


Det er mange lederroller, på ulike nivåer, som i sum 
bidrar til at lederskapet blir mindre kraftfullt enn det 
kan være. Vi mener at MOF har behov for en 
tydeligere strategisk ledelse gjennom én 
ledergruppe med dekanat, direktør og et 
hensiktsmessig antall instituttledere. 
Gjennomgående bør lederroller og -ansvar gjøres 
tydeligere. 


Undervisning har for lav prioritet. Dette kan gå ut 
over utdanningenes kvalitet og utviklingstrykket i 
utdanningene. Vi mener at fakultetet bør gi under-
visningen et løft. Vi foreslår en matriseorganisering 
med synliggjøring av ansvaret for de forskjellige 
utdanningsprogammene. Det bør etableres en rolle 
som programsjef koblet opp mot visedekan for 
undervisning. Rollen må utvikles og gis myndighet 
for at dette potensialet skal kunne realiseres. 


Adminstrasjonen er på noen områder for svak. Det 
handler dels om sårbarhet ved at administrativt 
ansatte blir distribuert for langt ut og dels om at 
noen fagområder trenger et kompetanse- og 
prosessløft. Med en tydelig styring fra fakultetet, kan 
dette løses, men det er også nødvendig å samle 
ressursene i robuste enheter. Til dels handler dette 
også om riktig kompetanse i noen av de kritiske 
funksjonene. 


Den eksterne finansieringen må opprettholdes, selv 
om rammene for det kan bli justert. Forskningen må 
dyrkes i gode fagmiljøer der organisatoriske 
strukturer ikke hemmer hverken samarbeid på tvers 
eller kontakten med sykehus og øvrige 
samarbeidspartnere. Store, robuste institutter vil 


kunne være gode organistoriske rammer for en 
fleksibel forskningsorganisering. 


Odontologi-prosessen bør videreføres gjennom grep 
som virker integrerende. I prinsippet bør fagmiljøene 
i odontologi kunne integreres tettere med 
tilgrensende medisinske miljøer. Farmasi og 
ernæring er gode eksempler på at integrasjon er 
mulig. Her har fakultetet behov for sensitivitet 
overfor kultur og tempo. 
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Bilag 


Bilag 1: Informanter 


Fakultetsledere (4)  


Langeland, Nina,  dekan  


Bjerknes, Robert prodekan for forskning  


Greve, Gottfried visedekan for undervisning  


Mevold, Nina fakultetsdirektør  


Instituttledere (8)  


Rolf K. Reed Institutt for biomedisin 


Torbjørn Jonung Institutt for kirurgiske fag 


Nils-Erik Gilhus (fungerende) 


Per Bakke Institutt for indremedisin 


Rolv Terje Lie Institutt for samfunnsmedi-
sinske fag 


Rune Nilsen Senter for internasjonal helse 


Inge Fristad Institutt for klinisk odontologi 


Anne Christine Johannessen Gades institutt 


Programutvalgsledere (5)  


Gunnar Høvding Medisin 


Morten Berge Odontologi 


Lone Holst Farmasi  


Jutta Dierkes Ernæring 


Roland Jonsson Forskerutdanning 


Forskningsgruppeledere (3)  


Jan Haavik Institutt for biomedisin 


Helga Salvesen Institutt for klinisk medisin 


Øystein Bruserud Institutt for indremedisin 


Andre (9)  


Sigmund Grønmo Rektor, UiB 


Stener Kvinnsland Adm. direktør Helse Bergen  


Gunnhild Strand 2 IDU-representanter 


Knut Jan Andersen 


Tove Ragna Reksten PhD stipendiat, Gades institutt 


Oddrun Anita Gudbrandsen Forsker 


Alette Gilhus Mykkeltvedt Administrasjonssjef 


Heidi Espedal Administrasjonssjef 


Kim Ove Hommen Seksjonssjef fakultetet 
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Universitetet i Bergen 
Det medisinsk-odontologiske fakultet 
 
   
 
  Fak.sak: 105/11 


Sak nr.:  2011/7202  Møte: 14.09.2011 


 
 
 
 
Effektivisering av personalforvaltning - status og planer 
 
Bakgrunn. 
Som ledd i den kontinuerlige forbedringsprosess ved Det medisinsk-odontologiske 
fakultet er det igangsatt et prosjekt for å samordne og effektivisere den administrative 
virksomhet og saksbehandling ved fakultetet, heretter omtalt som FLYT prosjektet 
(FLYT – fornuft, ytelse, løsninger, tilfredshet). Fakultetsstyret fikk saken presentert i 
møte 15.06.2011 (sak 78/11). 
  
Hovedmålet for prosessen er å effektivisere saksbehandlingen innenfor alle de fire 
saksbehandlingsområder personal, økonomi, studie og forskning. I dialog med 
instituttene ble personalfeltet prioritert. For å tilegne oss denne metodikken, har 
fakultetet kjøpt bistand fra konsulentfirmaet Implement. Metodikken går i korte trekk 
ut på å stille spørsmål flere ganger på hvorfor vi gjør prosedyrene og 
saksbehandlingen slik vi gjør i dag. Hensikten er å kartlegge unødvendige prosesser, 
hvor og hvorfor saken står i ro og hva som ikke skaper verdi. 
 
Effektivisering av personalfeltet kan ved hjelp av metodikken øke kvaliteten på 
saksbehandlingen ved hjelp av bl.a. bevisstgjøring gjennom de prosessene vi nå har 
begynt å kartlegge. Et annet viktig mål, er å skape en kultur for kontinuerlig 
forbedring av fakultetets administrative tjenester.  
 
Tidsbruken i de administrative prosessene skal måles, og instituttene skal merke at 
rekrutteringsprosessene tar kortere tid i løpet av 2011. 
 
I dialog med instituttene ble rekruttering av eksternfinansierte stipendiater valgt ut. 
Tilsetting av eksternfinansierte stipendiater har økt fra 7 nye stillinger i 2008 til 18 
stillinger hittil i år. Prosesskartleggingen av prosedyren for tilsetting av eksternt 
finansierte stipendiater, vil også kunne brukes i kartlegging av andre stillingstyper.  


 
Dagens ordning 
I dag brukes ½ årsverk til å tilsette 18 eksterne stipendiater. Dagens ordning ble 
kartlagt i en samling der både instituttenes og fakultetets personalmedarbeidere samt 
administrasjonssjefene og seksjonslederne deltok. Prosessen er illustrert med bilde 
(vedlegg 1). Prosessen består av 54 ledd og flytter mellom institutt og fakultet flere 
ganger. Reell prosesstid (arbeidstid) er 60 timer men gjennomløpstiden er + 6 
måneder. Normalt går det ca. 7 måneder fra instituttet starter med å lage en 
utlysningstekst til en eksternt finansiert stipendiat, til tilbud om tilsetting er utsendt. 
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Dette er lite tilfredsstillende bruk av tid og ressurser og vi blir sett på som en lite 
attraktiv arbeidsgiver da prosessen tar for lang tid. Samtidig er tidsbruken i 
rekrutteringsprosessen en utfordring for de eksterne prosjektene som har en 
tidsbegrensing på finansieringen. 
 
Innførte tiltak 
Ved involvering av alle medarbeidere er det blitt en felles forståelse for hele 
prosessen, hverandres roller i prosessen og at dette er et felles ansvar i én 
administrasjon ved fakultetet. Bevisstgjøring, kompetanseheving, forpliktelse og 
forståelse for prosessen, fører til bedre samhandling og kvalitetssikring på tvers i 
saksbehandlingen. Det har blitt lettere å foreslå endringer og å gjennomføre 
forbedringer. 
 
Vi har allerede fått en reduksjon i ventetid i saksbehandlingen, både i tid og 
ressurser, blant annet ved bruk av tilsettingsråd, benytte elektronisk søknad til 
stilling, elektronisk utsendelser både til tilsettingsrådet og til søkere til stillingene.  
 
Viser forøvrig til oversikten over allerede gjennomførte tiltak fra perioden 2009 til i 
dag (vedlegg 2). 
 
Videre prosess – hva skal gjøres høsten 2011 
Eksternt finansierte stipendiater kan med ny ordning slik den er beskrevet i denne 
saken med vedlegg, tilsettes på halve tiden, dvs. 3-4 måneder i en prosess som 
består av kun 17 trinn mot 54 i dag (vedlegg 3).  
 
En tilpasning av prosesskartleggingen vil bli foretatt for eksternt finansierte 
postdoktorer og forskere i løpet av høsten 2011. Videre vil arbeidet kontinuerlig med 
å kartlegge de øvrige rekrutteringsprosesser ved fakultetet. 
 
Forutsetninger for endring 
Normalt er det tilsettingsorganet som også skal lyse ut stillinger (UHL § 6-3(2)).  
 
Personalreglementet for vitenskapelige stillinger sier at tilsettingsmyndigheten for 
disse stillingene er Fakultetsstyret (§ 10). Reglene for Fakultetsorganene (§8) sier at 
Fakultetsstyret kan delegere tilsettingsmyndigheten til et Tilsettingsutvalg. Dette 
tilsettingsutvalget skal ha minst ett studentmedlem. Det kan derfor stilles spørsmål 
om fakultetsstyret kan delegere en begrenset fullmakt til å lyse ut eksternt finansierte 
stipendiatstillinger til andre enn et tilsettingsutvalg.  
 
Begrunnelsen for at en her ønsker å delegere fullmakten om utlysning av eksternt 
finansierte stipendiater til instituttleder, er hensyn til effektivitet i prosessen og at det 
er viktig med hurtig rekruttering på grunn av fremdrift i eksternt finansierte prosjekter. 
 
Fakultetsdirektøren har vurdert dette og mener at kvaliteten og sikkerheten i 
tilsettingssakene opprettholdes ved at tilsettingen fremdeles fattes i tilsettingsutvalget 
som har bred representasjon.  
 
Når instituttleder godkjenner utlysningsteksten i saksbehandlersystemet ePhorte, har 
instituttleder også tatt ansvar for at utlysningsteksten er i henhold til lover og regler 
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og at det er økonomisk grunnlag for fullfinansiering av stillingen. Utlysningsteksten 
oversendes fakultetet for kunngjøring. 
Før innstilling oversendes fakultetet for behandling i Tilsettingsrådet, skal kontrakten 
med den eksterne finansieringskilden være underskrevet og prosjektet skal være 
opprettet i prosjektdatabasen. 
 
Vi er i tett dialog med Personal og organisasjonsavdelingen sentralt om en 
regelendring for å unngå utsendelse av bedømmelseskomiteens vurdering til 
stipendiatene. Stipendiater vurderes etter retningslinjene for vitenskapelige 
mellomstillinger, men har begrenset vitenskapelig aktivitet. Vurdering av kandidater til 
stipendiatstillinger inneholder en vurdering av kandidatens prosjekt, 
forskningsmiljøets aktivitet osv. Det er liten reell vurdering av forskningsaktiviteten til 
kandidaten. Utsendelse av komitévurderingen medfører en forlenget 
saksbehandlingen på to til fire uker. I påvente av en avklaring, blir 
bedømmelseskomiteens vurdering sendt søkerne via en elektronisk link slik at 
merknadsfristen er reelt to uker. 
 
Fakultetsdirektørens kommentarer  
Fakultetsdirektøren ser det svært gledelig at rekruttering og tilsetting av eksternt 
finansierte stipendiatstillinger kan effektiviseres betraktelig ved hjelp av LEAN- 
metoden og prosesskartleggingen. Rekrutteringsprosesser er en felles utfordring for 
hele fakultetet. Effektivisering av rekrutteringsprosessene fordrer at alle involverte er 
bevisste sitt ansvar og gjennomfører prosedyrer raskt og etter gjeldende regelverk. 
Ved å gjennomføre disse endringene vil instituttene selv ha større kontroll med sine 
saker og selv prioritere ressurser til å få saken iverksatt. Dette har også vært et sterkt 
ønske fra instituttene. Fakultetsdirektøren legger til rette for at alle 
rekrutteringsprosesser blir gjennomgått etter samme metodikk og engasjement slik at 
effektiviseringsgevinster blir synliggjort og iverksatt.  


Forslag til vedtak 
Fakultetsstyret tar intensjonen i saksforelegget med vedlegg til etterretning og 
foreslår at følgende endringer innføres med virkning fra 1. oktober 2011: 


 
1. Instituttleder får delegert fullmakt fra fakultetsstyret til å godkjenne 


utlysningstekster til eksternt finansierte stipendiater ved eget institutt. 
2. Prosjektleder får fullmakt til å foreslå bedømmelseskomité til disse stillingene 
3. Instituttleder får fullmakt til å oppnevne bedømmelseskomiteer til eksternt 


finansierte stipendiater ved eget institutt i henhold til gjeldende regelverk. 
4. Prosjektleder og instituttleder innstiller i fellesskap kandidater til eksternt 


finansierte stipendiatstillinger på bakgrunn av bedømmelseskomiteens 
innstilling, intervju og referanser. 


5. Fakultetsstyret ber om at det oversendes sak til universitetet sentralt med 
anmodning om unntak fra å sende bedømmelseskomiteens vurdering til 
kandidater til stipendiatstillinger. 


6. Endringene innføres som en prøveordning og vil bli evaluert høsten 2012. 
 
 
Nina Mevold 
fakultetsdirektør 
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Vedlegg:  
Bilde som illustrerer dagens prosess 
Liste over innførte endringer 
Bilde som illustrerer ønsket prosess 


 











Fakultetsstyresak 105/11 – Vedlegg 2 


Gjennomførte forbedringstiltak 


1. Opprettelse av Tilsettingsråd, utvidelse av deres fullmakter  


2. Utlysningstekster sendes Tilsettingsrådet på e-post og blir besvart på e-post. Sendes ut 
fortløpende 


3. Elektronisk oversending av tilsettingssaker til Tilsettingsråd MOF 


4. Svar fra Tilsettingsrådet MOF på e-post 


5. Dekan har fullmakt til å oppnevne bedømmelseskomiteer 


6. Delegert saksbehandling - tjenestefri ved amming - til institutta 


7. Delegert saksbehandling - omsorgspermisjon (pappafri 2 uker) – til institutta 


8. Til alle utlyste stillinger i JobbNorge, skal søknad og vedlegg vere elektronisk.  


9. Den sakkyndige komiteen får tilgang til JobbNorge, slik at sakshandsaminga er blitt 
elektronisk.  


10. Ved tilbud om stilling ved MOF, får den tilsette ei lenke med informasjon og regelsett 
istedenfor informasjon på papir.  


11. Effektuering av nye godkjennings- og underskriftsrutiner.   


12. Ny dagsorden og organisering av nettverksgruppemøter – kompetansedeling, 
kompetanseheving og ansvarliggjøring av institutta i planlegging og gjennomføring av møta.  


13. Jobbar med å lage nye maler for utlysningstekster.  


14. Listene over ansatte som blir sendt til instituttene er blitt bedre og vi har dermed bedre 
oversikt over ansatte der tilsettingsforholdet utløper.  


15. Varsel om opphør av midlertidig tilsettingsforhold.  


16. Møteplan for Tilsettingsrådet MOF – tentative møtedatoer 


17. Fakultetsstyresaker legges ut på web 


18. Felles rutine og tidsplan for personal og forskning angående tilsetting i stipendiat- og 
postdoktorstillinger 


19. Utarbeidet Årshjul, rutinebeskrivelser og serviceerklæring  


20. Rutiner, skjema, årshjul, informasjon om nettverk på Wiki-side 


21. Innført måleparametre ved personalseksjonen 


22. Aktiv bruk av nestleder 







23. Fokus på kompetansedeling for å redusere sårbarheten 


24. Innvilgelse av rettighetspermisjon for stipendiat og postdoktor – forlenger tilsettingsperioden 
tilsvarende, kopi til forskningsseksjonen som forlenger PhD perioden 


 


 


05.11.2011 
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Forbedringsforslag BOA – heldagsmøte 31.5.2011 


 


Tiltak Prioritering Utført Kategori  


1. Ferdig saksbehandling 
på instituttet, av enkle 
saker  


  Delegering 


2. Mer ansvar / myndighet 
til instituttet 


  Delegering 


3. Delegere utlysning og 
komiteoppnevning til 
instituttleder 


  Delegering  


4. Identifisere hva som kan 
delegeres til institutt 


  Delegering 


5. Tilsettingsrådet som 
kvalitets sikrer i siste 
ledd 


  Delegering 


6. Delegere utlysning og 
søknadsbehandling til 
instituttet 


  Delegering 


7. Dekan godkjenner 
utlysninger 


  Delegering 


8. Legge alle kontroller av 
utlysningstekster til 
instituttleder 


  Delegering 


9. Instituttleder oppnevner 
komité 


  Delegering 


10. Tilsettingsrådet må 
overholde tidsfrister, gi 
beskjed ved fravær 


  Haldningar 


 


11. Bytt ut sinker, Mr X   Haldningar  


12. Kompetanseheving   Kompetanse 


13. Kompetansebygging   Kompetanse 
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14. Informasjon til institutt – 
i hele prosessen 


  Kompetanse 


15. Kutte ut 
merknadsrunden 


  Regelendring 


16. Kutte godkjenning av 
fagforeninger 


  Regelendring 


17. Færre personer i 
tilsettingsrådet, maks 3 
medlemmer,  
Personlig vara, 
aktiviseres ved fravær i 
mer enn 2 dager 


  Regelendring 


18. Faglig godkjenning – kutt 
sakkyndig vurdering 


  Regelendring 


19. Kun innstillingskomite   Regelendring 


20. Kutte å sende vurdering 
til søkerne 


  Regelendring 


21. Kutte merknadsrunde   Regelendring  


22. Sette frist for 
komitearbeidet 


  Regelendring  


23. Oversendelse av saken 
fra institutt til fakultet = 
saksforelegg til 
tilsettingsrådet 


  Rolle 


24. Prosjektleder beskriver 
stillingen ved bestilling 
av utlysning 


  Rolle 


25. Tilsettingsråds oppgaver 
= primæroppgaver 


  Rolle 


26. Pliktarbeid for emeritus 
= 
tilsettingsrådsoppgaver 


  Rolle 


27. Nestleder både på 
fakultet og institutt, må 
brukes aktivt, ikke bare 


  Rolle 
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ved fravær, men også 
når dagen for leder er 
hektisk 


28. Kutt saksforelegg til 
tilsettingsråd 


  Rolle 


29. Felles personalseksjon 
for institutt og fakultet 


  Rolle 


30. Sak – rett til 
saksbehandler 


  Rolle 


31. Utlysningstekster – 
direkte til 
tilsettingsrådet fra 
institutt 


  Rolle 


32. Passivt samtykke fra 
tilsettingsrådet 


  Rolle 


33. Sjekkliste for utlysning 


- Prosjektnr 
- Prosjekttittel 
- Faglig beskrivelse 
- Komiteforslag 
 


  Rutine/ standard 


34. Standard maler for 
utlysning 


  Rutine/standard 


35. Tilsettingsrådet må 
bruke ePhorte 


  Rutine/standard 


36. Helt like 
utlysningstekster 
(standard tekster) 


  Rutine/standard 


37. Elektronisk 
saksbehandling i alle 
ledd 


  Rutine/standard 


38. Tilsettingsrådet MÅ inn i 
ePhorte 


  Rutine/standard 


 


39. Innen 3 dager etter   Rutine/standard 
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søknadsfrist; fakultetet 
sjekker utdanning til 
utenlandske søkere 


 


40. Maler – minus 
saksforelegg 


  Rutine/standard 


41. Dele informasjon, 
personal – forskning – 
institutt; bruke 
merknadsfeltet i ePhorte 


  Rutine/standard 


 


42. Bruke mulighetene i 
ePhorte og Jobb Norge 


  Rutine/standard 


43. Automatisk kopi av 
finansiering/ økonomisk 
informasjon til 
personalmedarbeideren 


  Rutine/standard 


44. Komité – tilgang til saken 
i Jobb Norge 


  Rutine/standard 


45. Tilgang til søknader på 
egen nettside 


  Rutine/standard 


46. Instituttet sender til 
fagforeningene 


  Rutine/standard 


47. Min. krav: Finansiering, 
utlysning, tilsetting 


  Rutine/standard 


48. Fagforeningene – få 
utlysnings-tekstene i 
ePhorte 


  Rutine/standard 


49. Legge kun en link på EU 
portalen 


  Rutine/standard 


50. Vurdere utenlandsk 
utdanning tidlig 


  Rutine/standard 


51. Tilsettingsrådet – i 
ePhorte 


  Rutine/standard 


52. Leder av tilsettingsrådet 
er ansvarlig for purre på 


  Rutine/standard 
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tilbakemeldinger 


53. Ta utdrag av 
prosjektbeskrivelsen til 
utlysningsteksten 


  Rutine/standard  
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FORHANDLINGER OM OVERFØRING AV DRIFTEN VED ODONTOLOGISK UNIVERSITETSKLINIKK – 


VEDTAK OM Å AVSLUTTE FORHANDLINGER OG ORGANISERE ODONTOLOGISK 


UNIVERSITETSKLINIKK VED FAKULTETET 


 


 


1. Forhandlinger med Hordaland fylkeskommune - status 


Som et ledd i sammenslutningen av de tidligere Det medisinske fakultet og Det odontologiske 


fakultet ble det bestemt at Odontologisk universitetsklinikk ikke skulle videreføres innen det nye 


fakultetet, men at driften skulle overføres til ekstern part: 


 
“Odontologisk klinikk må skilles ut fra fakultetet som egen organisasjon samtidig som det 


nye fakultetet etableres. Et fremtidig sammenslått medisinsk-odontologisk fakultet vil ikke 


kunne fungere som administrativ basis for odontologisk klinikk.“ 


 (Universitetsstyresak 52/06) 


Universitetsledelsen sonderte på denne bakgrunn ut forhandlingsgrunnlaget ved Helse Vest, som var 


den eksterne part det ble pekt på. Etter sonderinger med Helse Vest og etter at regjeringens 


Stortingsmelding 35 (2006/2007) Tilgjengelighet, kompetanse og sosial utjevning – framtidas 


tannhelsetjenester ble lagt fram, konkluderte en med å starte forhandlinger med Hordaland 


Fylkeskommune og Den offentlige tannhelsetjenesten om overføring av driften av klinikken.   


Odontologisk universitetsklinikk ble midlertidig overført til Universitetsdirektøren, der den skulle 


settes i stand til overføring. 


Universitetsstyret gav i universitetsstyresak 22 (møte 19. februar 2009) universitetsdirektøren 


fullmakt til å forhandle med Hordaland fylkeskommune om eventuell overtakelse av driftsansvaret 


for klinikken. Forhandlingene har pågått over to år. Forhandlingsdelegasjonen har vært ledet av 


økonomidirektør Kjell Bernstrøm. Dekan Nina Langeland, instituttleder Inge Fristad ved Institutt for 


klinisk odontologi, klinikksjef Hildur Søhoel og fakultetsdirektør Nina Mevold har vært de øvrige UiB-


representantene i forhandlingsdelegasjonen.  







Det var planlagt å sluttføre forhandlingene innen juni 2011, slik at de to institusjonene kunne 


styrebehandle overføringen i sine styrer høsten 2011, med intensjon om overtakelse i 2012. 


Forhandlingsprosessen har vist seg kompleks, og det har ikke lyktes å sluttføre denne før sommeren 


2011. Det vises til vedlegg 1; dekan Nina Langelands notat med begrunnelsen for at forhandlingene 


ikke ble sluttført i juni 2011. 


Dekanen legger vekt på forhandlingenes kompleksitet, og en tendens til at samarbeidet mellom 


Institutt for klinisk odontologi og Odontologisk universitetsklinikk har spisset deg: 


“Det oppfattes at utfordringene i samhandlingen mellom institutt og klinikk har økt den tiden de har 


vært ulikt organisert ved UiB, dette har sannsynligvis gitt redusert kvalitet i undervisningen. 


Motsetningene mellom enhetene, og motstanden mot utfasing til fylket både blant tannlegene internt 


ved UiB og i fylket, oppfattes ikke å være konstruktiv og utgjør en stor risiko for at utfasingen av 


klinikken skal mislykkes.” 


Hun legger også vekt på at en til nå ikke har sett positive resultater for den odontologiske 


forskningen etter utskillingen av klinikken, samt at det kom fram en massiv motstand mot en 


utskilling fra ansatte og studenter. 


Etter en totalvurdering av mulige positive effekter av en overføring og de negative konsekvensene 


kommer ikke dekanen til at hun kan anbefale en videreføring av forhandlingene med 


Fylkeskommunen. Framdriften i forhandlingene gir, etter dekanens mening, ikke grunn til å forvente 


et realistisk forhandlingsresultat. Hun legger derfor fram sin vurdering for Fakultetsstyret, og ber 


Fakultetsstyret om å vedta sin tilslutning til en avslutning av forhandlingene. 


Det er likevel av stor viktighet at den positive utviklingen for tannhelsefeltet ved fakultetet i det nye 


odontologibygget fortsetter i tett samarbeid med Den offentlige tannhelsetjenesten. Den offentlige 


tannhelsetjenesten og Institutt for klinisk odontologi har felles faglige målsetninger om å 


videreutvikle feltet i tråd med de ambisiøse målene i Stortingsmelding 35. 


2. Organisasjonsutviklingsprosjekt – effektivisering av driften ved Odontologisk 


universitetsklinikk 


Som et ledd i å optimalisere driftsorganisasjonen ved Odontologisk universitetsklinikk i henhold til 


mulighetene i det nye odontologibygget er det nedsatt en prosjektorganisasjon med følgende 


mandat (se notat med prosjektbeskrivelse; vedlegg 2): 


 Utrede organisering av klinikken ut fra Kravspesifikasjon som definerer innhold og omfang 
på undervisning og ut fra veiledende bemanningsbehov, jf NOKUTs krav.  


 Utarbeide bemanningsplan for framtidens Odontologisk universitetsklinikk i NOB 


 Beskrive instituttansattes roller og oppgaver i klinikken og klinikkansattes roller og 
oppgaver i instituttet. 


 Beskrive ansvars- og oppgavedeling mellom OUK og IKO. 


 Beskrive system for samarbeid med tanke på forvaltning og utvikling av 
kravspesifikasjonene. 


 Foreta gjennomgang av ressurssituasjonen (økonomi og personal) med sikte på 
optimalisering av ressurser i forhold til nytt bygg og i relasjon mellom IKO og OUK.  


 Utarbeide forslag til kompetanseplan for utvikling av klinikken som utdanningsarena for 
studenter, doktorgradskandidater og spesialistkandidater og som arbeidsplass for 
klinikkens ansatte 


 







Prosjektet er organisert med en styringsgruppe ledet av dekan Nina Langeland, og en prosjektgruppe. 


Begge gruppene har bred representasjon fra institutt og klinikk. Fakultetsledelsen berømmer 


prosjektgruppens arbeid, som er løsningsfokusert, og ser gode muligheter for å komme fram til en 


modell som styrker lærerstaben ved instituttet, og som samtidig ivaretar behov for en kvalitetssikret 


klinikkdrift. 


Dersom Fakultetsstyret vedtar å avslutte forhandlingsprosessen for å innfase Odontologisk 


universitetsklinikk til fakultetet, er to forutsetninger fra fakultetsledelsen at de to enhetene må 


organiseres innen dagens økonomiske rammer, og at klinikken er faglig og organisatorisk underlagt 


Institutt for klinisk odontologi.  Den fremtidige organiseringen av Odontologisk klinikk må bringes 


fram for universitetsledelsen til en eventuell behandling i Universitetsstyret.  


Dette må ses i sammenheng med sak om reorganisering av faglig struktur ved fakultetet, der en tar 


sikte på en forenkling av organisasjonsstrukturen, og fakultetsstrategien for å innlemme faglige 


kjernestrukturer til instituttnivået. Klinikken er en sentral utdanningsarena for tannlegestudenter, 


tannpleierstudenter og spesialistkandidater, og en leverandør av odontologiske forsknings- og 


forskerutdanningstjenester. Det er avgjørende at klinikkens leder rapporterer til instituttleder, og at 


den faglige ledelsen ved instituttet er overordnet Odontologisk universitetsklinikk. 


Videre vil dekanen i en oppstartsfase de første to årene instituere en styringsgruppe, med 


representasjon bl.a. fra institutt, klinikk og Den offentlige tannhelsetjenesten og med dekanen som 


leder. En vil komme tilbake til mandat og innretning. 


Det legges fram følgende forslag til  


vedtak: 


1. Fakultetsstyret sier seg enig i dekanens vurderinger av status for forhandlingene, og ber 


dekanen om å fremme vedtaket om en avslutning av forhandlingene til universitetsledelsen. 


2. Fakultetsstyret ber dekanen om å arbeide videre med organisasjonsmodell for Odontologisk 


universitetsklinikk innenfor Det medisinsk-odontologiske fakultet. Klinikken bes forankres 


organisatorisk og faglig under Institutt for klinisk odontologi. 


3. Det forutsettes at den samlede budsjettavsetningen til odontologi ikke går utover dagens 


rammer. 







Vedlegg 1 


Notat  


Til Fakultetsstyret 


Fra dekan Nina Langeland 


6. september 2011 


Odontologisk Universitetsklinikk – totalvurdering forhandlingsstatus. 


Som et ledd i prosessen med sammenslutningen av de to fakultetene til Det medisinsk-odontologiske 


fakultet, var en premiss fra det gamle Det medisinske fakultet at odontologisk klinikk ikke skulle 


inngå som en del av fakultetet. Flere mottaksinstitusjoner ble diskutert, men en falt ned på Den 


offentlige tannhelsetjenesten (DOT)/Hordaland fylkeskommune (HFK) som den mest aktuelle 


mottaker. Universitetsstyret vedtok i februar 2009 å starte forhandlinger med Hordaland 


fylkeskommune om en overføring av driften av odontologisk universitetsklinikk. 


Forhandlingsprosessen har vist seg kompleks, og det lyktes ikke å sluttføre denne før sommeren 


2011 som forutsatt og planlagt. Prosessen har vært særlig krevende for medarbeiderne ved de to 


involverte enhetene, Institutt for klinisk odontologi og Odontologisk universitetsklinikk. Det har vært 


gjennomført informasjonsmøter og dialogmøter både med instituttansatte, klinikkansatte, studenter, 


og den samlede lærerstaben ved spesialistutdanningen. Det har også vært møter med 


arbeidstakerorganisasjonene ved UiB og Hordaland fylkeskommune. Det oppfattes at utfordringene i 


samhandlingen mellom institutt og klinikk har økt den tiden de har vært ulikt organisert ved UiB, 


dette har sannsynligvis gitt redusert kvalitet i undervisningen. Motsetningene mellom enhetene, og 


motstanden mot utfasing til fylket både blant tannlegene internt ved UiB og i fylket, oppfattes ikke å 


være konstruktiv og utgjør en stor risiko for at utfasingen av klinikken skal mislykkes. De 3,5 årene 


som har gått siden utskilling av klinikk til Universitetsdirektøren har heller ikke styrket forskningen 


ved IKO, noe som var et av de sterkeste argumentene for utskilling av klinikken. Studentenes 


vurdering av situasjonen har også veid tungt. Disse elementene kompenseres ikke av de mulige 


positive virkningene av å legge klinikken til fylkeskommunen. Totalvurderingen er da at det ikke var 


realistisk å oppnå en utfasing til beste for odontologisk forskning og undervisning og som dekanen 


ville kunne anbefale, og at med denne totalvurderingen er det bedre å tilrå avslutning av 


forhandlingene og arbeide for en god løsning internt ved UiB.  


Oppsummert vurderer dekanen både framgangen i forhandlingene og retningen slik at det ikke er 


realistisk å oppnå et forhandlingsresultat som vil gagne klinikkens og instituttets samhandling og 


felles oppgaveløsning. Derimot oppleves arbeidet med felles investeringer og samlokalisering i nytt 


odontologibygg med DOT som svært konstruktivt, og i tråd med intensjonene i St.meld. 35. 


Også organisasjonsutviklingsprosjektet for Odontologisk universitetsklinikk framstår som 


løsningsorientert og det er overveiende sannsynlig at dette vil resultere i en god samhandling, 


styrking av odontologisk lærerstab og en sunn økonomi i de to enhetene samlet, innenfor 


universitetets egne rammer.  







Det er en forutsetning fra fakultetsledelsen at de to enhetene må organiseres innen dagens 


økonomiske rammer, og at klinikken er faglig underlagt Institutt for klinisk odontologi. Det er av stor 


viktighet at den gode samhandlingen med Den offentlige tannhelsetjenesten videreutvikles og at en 


sammen arbeider for et tett integrert odontologisk miljø på Årstadvollen. Samtidig er det en 


intensjon å videreutvikle samhandlingen på hele Vestlandet etter mønster fra medisinutdanningen 


hvor særlig spesialistutdanningen i odontologi bør kunne ha praksisutplassering i hele regionen. 


 







 


Vedlegg 2 


UNIVERSITETET I BERGEN 


Det medisinsk-odontologiske fakultet 


Arkivkode:    Styre-sak: 


Sak nr.: 2007/11854 og 


2011/2799 


 Møte: 14.9.2011   


VEDLEGG/TILLEGG TIL STYRESAK 


(Det vises til styresak 70/2011: Orienteringssak: Odontologisk universitetsklinikk og nytt 


odontologibygg). 


Det er etablert et prosjekt for gjennomgang og tilpassing av Odontologisk universitetsklinikk 


(OUK) til nytt odontologibygg (NOB). 


Universitetsdirektøren oppnevnte i brev datert 9.3.2011 en styringsgruppe og en prosjekt-


gruppe for å lede prosjektet. Styringsgruppen skal legge de overordnede føringene for 


prosjektets rammer og framdrift.  


Styringsgruppen har følgende sammensetning: 


Leder Nina Langeland, dekan 
Nina Mevold, fakultetsdirektør 
Inge Fristad, instituttleder 
Hildur Søhoel, avdelingsdirektør 
Arne Tjølsen, visedekan 
Alf Henrik Andreassen, fagdirektør   
Line Rye, personaldirektør 
Ragnfrid Skavland, hovedtillitsvalgt 
Amund Gulsvik, hovedtillitsvalgt 


 


Prosjektet har følgende mandat: 


 Utrede organisering av klinikken ut fra Kravspesifikasjon som definerer innhold og 
omfang på undervisning og ut fra veiledende bemanningsbehov, jf NOKUTs krav.  


 Utarbeide bemanningsplan for framtidens Odontologisk universitetsklinikk i NOB 


 Beskrive instituttansattes roller og oppgaver i klinikken og klinikkansattes roller og 
oppgaver i instituttet. 


 Beskrive ansvars- og oppgavedeling mellom OUK og IKO. 


 Beskrive system for samarbeid med tanke på forvaltning og utvikling av 
kravspesifikasjonene. 


 Foreta gjennomgang av ressurssituasjonen (økonomi og personal) med sikte på 
optimalisering av ressurser i forhold til nytt bygg og i relasjon mellom IKO og 
OUK.  


 Utarbeide forslag til kompetanseplan for utvikling av klinikken som 
utdanningsarena for studenter, doktorgradskandidater og spesialistkandidater og 
som arbeidsplass for klinikkens ansatte 


 







 


Prosjektgruppen har følgende sammensetning: 


 Leder Morten Berge, professor 


 Guttorm Karlsen, seksjonsovertannlege  


 Knut N. Leknes, professor  


 Tordis Agnete Trovik, førsteamanuensis 


 Harald Nesse, seksjonsovertannlege 


 Jan Georg Tangenes, underdirektør  


 Mona Johannessen, klinikkavdelingsleder 


 Nina Indrebø, verneombud 


 


Prosjektgruppen skal være ”hands on” og ha medansvar for prosjektets fremdrift.  


Prosjektgruppen skal på månedsbasis rapportere til Styringsgruppen på fremdriften i 


prosjektet i relasjon til avtalt tidsplan. Det er viktig at prosjektgruppen har kontakt med 


klinikken og de ansatte som vil bli påvirket av organisasjonsutviklingsprosessen. 


Rådgiver Stig Morten Frøiland, Personal- og organisasjonsavdelingen UiB og prosjektleder 


Inger Hjeldnes Senneseth er sekretariat for styringsgruppen og prosjektgruppen.  


 


Ved etablering av prosjektet i mars 2011 pågikk det forhandlinger med Hordaland fylkes-


kommune om en eventuell overtakelse av driftsansvaret for Odontologisk universitetsklinikk. 


Styringsgruppen og prosjektgruppen har vært holdt orientert om forhandlingene og har tatt 


hensyn til dette i sitt arbeid med prosjektet. 


 


Styringsgruppen og prosjektgruppen har fram til nå hatt fokus på følgende tema: 


 Organisering av Odontologisk universitetsklinikken i nytt odontologibygg 


 Organisering av teoretisk og kliniske undervisning i nytt odontologibygg slik at 
ordningen med pålagt overtid for tannhelsesekretærene kan opphøre.   


 


 Organisering av klikkundervisningen i TEAM bestående av tannlege, 


tannhelsesekretær og en gruppe studenter.    


 Omdisponeres av ressurser som muliggjør en økning i antall lærerstillinger innen 
odontologiske fag. 
 


 
Forutsatt fakultetsstyrets vedtak om organisering av Odontologisk universitetsklinikk innenfor 


fakultetsorganisasjonen, vil det være behov for en reorganisering av prosjektet med 


gjennomgang av prosjektets mandat og vurdering av endret sammensetningen av 


styringsgruppen og prosjektgruppen. 


Prosjektgruppen bør styrkes med representanter fra instituttets og klinikkens ledelse. Det 


foreslås derfor at instituttleder og klinikksjef går inn i prosjektgruppen og at de dermed går ut 







av styringsgruppen. Forutsatt at klinikken skal organiseres innenfor fakultetet, bør 


prosjektgruppen bør styrkes med en representant fra fakultetet.  


Det kan være behov for å etablere arbeidsgrupper innenfor noen funksjonsområder. Hvis 


Odontologisk universitetsklinikk skal organiseres innenfor fakultetet er det behov for å 


vurdere en samordning av de administrative funksjonene knyttet til odontologi, samt en 


vurdering av fakultetsadministrasjonens ressurser for å betjene Odontologisk 


universitetsklinikk. Klinikken er annerledes enn et institutt, og dette må ivaretas ved 


samordning av administrasjonen. Spesielt må temaene rekruttering og økonomi ivaretas på 


en god måte.  


 


Dekanus gis fullmakt til å reorganisere prosjektet i samarbeid med universitetsdirektøren, 


med gjennomgang av mandat for prosjektet og sammensetning av styringsgruppen og 


prosjektgruppen. 
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Odontologisk Universitetsklinikk - totalvurdering 
forhandlingsstatus 


 


Som et ledd i prosessen med sammenslutningen av de to fakultetene til Det medisinsk-


odontologiske fakultet, var en premiss fra det gamle Det medisinske fakultet at odontologisk 


klinikk ikke skulle inngå som en del av fakultetet. Flere mottaksinstitusjoner ble diskutert, 


men en falt ned på Den offentlige tannhelsetjenesten (DOT)/Hordaland fylkeskommune 


(HFK) som den mest aktuelle mottaker. Universitetsstyret vedtok i februar 2009 å starte 


forhandlinger med Hordaland fylkeskommune om en overføring av driften av odontologisk 


universitetsklinikk. 


Forhandlingsprosessen har vist seg kompleks, og det lyktes ikke å sluttføre denne før 


sommeren 2011 som forutsatt og planlagt. Prosessen har vært særlig krevende for 


medarbeiderne ved de to involverte enhetene, Institutt for klinisk odontologi og Odontologisk 


universitetsklinikk. Det har vært gjennomført informasjonsmøter og dialogmøter både med 


instituttansatte, klinikkansatte, studenter, og den samlede lærerstaben ved 


spesialistutdanningen. Det har også vært møter med arbeidstakerorganisasjonene ved UiB 


og Hordaland fylkeskommune. Det oppfattes at utfordringene i samhandlingen mellom 


institutt og klinikk har økt den tiden de har vært ulikt organisert ved UiB, dette har 


sannsynligvis gitt redusert kvalitet i undervisningen. Motsetningene mellom enhetene, og 


motstanden mot utfasing til fylket både blant tannlegene internt ved UiB og i fylket, oppfattes 


ikke å være konstruktiv og utgjør en stor risiko for at utfasingen av klinikken skal mislykkes. 


De 3,5 årene som har gått siden utskilling av klinikk til Universitetsdirektøren har heller ikke 


styrket forskningen ved IKO, noe som var et av de sterkeste argumentene for utskilling av 


klinikken. Studentenes vurdering av situasjonen har også veid tungt. Disse elementene 


kompenseres ikke av de mulige positive virkningene av å legge klinikken til fylkeskommunen. 


Totalvurderingen er da at det ikke var realistisk å oppnå en utfasing til beste for odontologisk 


forskning og undervisning og som dekanen ville kunne anbefale, og at med denne 


totalvurderingen er det bedre å tilrå avslutning av forhandlingene og arbeide for en god 


løsning internt ved UiB.  


Oppsummert vurderer dekanen både framgangen i forhandlingene og retningen slik at det 


ikke er realistisk å oppnå et forhandlingsresultat som vil gagne klinikkens og instituttets 


samhandling og felles oppgaveløsning. Derimot oppleves arbeidet med felles investeringer 
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og samlokalisering i nytt odontologibygg med DOT som svært konstruktivt, og i tråd med 


intensjonene i St.meld. 35. 


Også organisasjonsutviklingsprosjektet for Odontologisk universitetsklinikk framstår som 


løsningsorientert og det er overveiende sannsynlig at dette vil resultere i en god 


samhandling, styrking av odontologisk lærerstab og en sunn økonomi i de to enhetene 


samlet, innenfor universitetets egne rammer.  


Det er en forutsetning fra fakultetsledelsen at de to enhetene må organiseres innen dagens 


økonomiske rammer, og at klinikken er faglig underlagt Institutt for klinisk odontologi. Det er 


av stor viktighet at den gode samhandlingen med Den offentlige tannhelsetjenesten 


videreutvikles og at en sammen arbeider for et tett integrert odontologisk miljø på 


Årstadvollen. Samtidig er det en intensjon å videreutvikle samhandlingen på hele Vestlandet 


etter mønster fra medisinutdanningen hvor særlig spesialistutdanningen i odontologi bør 


kunne ha praksisutplassering i hele regionen. 
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UNIVERSITETET I BERGEN 
Det medisinsk-odontologiske fakultet 
 


Arkivkode: 
 


 Styre-sak: 107/11 


Sak nr.: 
 


 Møte:   
14. september 2011 


 


 
Dyreavdelingen som kjernefasilitet flyttes fra 
fakultetsledelsen til Gades institutt - Organisasjonsendring. 
 


Bakgrunn. 
Fakultetstyret vedtok i sak 55/11 å nedsette en prosjektgruppe som skulle etablere 
kjernefasiliteter etter de prinsipper som er skissert i punktene under. 
Kjernefasilitetene skal etableres og organiseres etter en felles hovedmodell der 
følgende prinsipper ligger til grunn: 
 


o En MOF-kjernefasilitet forankres og driftes på vegne av fellesskapet av 
ett institutt. Instituttleder blir dermed økonomisk ansvarlig og overordnet 
leder for kjernefasiliteten på vegne av hele fakultetet. 


o Leder av kjernefasiliteten skal ha vitenskapelig kompetanse, og drive 
egen forskning og utvikling. 


o Teknisk personale med høy kompetanse og nødvendig administrativ 
støtte må knyttes opp til kjernefasilitetene 


o Kjernefasiliteten skal ha en faglig brukergruppe – i denne skal også 
instituttledelsen være representert – for eksempel ved visestyrer for 
forskning 


o Det skal utarbeides en tilpasset driftsmodell for hver kjernefasilitet, der 
økonomien delvis skal sikres gjennom egenbetaling etter spesifiserte 
prinsipper og som tar hensyn til hvem som eier utstyret, og hvor det 
skal regnskapsførers. 


o Avskrivning og avtaler for reinvesteringer og utstyrsfornyelse skal inngå 
 
I arbeidet med å etablere kjernefasiliteter ved fakultetet er Dyreavdelingen en viktig 
infrastruktur, som også matematisk naturvitenskaplig fakultet og det psykologiske 
fakultet benytter tjenestene til i større eller mindre grad.  
 
 
Endring av organisasjonskartet til Dyreavdelingen. 
Fakultetet forvalter Dyreavdelingen på vegne av UiB. Dyreavdelingen har lagt under 
Fakultetsadministrasjonen med fakultetsdirektøren som øverste leder. 
Fakultetsdirektørstillingen er en administrativ lederstilling som er rekruttert ut fra en 
administrativ kompetanseprofil. Dyreavdelingen er en krevende fagnær enhet, som 
bør ledes av faglig ledelse. Det må samtidig presiseres at Dyreavdelingen  i hele 
perioden har hatt en daglig leder med veterinærbakgrunn. 
 
Hensikten med  å flytte Dyreavdelingen som enhet fra fakultetsadministrasjonen til et 
institutt, er altså i hovedsak behov for en enda tettere faglig ledelse av en viktig og 
kostnadskrevende enhet ved fakultetet. 
 
Prosjektgruppen arbeider nå for å flytte den organisatoriske tilknytningen til 
Dyreavdelingen til Gades Institutt, under ledelse av instituttleder Anne Christine 
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Johannessen. I praksis vil det si fra en enhet til en annen innenfor samme virksomhet 
jfr. Hovedavtalen. Vi forstår  endringen som en justering av organisasjonskartet til 
Dyreavdelingen. Det er daglig leder, Aurora Brønstad og den ene administrative 
stillingen som førstekonsulent som vil bli noe berørt av endringen. Daglig leder vil få 
instituttleder som sin nærmeste overordnede, og noen av arbeidsoppgavene til 
førstekonsulenten vil bli samordnet med den administrative staben på Gades Institutt. 
Arbeidsoppgavene som de begge innehar i dag vil  ha det samme grunnpreg. 
Arbeidsoppgavene for øvrig personale vil fortsette som i dag under samme daglige 
arbeidsledelse. Formelt arbeidsgiveransvar vil være instituttleder. 
 
 
Forankring. 
Fakultetsledelsen er i samtaler med Gades Institutt og informasjon om dette ble 
sendt ut på e-post til det lokale Informasjons og drøftingsutvalget før ferien, samt det 
sentrale Forhandlingsutvalget. Fakultetsdirektøren saken frem for det sentrale 
forhandlingsutvalget i møte 24. august 2011. 
 
Styringsgruppen for Dyreavdelingen har også vært informert om å etablere 
Dyreavdelingen som en kjernefasilitet.  
 
Fremdrift. 
Endringen vil tre i kraft fra 01.01.12. Det vil være hensiktsmessig av 
regnskapsmessige forhold, og en ønsker seg god framdrift i prosessen. 
 


Milepælsplan - Dyreavdelingen får organisatorisk 
tilknytning til Gades Institutt 


 


2011 Avklare Med Gades Institutt om muligheter for overføring til 
Gades  


Uke 
26 


Orientert sentralt forhandlingsutvalg og lokalt IDU om pågående 
prosess 


Uke 
34 


Oversikt over de budsjettmessige rammene til Dyreavdelingen, 
videreføring av eget analysenummer.  


Uke 
36 


Lage en beskrivelse av lederrollen til daglig leder og veterinær 
Aurora Brønstad og til den administrative stillingen 


Uke 
34 og 36 


Orientert sentralt forhandlingsutvalg og lokalt IDU om pågående 
prosess 


Uke 37 Informasjonsmøte med Styringsgruppen for Dyreavdelingen 


Uke 37 Kort Informasjonsmøte med de ansatte på Dyreavdelingen  


Uke 37 Legges frem for IDU og fakultetsstyret  


Uke 38/39 Informasjonsmøte med de berørte 


Kontinuerlig Kontinuerlig dialog med de involverte 


Uke  Evt. omstillingssamtaler med instituttleder og daglig leder 


Uke50/51 Nytt informasjonsmøte med de involverte for å sikre en god 
oppstart 


Uke 50/51/52 Praktisk tilrettelegging  


Januar 2012 Oppstart, ny organisasjon implementeres, budsjett overføres. 


 
Fakultetsdirektøren sine kommentarer. 
Fakultetsdirektøren setter denne omstillingen inn i de overordnede planene for 
organisering av all infrastruktur ved fakultetet. En ser det som svært positivt at 
Dyreavdelingen blir lagt til Gades institutt, og får en enda tettere oppfølging ut i fra 
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faglige behov og fremtidige. Dyreavdelingen er en krevende enhet, som må være 
oppdatert med utstyr og kompetanse. 
 
Det vises til arbeidet som over tid har vært lagt ned for å sikre kvalitet og faglighet 
mht investeringer over flere budsjett, og det viktige arbeidet med å bli akkreditert i 
AAALAC systemet, som er etter internasjonal standard. Videre vektlegges det å 
innføre en driftsmodell i tråd med andre kjernefasiliteter som etableres ved fakultetet. 
Ved å innarbeide Dyreavdelingen som en kjernefasilitet ved fakultetet vil en til en 
hver tid sikre at utstyr og metoder blir oppdatert, og i henhold til fakultetets vedtatte 
strategi og handlingsplaner. 
 
Forslag til vedtak. 
 
Fakultetstyret vedtar en overflytting av Dyreavdelingen til Gades institutt i tråd med 
intensjonen i dette saksfremlegget. 
  
Fakultetsstyret ber dekanene påse at Dyreavdelingen drives åpent og tilgjengelig for 
brukere også utenfor instituttet. 
 
 
 
Symy 02.09.11 
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Oppnevning av programsensor - Erfaringsbasert master i helseledelse, kvalitetsforbedring 
og helseøkonomi 
 


 


Alle studieprogram ved fakultetet har de siste årene fått oppnevnt programsensorer, og disse 


sensorene har en sentral funksjon i forhold til kvalitetssikring av programmene. I UiBs Handbok for 


kvalitetssikring av universitetsstudia angis generelle retningslinjer for programsensorer ved UiB; 


http://www.uib.no/studiekvalitet/kvalitetssystemet/ekstern-sensur 


Programstyret for Erfaringsbasert master i helseledelse, kvalitetsforbedring og helseøkonomi 


behandlet i møte 09.06 d.å. (sak 11/2011) forslag til programsensor for sitt program. Utvalget 


anbefaler i sitt vedtak fra møtet at MOF oppnevner Olaf Aasland som programsensor for 


masterprogrammet. Aaslands kompetanse anses som meget relevant i funksjonen som 


programsensor, se vedlagt cv.   


Funksjonsperioden for programsensorer er 4 år. Foreslått periode for Aasland er 15.09.2011 - 


15.09.2015. 


 


Saken legges frem med følgende 


forslag til vedtak: 


Fakultetsstyret går inn for oppnevning av Olaf G. Aasland som programsensor for Erfaringsbasert 


master i helseledelse, kvalitetsforbedring og helseøkonomi for perioden 15.09.2011 - 15.09.2015.  


 


Vedlegg: 
- Cv for Aasland 


 
 
 
01.09.11 - krwa 



http://www.uib.no/studiekvalitet/kvalitetssystemet/ekstern-sensur
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Ny studieplan for Forskerlinjen i medisin og odontologi 


 


Det vises til vedtak i sak 32/09 i Programutvalget for forskerutdanning hvor det ble vedtatt at 


det skulle utarbeides en revidert studieplan for felles forskerlinje, der forskningsdelen og 


forskerutdanningsdelen tilpasses medisinstudiet på 6 år og masterstudiet i odontologi på 5 år. 


 


Det ble oppnevnt en arbeidsgruppe som skulle utarbeide forslag til ny felles studieplan for 


medisin og odontologi. Arbeidsgruppen har bestått av Steinar Hunskår (leder for gruppen), 


Anne Nordrehaug Åstrøm, Gry Ane Vikanes Lavik, June-Vibecke Indrevik og Marianne 


Stien. 


 


Arbeidsgruppen har høsten 2010 og våren 2011 jobbet med ny studieplan for 


forskerlinjestudenter. 


 


Saken ble lagt fram for Programutvalget først til drøfting, og endelig sluttføring ville skje etter 


innspill fra Programutvalget. Studieplanen for Forskerlinjen er nå ferdigstilt. 


Programutvalg for forskerutdanning godkjente i møte 8. juni den nye studieplan for 


Forskerlinjen. Forskningsutvalget godkjente studieplanen i møte 22. juni.  


Saken legges frem for Fakultetsstyret med følgende forslag til vedtak:  


 


Forslag til vedtak: 


 


Fakultetsstyret slutter seg til vedtaket fra Forskningsutvalget og 


godkjenner studieplanen for Forskerlinjen 
 


Vedlegg: Ny studieplan for forskerlinjen i medisin og odontologi 


 


29.08.2011 - MARSTI 
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  Fak.sak:      109/11 


Sak nr.:  2011/  Møte: 14.09.2011 


 
 
 
 


 
EFFEKT AV STILLINGSPROSENTER PÅ FORSKNING OG 
EKSTERNFINANSIERING VED DET MEDISINSK-ODONTOLOGISKE FAKULTET 
 


 
 
Innledning/bakgrunn 
 
I forbindelse med Strategiarbeidet ved Det medisinsk-odontologiske fakultet har det 
vært viktig å få oversikt over hvilke type stillingskategorier/ stillingsprosenter som gir 
størst uttelling i forhold til vitenskapelige resultater.  
 
Tradisjonelt har universitetene i stor grad hatt vitenskapelige stillinger som 100% 
stillinger. De senere årene har disse til en viss grad vært erstattet med 20% 
bistillinger der arbeidstaker har hovedstilling ved annen institusjon. De siste 10 år, 
har det blitt åpnet for en ny kategori stilling, der ansatte har stillinger som er delt 
mellom to arbeidsgivere, ofte 50-70% stillinger, der arbeidstaker har 
resterendestilling ved en annen institusjon, totalt ikke mer en 120% stilling.  Ved Det 
medisinsk-odontologiske fakultet har slike stillinger som oftest vært delt mellom 
helseforetak og universitetet. Tanken bak opprettelsen av slike stillinger har vært å 
oppnå synergieffekter der ny viten fra forskning kunne raskere bli tatt opp i 
behandlingsmetoder.  
 
Fordi den siste kategori stillinger (50-70%) er relativt ny, og fordi fakultetets 
finansiering i økende grad kommer fra forskningsresultater*, har fakultetsledelsen 
vurdert det som strategisk viktig å få oversikt over hvilke resultater som kan knyttes 
opp mot denne stillingskategorien, gjerne også i forhold til resultater fra de andre 
stillingskategoriene. 
 
 
Kunnskapsdepartementets finansieringssystem har 3 hovedkomponenter: en 
basiskomponent, en utdanningskomponent og en forskningskomponent. 
Forskningskomponenten består av 2 deler: en insentivbasert del (Resultatbasert 
omfordeling (RBO)) og en del basert på strategiske forskningsmidler. Den 
insentivbaserte delen er resultatbasert og består av følgende indikatorer: 
doktorgrader, publikasjoner, forskningsmidler fra EU og forskningsrådet.  
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Utredning 
 
En oversikt over vitenskapelige resultater i forhold til ansattes stillingsprosenter har 
vært vanskelig å bestille fra de største leverandørene av slike data, NSD, NIFU-Step 
og andre. Begrunnelsen for dette er at tilgjengelige data for forskningsresultater og 
eksternfinansiering foreligger ikke på individ-nivået men anonymisert og aggregert pr 
organisatorisk enhet. For å få frem resultater på en måte som gir mening for vår 
problemstillingen, har det eneste alternativet vært å registrere data på individ-nivået i 
forhold til stillingsprosent, for deretter å aggregere og anonymisere resultatene. Det 
har derfor vært nødvendig med en manuell registrering. Fakultetsledelsen har ment 
at en slik utredning ville ha viktige konsekvenser for utforming av fremtidens 
Medisinsk-odontologiske fakultet, og besluttet derfor å sette i gang med en slik 
manuell utredning.  
 
Datagrunnlag 
 
Det er tatt utgangspunktet i året 2009 der vi hadde mest tilgjengelige data på det 
tidspunktet utredningen ble startet (desember 2010 da Christin data for 2010 ennå 
ikke var tilgjengelige).   
 
Kilder: 
- DBH-lister over ansatte pr institutt med registrert stillingsprosent.  
- Fakultetsoversikt over avlagte doktorgrader med hovedveileder og biveileder.  
- Fakultetsoversikt over avlagte mastergrader med hovedveileder.  
- Christin- lister over produserte vitenskapelige artikler på Nivå 1 og Nivå 2.  
- PA oversikt over eksternfinansierte prosjekter (inkl. samarbeidsorganet) i ulike  
  beløpskategorier, for perioden 2009-2014. 
 
Det ble registrert resultater for fast vitenskapelige ansatte i følgende 
stillingskategorier: 


 Professor 


 Førsteamanuensis 


 Forsker  


 Professor II 
 
Stillingsprosenter ble sortert inn i følgende kategorier: 


 10-40%  


 50-80% 


 90-100% 
 
Instituttvise tallgrunnlag er sendt ut til de respektive instituttledere og 
administrasjonssjefer for kvalitetssikring. Resultatene for hver ansatt ble gjennomgått 
og korrigert der dette var nødvendig.  
 
 
 
Beskrivelse av data/funn 
 
Det vises til tabell 1.  
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Antall ansatte i de ulike stillingskategoriene 
 
10-40% 201  
50-80%    50  
90-100% 182  
Totalt  433 
 
Hovedveileder/biveileder for doktorgrader avlagt i 2009 
 


Stillingsprosent Antall  
Avl. dr.grad 
Hovedveileder 


Pr 
ansatt 


Avl. 
dr.grad 


Biveileder 
Pr 
ansatt 


10-40% 201 11 5 % 14 7 % 


50-80% 50 8 16 % 6 12 % 


90-100% 182 41 23 % 10 10 % 


SUM 430 60   40   


 
 
Dataene viser at når det gjelder doktorgradsveiledning, hovedveileder, er det 
stillingskategori 90-100% som får størst uttelling, med 41 hovedveiledere blant 182 
ansatte, for doktorgrader avlagt i 2009.  Dette gir 23% per ansatt. Innen 
stillingskategori 50-80% var det kun 8 hovedveiledere blant de 50 ansatte for 
doktorgrader avlagt i 2009; dette utgjør 16% av de ansatte i denne kategorien. Blant 
de 200 ansatte med 10-40% stillinger var 10 personer veiledere for doktorgrader 
avlagt i 2009. 
 
Når det gjelder antall personer som var biveiledere for doktorgrader avlagt i 2009, 
viser tallene at 12% av de som har 50-80% stillinger har vært biveileder, mens for 
ansatte med 90-100%-stillinger, har 10% vært biveileder. For 10-40% stillingene er 
det 7% som har vært biveileder.  
 
Dataene viser at resultater i form av veiledning til doktorgrad fremkommer slik at de 
som har de største stillingsprosentene veileder mest, og de med mindre 
stillingsprosenter veileder mindre.  Dette med unntak av biveileder ved 50-80% 
stillinger der prosentandelen (12%) er tilnærmet lik den for 90-100% (11%). Likevel 
er totalantallet (8) blant de 50-80% stillingene relativt sett liten, slik at små endringer 
vil kunne gi store utslag.   
 
Veiledning av Mastergrader avlagt i 2009 
 
Tabellen under viser at det først og fremst ansatte i 90-100% stillinger som veiledet 
Mastergrader avlagt i 2009.  Av de 66 avlagte mastergrader var 51 veiledet av denne 
kategori ansatte.  51 av de 182 ansatte var veiledere; dette utgjør 28% av denne 
gruppen. Ansatte i kategori 10-40% veiledet i mindre grad Mastergrader (kun 7% av 
denne ansatte kategori fungerte som veiledere), mens kun 1 ansatt i 50-80% stilling 
var veileder. 
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Stillingsprosent Antall  


Veileder for 
avlagte 
Mastergrader 


Pr 
ansatt 


10-40% 201 14 7 % 


50-80% 50 1 2 % 


90-100% 182 51 28 % 


SUM 430 66   


 
Konklusjonen er at veiledning av mastergrader i 2009 blir foretatt i størst grad 
av ansatte med tilnærmet 100% stillinger, deretter av ansatte med 10-40% 
stillinger, mens de med 50-80% stillinger veiledet nesten ikke. 
 
 
Vitenskapelige publikasjoner på Nivå 1 og Nivå 2 i Christin 
 


Stillingsprosent Antall  Nivå 1  Pr ansatt Nivå 2 Pr ansatt 


10-40% 201 316 1,57 89 0,44 


50-80% 50 161 3,22 53 1,06 


90-100% 182 477 2,62 195 1,07 


SUM 433 954   337   


 
Resultatene viser at i stillingskategori 10-40%, har de ansatte publisert 1,57 
publikasjoner pr ansatt på Nivå 1 og 0,44 publikasjoner pr ansatt på Nivå 2. 
 
For stillingskategori 50-80% ble det publisert 3,22 publikasjoner pr ansatt på Nivå 1 
og 1,06 publikasjoner pr ansatt på Nivå 2.  
 
Ansatte i 90-100% stillinger publiserte 2,62 publikasjoner pr ansatt på Nivå 1 og 1,07 
pr ansatt på Nivå 2. 
 
Dette forteller at de med 50-80% stillinger publiserte mer pr ansatt enn de med 90-
100% stillinger på Nivå 1 (3,22 mot 2,62) og tilnærmet lik på Nivå 2 (1,06 mot 1,07 pr 
ansatt).  Det vil beregnes tilsvarende tall hvor man ser på første- og sisteforfatterskap 
på et senere tidspunkt.  
 
 
Eksternt finansierte prosjekter 
Resultater i forhold til det å søke om og få innvilget midler fra eksterne 
finansieringskilder ble også kartlagt.  
 


Stillings
prosent Antall  


Ekst. Fin 
200-500 


Pr 
ansatt 


Ekst. Fin 
500-2000 


Pr 
ansatt 


Ekst. 
Fin > 2 
mill. 


Pr 
ansatt EU 


Pr 
ansatt NFR 


Pr 
ansatt 


10-40% 201 16 8 % 26 13 % 3 1 % 1 0 % 3 1 % 


50-80% 50 9 18 % 22 44 % 12 24 % 1 2 % 14 28 % 


90-100% 182 46 25 % 91 50 % 51 28 % 9 5 % 63 35 % 


SUM 433 71   139   66   11   80   
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Det ble satt opp 3 beløpskategorier for prosjekter i perioden 2009-2014 der 
totalbeløpet for bevilgningen ble registrert.  
 
For beløpskategori 200.000 – 500.000 var det 25% av de ansatte i 90-100% stillinger 
som hadde prosjekter, 18% av de ansatte med 50-80% stillinger som hadde 
prosjekter i denne størrelsesorden og kun 8% av de med 10-40% stillinger.  
 
Totalt 50% av de 182 ansatte i 90-100% stillinger hadde eksternfinansierte prosjekter 
i størrelsesorden 500’ – 2 mill., mens 44% av de 50 ansatte i 50-80% stillinger hadde 
finansiering i denne beløpskategori. Tilsvarende var det bare 13% av de ansatte med 
10-40% stillinger som hadde prosjekter her.  
 
For eksternfinansierte prosjekter med bevilgning over 2 millioner kroner var det 28% 
av de ansatte i 90-100% stillinger som hadde slike, men tallene var 24% for 50-80% 
stillingene og kun 1% for de med 10-40% stillinger.  
 
Av fakultetets 11 EU prosjekter for perioden 2009-2014 var 9 av disse initierte og 
ledet av ansatte med 90-100% stillinger mens de resterende 2 var fra de andre 
ansatte kategorier.  
 
Når det gjelder NFR prosjekter hadde 35% av de ansatte i 90-100% stillinger NFR 
prosjekter. Tilsvarende hadde 28% av de ansatte i 50-80% stillinger NFR prosjekter, 
mens kun 1% av de ansatte i 10-40% stillinger NFR prosjekter.  
 
 
Konklusjonen her er at selv om de med 90-100% stillinger er desidert mest 
produktive innen alle beløpskategoriene for eksternfinansiering, også EU og NFR 
prosjekter, så ligger resultater for ansatte med 50-80% stillinger ikke så langt unna.  
 
For alle parametere vil de relative tallene se annerledes ut hvis man regner per 
årsverk, og de lavere stillingskategoriene vil se mer produktive ut.  
 
 
 
Saken legges fram til styret som en orienteringssak, og dette vil bli innarbeidet i 
fakultetets øvrige styrings- og ledelsesinformasjon. 
 
 
 
 
 
 










































































































UNIVERSITETET I BERGEN 
Det medisinsk-odontologiske fakultet 
 
 


 
Arkivkode: 2011/7373 


 Fak.sak: 112/11  
 


  Møte: 14.09.11 


 


 


STATUS OPPTAK STUDIEÅRET 2011/2012 


 


 


Opptaket til studieprogram ved Det medisinsk-odontologiske fakultet ble høsten 2011 foretatt 


i to hovedkategorier; gjennom Samordna opptak (SO) og gjennom lokalt opptak til  


mastergradsstudier. 


 


Nøkkeltall 


For opptaket av søkere - gjennom SO - er det følgende nøkkeltall for 2011 (med aktuelle tall 


fra 2010 i parentes): 


 
    Bachelorstudier:   Profesjon/integrert master: 


 Human 


ernæring 


Tannpleie Odontologi Medisin Farmasi 


Studieplasser SO 34(28) 32(21) 48(48) 150(150) 24(24) 


Interne måltall MOF 


2011* 


34 32 52 160 25 


Søkere totalt 608 (639)  553 (625) 988 (985) 2737 (2735) 474 (456) 


Primærsøkere 73 (71)  64 (73) 149(140) 722(592)   48(41) 


Hovedopptak, tilbud  50(45)  55 (42) 70(67) 205 (190)  50 (45) 


Supplering, tilbud **  25(0)    22 (0)  17 (20)  10 (238)   0(6) 


Sum tilbud  75(45)   77(42)  87(87)  215(238)  50 (50) 


Utsatt studiestart  - (-)   - (-)  3 (1)     10 (7)   1 


Endelig antall 


studenter på 


kull*** pr. 02.09.11 


33 (27)  34(25)  47****(52) 149(157)  27(22) 


 


Hovedopptaket – 


poenggrense ordinær 


kvote 


 


60,7(61,5) 


 


45,8(48,2) 


 


63,4(62,6) 


 


65,2(65,2) 


 


 


 


53,7(52,2) 


Hovedopptaket – 


poenggrense primær-


vitnemålskvote 


53,4(54,7) 41,8(42,4) 54,0(54,2) 57,6(57,3) 49,9(50,7) 


 
*   Ønsket antall studenter ved semesterstart som tar høyde for frafall justert for begrensinger i infrastruktur.  


* *  Supplering fra det tidspunkt der nei svar ikke automatisk genererer nytt tilbud gjennom SO. For årets opptak  


var det fra 08.08.2011 


*** Inkluderer studenter som har vært i permisjon eller har forsinket studieprogresjon 


****Det var pr 01.09.11 5 aktive ubesvarte tilbud med frist 6. sept. 


 


 


 







 


Generelt om opptaksrutiner ved UiB og MOF 


I god tid før opptaket legger fakultetet en opptaksplan med hvor mange tilbud som ønskes 


sendt ut i forhold til antall studieplasser. Denne sendes til godkjenning ved UiB sentralt. I 


tillegg har fakultetet satt opp interne måltall for overbooking som tar høyde for forventet 


frafall underveis i studiet justert for begrensinger i infrastruktur/kapasitet.  


 


På bakgrunn av tidligere års opptakserfaringer gis det tilbud til et betydelig antall flere 


studenter enn det er studieplasser. Fakultetet har likevel tradisjon for å være relativt forsiktig 


med det antall tilbud som gis med bakgrunn i risikovurdering. Dette medfører at det ofte er 


behov for suppleringsopptak, som er lettere å kontrollere. Første felles suppleringsopptak er 


før semesterstart og er viktig for å få plass ”riktig” antall studenter til studiestart og 


velkomstuke. Etter obligatorisk oppmøte og registrering foretas ytterligere suppleringsopptak 


dersom det er nødvendig. Det skjer ofte endringer i studentmassen også etter semesterstart, 


fordi andre konkurrerende utdanningsinstitusjoner gjennomfører ettersupplering samt at det 


innvilges søknader om utsatt studiestart. Dette medfører at suppleringsopptaket kan dra ut i tid 


og krever kontinuerlig oppdaterte kullister. 


 


MOF har tradisjonelt gjort selvstendige suppleringsvurderinger og vurdert hvor stor 


overbooking som er hensiktsmessig for å kunne uteksaminere et antall kandidater som ligger 


tett opp mot antall studieplasser. Dette har de to siste årene endret seg på den måten at 


identifisert behov for supplering nå må sendes Studieadministrativ avdeling(SA) og deretter 


godkjennes av Universitetsledelsen ved rektor.  


 


Erfaringer ved årets samordna opptak   


Universitetsledelsen praktiserte i år som i 2010 en streng opptakspraksis for å redusere 


overbooking i forhold til antall studieplasser. Bakgrunnen er det gapet universitetet som 


helhet har mellom finansierte studieplasser og ikke-fullfinansierte studieplasser, som skyldes 


både opprettelsen av nye studieprogrammer innenfor fakultetenes egne budsjettrammer og 


overbooking av basisfinansierte studieprogrammer. 


 


Hovedopptaket ved MOF 2011 ble basert på tidligere erfaring med tilbud, ja-svar og faktisk 


oppmøte, og det ble i tråd med praksis de to siste år tatt hensyn til strengere interne føringer 


for kullstørrelsen ved studiestart. Erfaringen fra 2010 med stort behov for supplering på flere 


studier medførte at antall tilbud ved hovedopptaket ble økt på alle studieprogrammer. Vi 


landet likevel på et for lavt studenttall på flere studieprogrammer etter gjennomføring av 


hovedopptaket, dette gjaldt særlig på tannpleie og ernæring 


 


Det gikk etter hovedopptaket ut melding fra UiB til alle fakulteter om at det ikke ville bli gitt 


adgang til å supplere før etter semesterstart. MOF la likevel frem sitt behov for supplering til 


rektor og det ble da gitt lov til noe supplering. Suppleringstilbudene ble på grunn av 


forsinkelse sendt ut fire dager før semesterstart. 


 


Ved semesterstart møtte(inkludert gyldig fravær) 151 studenter på medisin, 45 studenter på 


odontologi, 26 tannpleie, 26 ernæring og 25 på farmasi. Etter en ny henstilling til SA og 


etterfølgende dialog mellom dekan og rektor ble det gitt tillatelse til å supplere opp til antall 


studieplasser på alle studieprogrammer med unntak av odontologi som etter hvert fikk lov å 


supplere opp til 52 studenter. Suppleringen foregår slik at SA kontakter søkerne en og en og 


denne får en ukes svarfrist til man har fylt antall studieplasser. Med bakgrunn i overnevnte 


prosess rundt supplering/etterfylling av studenter vil ikke opptaket være ferdig før et stykke ut 







i september og på noen studieprogrammer ser det ikke ut til åt vi vil klare å fylle plassene 


100% med bakgrunn i hva som er forsvarlig forsinkelse av studiestart.. 


 


Av nye studenter på medisinstudiet er det 23 studenter som allerede har utdannings 


tilsvarende første studieår og søker opprykk til høyere kull, de aller fleste med bakgrunn i 


gjennomført første år på Human ernæring(14). Ingen av disse får i år innvilget søknad da kull 


10 er fullt(159). Det betyr likevel at ernæringsstudiet vil få et frafall på 14 studenter og at 


fakultetet mister studiepoengproduksjon på første studieår. Dette har særlige uheldige 


konsekvenser for ernæringsstudiet og rekrutteringen til master.  


 


Oppsummert så viser årets opptak igjen viktigheten av å kunne gjennomføre et smidig 


suppleringsopptak før semesterstart både med hensyn til å fylle antall studieplasser, motvirke 


frafall og i forhold til deltakelse på velkomstopplegget. Positive trekk ved opptaket 2011 er at 


det for farmasi kom på plass et stabilt antall studenter fra allerede fra semesterstart og 


supplering var ikke nødvendig. På medisin ble det heller ikke gjennomført supplering etter 


semesterstart siden det ikke ble tillatt med overbooking.  


 


En konsekvens av manglende overbooking på våre studieprogram og særlig medisin vil 


medføre at vi kan forvente en lavere kandidat- og studiepoengproduksjon, noe som igjen vil 


ha konsekvenser for den økonomiske situasjonen til fakultetet.  


 


Fra opptaket høsten 2011 er den nasjonale opptakssentralen for medisin nedlagt og 


suppleringsopptaket og behandling av våre primærsøkere søkere med særlige forhold, er 


overtatt av SA ved UiB. Det er foreløpig ikke erfart noen uheldige konsekvenser av dette. 


 


Opptak til masterstudiene ved MOF 


For det interne opptaket til mastergradstudiene ved fakultetet – opptaket administrert gjennom 


Utdanningsavdelingen ved UiB, med bruk av applikasjonen Søknadsweb – er det følgende 


nøkkeltall (med 2010-tall i parentes): 


 


 Master i 


klinisk 


ernæring 


Master i 


human 


ernæring 


Master i 


helsefag 


Master’s 


programm


e in 


Internatio


nal health 


Master’s 


program- 


me in Oral 


science 


Master i 


human-biologi 


– medisinsk 


cellebiologi 


Master i 


human-


biologi – 


human 


fysiologi 


Master i 


human-


biologi – 


Biomedical 


Image 


Sciences 


Master i 


farmasi for 


reseptarer 


Søkere 


totalt 
63 


(37) 


74 


(33) 


203 


(107) 


 


119(11


6) 


27(21) 121 (153) 57 


(35) 


35 (52)  


Tilbud 12 


(18) 


23 


(12) 


66 


(41) 


17(12) 4(7)  33 (43)  9 


(11) 


6 (10) 13 


Ja-svar 9 


 (13) 


 10 


(7) 


51 


(24) 
(14)(14


)  


 2(6) 18 (20)  8 (6) 2 (2) 10 


Suppler


-ing 
- (-)  -(-)  5 (6) 2(-) 2(-) 1(-) -(-) (-)-   


Utsatt 


studie- 


start 


3 (0)  - (-)  4 (2)  1 (2) -(-) -(-)  1 (2) -(-)  


Endelig 


antall 


student


-er 


7 (13)  8 (6) 46 


(32) 


16(15)  4 (7)   16 (19) 7 (3) 2 (1) 6 


 







På master i klinisk ernæring var det en kraftig økning i antall søkere, men nedgang i både 


tilbud og møtte studenter. Bakgrunnen for at antallet søkere som ikke er kvalifisert har steget, 


kan ha sammenheng med at stadig flere høyskoler tilbyr ulike bachelorgrader i ernæring som 


ikke kvalifiserer for opptak til våre mastere. I tillegg kan det være at informasjonen til søkerne 


om hva som kvalifiserer og hva som ikke kvalifiserer for opptak, bør gjøres tydeligere og mer 


synlig. For Master i medisinsk biologi (tidl. humanbiologiske fag) var det en nedgang i 


internasjonale søknader i år; på studieretningen medisinsk cellebiologi var det i år 62 


internasjonale søkere, mot 114 i 2010. For studieretningen Biomedical Image Sciences var 17 


søknader (av 35) fra internasjonale søkere. Heller ikke i år har det høye antall søknader gitt 


seg utslag i økning av opptatte søkere, dette bl.a. grunnet bred søkerpraksis (søkerne har 


mange andre program de søker på også). Dette til tross for flere målrettede informasjonstiltak 


fra instituttets side i forkant av søknadsfristen. 


For helsefagene er det en økning i søkertall fra i fjor. Dette skyldes at det i motsetning til i 


fjor, har vært opptak til manuell terapi (oppstart våren 2011) og disse kommer med på 


statistikken for 2011. Her er det opptak annethvert år.  


 


 


 


Forslag til vedtak: 


 


Styret tar nøkkeltallene for opptaket 2011 til orientering, og ber om at konsekvensene av 


opptaket formidles til universitetsledelsen. 
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UNIVERSITETET I BERGEN 


DET MEDISINSK-ODONTOLOGISKE FAKULTET 


 


UTKAST TIL PROTOKOLL FRA 


FAKULTETSSTYREMØTE 
 


      


Onsdag 15. juni 2011 kl. 13:00 – 18.30 
 


 


 


******************************************************** 
 


Tilstede: 


Gruppe A   Professor Nina Langeland  


   Professor Jon Anders Torbjørn Jonung 


   Professor Kristin Klock (kom klokken 14.30) 


    


 


Gruppe B  Stipendiat Silje Skrede 


 


Gruppe C  Seniorkonsulent Randi May Oen 


 


Gruppe D   Jenny Austrheim 


  Masterstudent Pål William Wallace  


 


Meldt forfall:  Professor Roland Jonsson 


Professor Grethe Tell 


Student Solveig Mo  


    


 


Eksternt styremedlem 


Fagdirektør Alf Henrik Andreassen 


     


Prodekaner     


Professor Robert Bjerknes  


 Professor Gottfried Greve  


 


Administrasjonen: Fakultetsdirektør Nina Mevold 


Assisterende fakultetsdirektør Synnøve Myhre 


   Administrasjonssjef Tone Friis Hordvik  


Seksjonssjef Gerd Johannessen 


Seksjonssjef Kim Ove Hommen 


Seksjonssjef Ørjan Hauge 


    


  







Møtet startet med en gjennomgang av Oxford sin evalueringsrapport av fakultetet samt 


utdeling av undervisnings- og forskningspriser. 


 


SAKSLISTE: 
 


 


Sak 65/11 GODKJENNING AV INNKALLING OG SAKSLISTE 


   


Innkalling og saksliste ble godkjent. 


 


 


Sak 66/11 GODKJENNING AV PROTOKOLL FRA FAKULTETSSTYRET, DET 


MEDISINSK-ODONTOLOGISKE FAKULTET 11.5.11,  
 


  Protokollen ble godkjent. 
 


 


Sak 67/11 FULLMAKTSSAKER  


Saksforelegg av 8.6.2011. 


Tatt til orientering.  


 


Når det gjelder fullmaktssak B) DR. GRADER stilte Fakultetsstyret spørsmål 


til hvorfor noen doktorgradskandidater bare har en veileder. Det ble bedt om at 


det i fremtiden må gis to veiledere til alle doktorgradskandidater. 


 


 


Sak 68/11 HANDLINGSPLANER  
Saksforelegg av 7.6.2011. 


   


FORSLAG TIL VEDTAK 


1. Fakultetsstyret ser seg fornøyd med at fakultetsledelsen legger fram toårige 


handlingsplaner, og tar handlingsplanene til etterretning. 


2. Fakultetsstyret ber om at det holdes orientert om framdrift på gjennomføringen 


av handlingsplanenes tiltak. 


 


 


Sak 69/11 KLAGE PÅ BEDØMMELSE AV AVHANDLING FOR PhD GRAD – 


UNNTATT OFFENTLIGHET 


  Saken ble trukket.  


 


 


Sak 70/11  ORIENTERINGSSAK - ODONTOLOGISK UNIVERSITETSKLINIKK 


OG NYTT ODONTOLOGIBYGG 


  Saksforelegg av 3.6.2011 


   Tatt til orientering. 


 


 


Sak 71/11 ØKONOMIRAPPORT PR. APRIL   
  Saksforelegg av 8.6.2011 







Vedtak: 


Fakultetsstyret tar økonomirapport pr april 2011 til etterretning. 


 


Sak 72/11 BUDSJETT 2011 – STATUS TILTAK REBUDSJETTERING  
   


  Vedtak: 


1. Fakultetsstyret tar statusmelding om rebudsjetteringstiltakene i budsjettet til 


etterretning. 


2. Fakultetsstyret ber om ny statusmelding til styremøte i september. 


 


 


Sak 73/11 UNDERVISNINGSREGNSKAP – STATUS  


  Saksforelegg av 1.6.2011. 


 


  Ørjan Hauge forlot møtet under behandling av saken. 


 


  Vedtak: 
Styret tar saken til etterretning og avventer rapporter på fakultetsnivå i 


styremøte til høsten. 


 


 


Sak 74/11 PROGRAMUTVALGSLEDERE – NY OPPNEVNING 


  Saksforelegg av 30.5.11. 


  


Vedtak: 


Det oppnevnes nye ledere i aktuelle utvalg for kommende periode: 


 


Programutvalg i helsefag –   Una Ø. Sølvik, for perioden 01.08.2011 – 


31.07.2012, (mens Målfrid Råheim er i forskningspermisjon) 


 


Programutvalg for farmasi – Lone Holst, for perioden 01.07.2011 – 


31.07.2013 


 


 


Sak 75/11 OPPNEVNING AV EKSTERNE SENSORER FOR PERIODEN 2011 - 


2014 


  Saksforelegg av 8.6.2011. 


   


Vedtak: 


Fakultetsstyret oppnevner eksterne sensorer for perioden 2011 – 2014 i 


samsvar med forslag fra instituttene. 


Supplering av sensorer i løpet av perioden kan gjøres på fullmakt av Dekan. 


 


 


Sak 76/11  UTDANNINGSPRISER VED MOF - FORSLAG 


 Saksforelegg av 2.6.2011. 


 


  Robert Bjerknes og Torbjørn Jonung forlot møtet under behandling av saken. 


 


 







Vedtak: 


Styret går inn for etablering av Undervisningsprisen og Pris for 


internasjonalisering i studiene ved MOF fra og med studieåret 2011 - 2012. 


Rammene for dagens Studiekvalitetspris ved MOF revideres i tråd med 


forslaget.  


 


 


Sak 77/11  NYTT FELLESREGLEMENT FOR MOF 


 Saksforelegg av 6.6.2011. 


 


Vedtak: 


Utkastet til nytt fellesreglement for Det Medisinsk-Odontologiske Fakultet som 


vedtatt i Studieutvalget 1. juni i år vedtas av Fakultetsstyret. 


 


 


Sak 78/11 LEAN PROSESSEN PERSONAL - ORIENTERINGSSAK 


  Vedtak: 


Fakultetsstyret tar saken til orientering. Det vil bli lagt frem en mer omfattende 


sak med forslag til endring av rutiner og delegeringer i septembermøtet. 


 


 


Sak 79/11 OPPRYKK TIL PROFESSOR ETTER KOMPETANSE – 


SØKNADSRUNDE 2010 – I FAGOMRÅDET BIOKJEMI OG 


MOLEKYLÆRBIOLOGI VED INSTITUTT FOR BIOMEDISIN - 


UNNTATT OFFENTLIGHET 


 Saksforelegg av 3.6.2011 (ephorte 10/10246).  


   


  Vedtak: 


1. Styret ved Det medisinsk-odontologiske fakultet, Universitetet i Bergen, 


godkjenner vurderingen til sakkyndig komité, som konkluderer med at 


førsteamanuensis Karl Johan Tronstad ikke fyller kravene for opprykk til 


professor etter kompetanse i fagområdet biokjemi og molekylærbiologi.  


 


 


Sak 80/11  PERMISJON (20 %) UTEN LØNN FRA FAST STILLING SOM 


PROFESSOR (100 %) I HELSEFAG (SYKEPLEIEVITENSKAP) VED 


INSTITUTT FRA SAMFUNNSMEDISINSKE FAG 


 Saksforelegg av 6.6.2011 (ephorte 11/6607) 


Vedtak: 


1. Styret ved Det medisinsk-odontologiske fakultet vedtar å gi professor Eva 


Gjengedal 20 % permisjon fra sin 100 % stilling ved Institutt for 


samfunnsmedisinske fag i perioden 01.08.2011 - 31.07.2013. Hun vil 


dermed ha en 80 % stilling ved instituttet i denne perioden.  


 


 


Sak 81/11  PERMISJON (25 %) UTEN LØNN FRA MIDLERTIDIG STILLING 


SOM PROFESSOR (80 %) I MEDISIN (ERNÆRING) VED INSTITUTT 


FOR INDREMEDISIN 







 Saksforelegg av 3.6.2011 (ephorte 11/5855). 


  Vedtak: 


       1.  Styret ved Det medisinsk-odontologiske fakultet vedtar å gi professor Jon       


      Skorve 25 % permisjon fra sni 80 % stilling ved Institutt for indremedisin i     


      perioden 01.08.2011 - 31.07.2012. Han vil dermed ha en 60 % stilling ved     


            instituttet i denne perioden.  


 


 


Sak 82/11  FORLENGELSE - PERMISJON (80 %) UTEN LØNN FRA FAST 


STILLING SOM PROFESSOR (100 %) I MEDISIN (BIOKJEMISK 


ENDOKRINOLOGI) VED INSTITUTT FOR INDREMEDISIN 


 Saksforelegg av 6.6.2011 (ephorte 10/9952) 


  Vedtak: 


1. Styret ved Det medisinsk-odontologiske fakultet vedtar å gi professor 


Gunnar Mellgren 80 % permisjon fra sin 100 % stilling ved Institutt for 


indremedisin i perioden 01.01.2012 - 31.12.2013. Han vil dermed ha en 20 


% stilling ved instituttet i denne perioden.  


 


 


Sak 83/11  UTLYSINGER – MIDLERTIDIG 3 INSTITUTTLEDERE I 4 ÅR VED 


INSTITUTT FOR KLINISK ODONTOLOGI, INST. FOR 


SAMFUNNSMEDISINSKE FAG OG SENTER FOR INTERNASJONAL 


HELSE 


 Saksforelegg av 8.9.2011 (ephorte 11/7201) 


  Vedtak: 


1. Fakultetsstyret ved Det medisinsk odontologiske fakultet vedtar å lyse ut tre 


åremålsstillinger som instituttleder ved Institutt for samfunnsmedisinske fag, 


Institutt for klinisk odontologi og Senter for internasjonal helse.  


Dekan får fullmakt til å utforme utlysningstekster. 


 


2. Tilsettingsperioden for instituttleder Rolv Terje Lie forlenges inntil ny 


instituttleder er på plass etter denne utlysningen. 


 


 


Sak 84/11  UTLYSING – PROFESSOR/FØRSTEAMANUENSIS (100 %) I 


MEDISIN (NEFROLOGI) VED INSTITUTT FOR INDREMEDISIN 


 Saksforelegg av 3.6.2011 (ephorte 11/6870) 


Vedtak: 


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


utlysing og stillingsomtale for stillingen som professor/førsteamanuensis (100 


%) i medisin (nefrologi). En forutsetter at Institutt for indremedisin har 


budsjettmessig dekning for stillingen innenfor egen budsjettramme.  


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


utlysing/stillingsomtale.  


 







Sak 85/11  UTLYSING – PROFESSOR/FØRSTEAMANUENSIS (100 %) I 


HELSEFAG (FYSIOTERAPIVITENSKAP) VED INSTITUTT FOR 


SAMFUNNSMEDISINSKE FAG 


 Saksforelegg av 6.6.2011 (ephorte 11/6991) 


Vedtak: 


1. Styret ved Det medisinsk-odontologiske fakultet sier seg enig i forslaget om 


utlysing og stillingsomtale for stillingen som professor/førsteamanuensis (100 


%) i helsefag (fysioterapivitenskap). Det er en forutsetning at Institutt for 


samfunnsmedisinske fag har dekning for stillingen innenfor egen 


budsjettramme.  


2. Dekan får fullmakt til å gjøre endringer i samsvar med gjeldende standard for 


utlysing/stillingsomtale.  


 


 


Sak 86/11  UTLYSING – PROFESSOR/FØRSTEAMANUENSIS (100 %) I 


MEDISINSK ETIKK OG VITENSKAPSTERORI VED INSTITUTT 


FOR SAMFUNNSMEDISINSKE FAG OG SENTER FOR 


INTERNASJONAL HELSE 


 Saksforelegg av 6.6.2011 (ephorte 11/7001) 


  Vedtak: 


1. Styret ved Det medisinsk-odontologiske fakultet seier seg enig i forslaget om 


utlysing og stillingsomtale for stillingen som professor/førsteamanuensis (100 


%) i medisinsk etikk og vitskapsteori.  


2. Dekan får fullmakt til å gjøre endringer i samsvar med gjeldende standard for 


utlysing/stillingsomtale.  


 


 


Sak 87/11  UTLYSING – FØRSTEAMANUENSIS/UNIVERSITETSLEKTOR I 


FOREBYGGENDE TANNHELSE VED INSTITUTT FOR KLINISK 


ODONTOLOGI 


 Saksforelegg av 6.6.2011 (ephorte 11/6877) 


  Vedtak: 


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


utlysing og stillingsomtale for stillingen som førsteamanuensis/midlertidig 


universitetslektor (100 %) i forebyggende tannhelse. En forutsetter at Institutt 


for klinisk odontologi har budsjettmessig dekning for stillingen innenfor egen 


budsjettramme.  


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


utlysing/stillingsomtale.  


 


 


Sak 88/11  FERIEFULLMAKT – SOMMEREN 2011 


 Saksforelegg av 6.6.2011 (ephorte 11/7035) 


 


 


 


 







  Vedtak: 


1. Fakultetsstyret gir dekanus fullmakt til å fatte vedtak i saker som ikke kan 


utsettes til fakultetsstyremøtet i september og i saker som normalt behandles i 


tilsettingsrådet. 


 


2. Saker tatt på fullmakt, vil bli lagt frem som fullmaktsaker i neste 


fakultetsstyremøte. 


 


 


Sak 89/11 ORIENTERINGSSAKER 


  Saksforelegg av 8.6.2011 


   


  Tatt til orientering. 


 


 


Sak 90/11  OPPSIGELSE FRA STILLING SOM FØRSTEAMANUENSIS 


  Saken ble trukket. 


   


 


Sak 91/11  PROTOKOLL FRA SAK BEHANDLET PÅ SIRKULASJON 


  Saksforelegg av 9.6.2011 


 


  Saken ble delt ut i møtet 


 


  Vedtak: 


  Fakultetsstyret støtter Studieutvalgets nominasjon av emnet “Global Helse” som 


vinner av Det medisinsk-odontologiske fakultet sin studiekvalitetspris for studieåret 


2010/2011 


 


 
 





