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Referat - Felles utdanningsråd mellom UiB-MED, 
Haukeland universitetssjukehus, Helse Bergen (HUS) og 
Haraldsplass Diakonale Sykehus (HDS)  
 
Mandag 18. september 2023 kl. 10.00 - 11.30  

Sted for møtet: Styrerommet Det medisinske fakultet, 4. etg. Armauer Hansens hus 
 
Møtedeltakere 

UIB - MED HUS 
Marit Øilo, visedekan for utdanning 
Klinisk institutt 1 
Harald Wiker, leder programutvalg 
medisin 
Anne Berit Guttormsen, utdanningsleder 
Klinisk institutt 1 
Mette Vesterhus, utdanningsleder Klinisk 
institutt 2 
Øystein Ariansen Haaland, 
utdanningsleder Institutt for global helse og 
samfunnsmedisin 

Marta Ebbing fagdirektør, FoU-avdelingen 
Alf-Henrik Andreassen, avd. direktør 
Revmatologisk avd. og Hudavdelingen 
Kjell Matre, klinikkdirektør Ortopedisk klinikk 
Frode Sirhaug, leder Seksjon for 
kompetanseutvikling, FoU-avdelingen 
HDS 
Jesper Blomquist, seksjonsoverlege ortopedi, HDS 
 

Sekretariat:   
             

Asta Optun, rådgiver, FoU-avdelingen, HB  
Ida Kristine Sangnes, seniorrådgiver forskning, HDS 
Kristin Walter, seniorrådgiver studieseksjonen MED/UiB 

Forfall: Petter Thornam, fagdirektør HDS, Leif Erik Rønneberg Hauge, rådgiver Divisjon 
psykisk helsevern, Adele Marie Haug (studentrepresentant) 

 
Godkjenning av innkalling og saksliste.  
Innkalling og saksliste godkjent.  
Saker til eventuelt. Ingen saker meldt til eventuelt 
Godkjenning av referat fra møtet 11.05.23    
Ingen kommentarer til referatet. 
Sak TEMA 
07-23 Vestlandslegen – pilotering og nye studieplasser 

v/ Marit Øilo 
 
UiB-MED er innvilget 20 nye studieplasser til Vestlandslegen fra og med høsten 2024. 
Planen er at studenter skal søke Vestlandslegen Stavanger direkte via Samordna Opptak. 
Ifølge antatt tidsplan for opptrapping av studenter i Vestlandslegen vil studenter som er i 
praksis i Stavanger etter studieplan Medisin 2015 inkorporeres andre steder om 2-3 år. 
Fremover er det viktig å gjøre tilpasninger slik at et økt studenttall i år 1-3 ikke går utover 
kvalitet. Det blir et økt behov for å benytte HUS og HDS som praksisarena, 

https://www.uib.no/sites/w3.uib.no/files/attachments/referat_felles_utdrad_hus-hds-uib_110523_002.pdf
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omstrukturering av studieplanen og nedskalering av OSKE. Jfr. tidligere saker i rådet (sak 
17-21b og 09-22) om konsekvensutredning for praksis i Vestlandslegen.  
 
Det påpekes fra Klinisk institutt 2 at man må se nøye på alle studieårene som en helhet. 
Spesielt i MED5 og MED6 vil et økt antall studenter medføre et stort trykk på HUS og 
HDS. 20 ekstra studenter tilsvarer 2-4 ekstra grupper med ekstra undervisere, rom, etc.  
 
HUS etterlyser en opptrappingsplan rundt hvilke behov som skal dekkes på hvilket 
tidspunkt, og hvordan sykehuset skal få dekket behovet for ekstra ressurser til klinisk 
undervisning. HDS sluttet seg til det. UiB henviste HUS til dialog med Helse- og 
omsorgsdepartementet om dette med ressurser (budsjett). 
 
Det etterspørres også hvordan UiB kan forenkle og forbedre undervisning. UiB går i større 
grad vekk fra kateterundervisning, og fokuserer på studentaktiviserende læringsformer.  I 
første omgang vil mulige løsninger for håndtering av undervisning i 1. og 2. studieår 
diskuteres i seminar med underviserne 16. oktober. Neste trinn blir tilsvarende seminar for 
3. studieår. Et viktig tiltak for samarbeid mellom Bergen og Stavanger er faggrupper på 
tvers. 
 
Oppsummering: 

• Felles utdanningsråd tok informasjonen til orientering, og sykehusene gratulerte 
UiB med økt antall studieplasser i medisin framover. 

• Rådet ber om at UiB-MED legger frem oppdaterte tall / framskrivninger på tallet 
medisinstudenter som vil være til stede i HUS og på HDS samtidig fremover, med 
et notat om hva UiB-MED gjør for å dekke behovet for kliniske undervisere. 
Hensikten er at UiB-MED og sykehusene får et godt felles kunnskapsgrunnlag, 
slik at også sykehusene kan starte planlegging og budsjettering av klinisk 
undervisning og praksis for et økt antall medisinstudenter i Vestlandslegen. 

• Saken tas opp fast i videre møter i Felles utdanningsråd. 
 

08-23 Digital kompetanse – aktuelle emner ved UiB  
v/ Marit Øilo 
 

• DIGI-pakken ved UiB består av 8 emner, i all hovedsak digitale. Nytt tilbud til 
studenter og i år pilot for ansatte ved UiB. 
UiB har fått penger fra Hdir å gjøre emnene om til etter- og videreutdanningskurs 
(EVU-kurs), og vil videre tilby kurspakken til små og mellomstore bedrifter. 

• Digiflex helse. Pilotordning med god tilbakemelding.  
• Master i datascience, ny sivilingeniørgrad ved UiB. Mulighet for spesialisering 

innen «medical data science». Studiet har 20 studieplasser, 40 studenter startet 
høsten 2023. 

• Pilotprosjekt UiB: «redesign av studieprogram for å inkorporere KI». 1 million kr. 
tildelt UiB-MED for pilotering i profesjonsstudiet i medisin. 

 
09-23 Hvordan rekruttere og beholde kompetanse  

Kort drøfting av strategi og nivå for saken videre.  
 
UiB påpeker at fokus i utlysningstekster ved sykehusene vil påvirke hva studentene 
prioriterer under og ved siden av studiene.  
  

https://www.uib.no/digi


   

3 
 

HUS viser til at kliniske forskerstillinger stykkes opp, og er bekymret for kompetanse, 
eks. innen kreftmedisin. Vi må tenke kliniske forbilder i utdanningssammenhengen, for en 
god klinisk utdanning.  
 
Ved UiB er det en utfordring å rekruttere klinikere inn i vitenskapelige hovedstillinger, og 
i dialog med de kliniske miljøene kommer det gjerne innspill om å dele opp stillingene for 
å få aktuelle søkere. Denne problemstillingen må UiB og foretakene finne løsninger på i 
fellesskap. Det er vanskelig å bygge opp et forskningsmiljø dersom ikke stillingene er 
minimum 50%, det samme gjelder utdanningssiden. Det er i felles interesse å kartlegge 
problemet/behovet i ulike kliniske fag, fordeling av bistillinger og størrelsen på disse. 
 
Av andre aktuelle kompetansetiltak ble det nevnt; 

- kontakt med Helse Vest for å lage stipend for studenter som har fullført 
forskerlinjen, øremerket stipend via Eitri 

- styrket pedagogisk basis for LIS3-legene 
- styrke muligheter for å drive forskning og klinikk samtidig under postdoc, to 

parallelle karrierer 
- inkludere doktorgradsstudenter i ikke UiB-finansiert stipend i undervisning. Kan 

UiB bidra økonomisk med et fjerde år i stipender finansiert via Helse Vest for å 
styrke undervisningsdelen? 

 
UiB viser til avtaler som er fremforhandlet av UiO og NTNU angående avsatt tid til 
forskning og undervisning som del av bistillinger. Det ønskes en dialog om hvordan UiB 
og Helse Vest kan se på tilsvarende løsninger. 
 
Det eksisterer et Felles utdanningsråd, men ikke Felles forskningsråd mellom HUS, HDS 
og UiB-MED. Vi kan ikke ta noen beslutninger i dette rådet, men må lage grunnlag for å 
ta det et hakk opp. Rådet ser behov for analyse og dokumentasjon av hva som er problem 
og mulige løsninger.  
 
HUS foreslår å bruke implementering av Vestlandslegen som driver i saken. 
 

10-23 Rammer for Felles utdanningsråd  
Drøfting av representasjon og møtefrekvens i Felles utdanningsråd.  
 
HUS etterspør om utdanningsrådet er sammensatt på en hensiktsmessig måte. Det 
vises til et noe asymmetrisk sammensatt utdanningsråd, bestående av Nivå 2-ledelse 
fra HUS/HDS og utdanningsledere fra UiB-MED. HUS stiller i videre møter med to 
Nivå 2-ledere for kliniske enheter og fagdirektør, og ønsker med dette å skalere ned 
med en representant.  
 
På spørsmål om instituttledere bør inngå i rådet, viser UiB til at sittende representanter 
kjenner utfordringene best. UiB viser til at Felles utdanningsråd ikke er et 
vedtaksorgan, saker må videre forankres oppover eller nedover.  
 
Det påpekes fra HUS at vi bør være nøye med å vurdere hvor mange møter vi må ha, 
og hva som skal gjøres mellom møtene. Dersom det er tenkt å være et strategisk 
organ, savnes dialog med instituttlederne.  
 
UiB vil løfte saken internt og blant annet vurdere ev. reduksjon med en representant i 
tråd med HUS sin nedskalering. Sak tas opp igjen i neste møte. 
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11-23 Orienteringssaker: 
 
1. Opptak til profesjonsstudiene ved UiB-MED høst 2023  

Marit Øilo redegjorde for høstens opptakstall, der det både for medisin, farmasi og 
ernæring er høye tall. For master i klinisk ernæring innebærer det et noe økt press på 
praksisplasser. 
 

2. Nytt fra Regionalt samarbeidsorgan for utdanning (møte 11.09.23) 
Referat blir gjort tilgjengelig på nettsiden til samarbeidsorganet. 
 

Neste møte: 23. november kl. 09.30 - 11.00 

https://www.helse-vest.no/vart-oppdrag/vare-hovudoppgaver/utdanning/regionalt-samarbeidsorgan-for-utdanning

