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Kilde: SSB statistikkbank tabell
09174 fra Nasjonalregnskapet
og SSB tabell 13470.
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Det har likevel blitt flere ansatte i andre sektorer
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Ettersporselen etter arbeidskraft gker
mer i kommunene enn i spesialisthelsetjenesten
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Minst sentrale kommuner mister arbeidskraft
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Andre land: Praktiserende leger og sykepleiere pr. 1 000 innbyggere

Yrkesaktive sykepleiere per 1 000 innbyggere
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Kilde: Eurostat Database, State of the Health in the EU. Landhelseprofil Norge 2021 (2019-tall eller seneste tilgjengelige tall)



Andel av de sysselsatte i helse- og omsorgstjenestene i E@S-landene
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Labor shortage

Waiting lists (elective treatment)
due to lack of nurses at hospitals
following the pandemic. Shortage
of social- and health care
assistants in municipal health and
elderly care.

Key structural challenges by 2023

il

Demographics

More elderly people and more people
with chronic diseases and
multimorbidity. Consequently, the
workforce will not be increased.

Unequal access
to health care

Lack of GP and specialized physicians
especially in outskirt areas of the
country with many health problems.
Differences in the quality of
rehabilitation services between the
98 Danish municipalities.

Hospitals

Municipality/_\

M
\I; hé/

General
practitioners
(GP)
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"The Bermuda triangle”

Silo and incentive problems between
hospitals, GP’s and municipalities
result in lack of coherence for the

patient and inefficiencies.
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Andre sektorer: Hva gir gode liv — for flest mulig?




Det blir faerre ansatte per pasient
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Prioriteringer

Unnga ungdvendig behandling
Redusér lavt prioriterte oppgaver
Redusér feilbehandling

Utrede personellbehov ved politikkutforming /
tildeling av rettigheter

HPK
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Prioriteringer — begrensende valg

Politisk niva
Styringsniva
Tilsynsmyndighet
Ledelse pa alle niva
Media

Fagmilj@

Fagforeninger
Utdanningsinstitusjoner
Enkeltansatte
Pasienter / brukerorganisasjoner / pargrende
Befolkning

HPK
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Digitalisering og teknologi

Automatisere alt vi kan — szerlig der den menneskelige
kontakten ikke gir tilleggsverdi

Digital kompetanse i utdanninger og tjenestene — for a
utnytte teknologi bedre.

FoU-program: Utvikling av ny personellbesparende
teknologi

HPK
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Sa; hva med forskning og utdanning?

Vi trenger utdanning og forskning som...

Sikrer effektiv ressursutnyttelse
Digital f@rst?

* Tjenesteinnovasjoner
Helhetlige pasientforlgp
Kunnskapsbaserte prioriteringer

Og solid grunnforskning
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Helse er stgrste offentlige FoU-omrade
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Forskningsradets helseportefglje 2022

Forskningsr&det:
1311 prosjekter / l ------------------------------
1973 mill.kr — _— T R
595 mill. kr 1378 mill. kr 538 mill. kr
Malrettet innsats @vrig innsats EU-prosjekter
PS-Helse forvalter: Budsjettformal forvaltes av (etter Horisont Europa
BEDREHELSE andel): HEALTH
BEHANDLING PS-Livsvitenskap ERC
FKB PS-Muliggjgrende teknologier MCSA
HELSEVEL PS-Industri og tjenestenaer. FOOD
KVINNEHELSE Styret FET m.fl.
HELSEINNOVASJON PS-Velferd, kultur, samfunn
JPIAMR, JPND PS-Global utvikling

SkatteFUNN - Budsjettert
————————————————————————— skattefradrag for 604 mill. kr

| HOD, KD, BFD, AID | | EU |

: m.fl. | boommsoosooooooooooo ’ |

e S EU prosjekter:
\ KD, NFD, UD m.fl. | 250 prosjekter
Bttt 538 mill. kr

HEEMAS tHelse
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Portefgljestyre for helse fra 1.1.2024

Portefgljestyret skal gi strategiske rad om forskning og innovasjon innenfor
portefgljeomradet Helse, og gi statte til prosjekter som bidrar til malene
som er satt for portefgljen. Medlemmene er:

Ole A. Andreassen, UiO (Leder)

Dawit Shawel Abebe, OsloMet

Eirik Abildsnes, Kristiansand kommune

Tone Frost Bathen, NTNU

Eric Breit, Handelshgyskolen Bl

Ole Jesper Dahlberg, Curida

Sameline Grimsgard, UiT

Bettina Husebg, UiB

Tove Klaeboe Nilsen, Helse Nord RHF (Forskningssystemet)
Susanna Siri, UiT

Frode Strisland, SINTEF Digital

Joakim Sundnes, Simula

Marte Kvittum Tangen, Norsk forening for allmennmedisin
Annica @ygard, Folkehelseforeningen
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