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OS 1/14 HelseOmsorg21 - Status og kommentarer fra DMF 

Dekan Stig A. Slørdahl. 
Saksdokumenter: HelseOmsorg21 
(http://www.forskningsradet.no/prognett-helseomsorg21/Forside/1253985487298 ) 
 

OS 2/14 Håndtering av forskningsetiske utfordringer 

Prodekan forskning Bjørn Gustafsson. 
Saksdokumenter: forskningsetiske utfordringer 
(http://www.ntnu.no/etikkportalen) 
 

OS 3/14 Campusutvikling ved NTNU – Visjonsrapporten 

Prosjektleder Tore B. Haugen, NTNU 
Saksdokumenter:   
Campusutvikling ved NTNU 
(http://www.ntnu.no/campusframtid/hovedside) 
Visjonsrapporten 
(http://www.ntnu.no/campusframtid/hovedside) 
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Postadresse Org.nr. 974 767 880 Besøksadresse Telefon Saksbehandler

7491 Trondheim

E-post: Høgskoleringen 1, 
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+47 73 59 80 11 Per Eivind Kjøl
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All korrespondanse som inngår i saksbehandling skal adresseres til saksbehandlende enhet ved NTNU og ikke direkte til 
enkeltpersoner. Ved henvendelse vennligst oppgi referanse.

Notat

Til:
Fakultet for arkitektur og billedkunst, Det medisinske fakultet, Det humanistiske 
fakultet, Fakultet for informasjonsteknologi, matematikk og elektroteknikk, 
Fakultet for ingeniørvitenskap og teknologi, Fakultet for naturvitenskap og 
teknologi, Fakultet for samfunnsvitenskap og teknologiledelse, Vitenskapsmuseet

Kopi til:

Fra:
Rektor

NTNUs langsiktige utvikling - Innspill til Visjonsrapporten
NTNU har i løpet av det siste året skissert visjoner for sin campusutvikling i et 50-årsperspektiv. Det 
er lagt vekt på hvordan utformingen av campus kan opprettholde og videreutvikle NTNU som et 
attraktivt universitet for studenter og ansatte, og hvordan campus kan tilpasses behovene for 
fleksibilitet innenfor utdanning, forskning, nyskaping og formidling. 
http://www.ntnu.no/campusframtid/hovedside

I lys av nasjonale og internasjonale utviklingstendenser beskriver rapporten fire interessante 
perspektiver. Vekst innebærer at både NTNU og byen har langt flere studenter og innbyggere, og 
hvor utdanningsvirksomheten er fordoblet og med langt større bredde i tilbudet. Elite beskriver et 
universitet som har snevret inn fagbredden for å satse på utvikle fagmiljøer i internasjonal 
toppklasse. Digital skisserer en framtid der undervisning og veiledning hovedsakelig skjer på nettet, 
mens en fleksibel og konsentrert campus er supplert med flere læringssatelitter, også utenfor 
Trondheim. Urban opphever skillet mellom byen og universitet, som dermed kan benytte hverandres 
arealer og tilbud og knytte virksomheten tettere sammen. På dette grunnlaget skisserer to hovedgrep: 
en delt campus mellom Gløshaugen og Dragvoll eller samlet campus med utgangspunkt i 
Gløshaugen hvorav det siste alternativet anbefales.

  
NTNUs styre skal behandle visjonsgruppens rapport 12.juni. I forberedelsen til styrebehandlingen, 
inviterer rektor fakultet og institutter, arbeidstaker- og studentorganisasjonene, NTNUs 
samarbeidspartnere i arbeidslivet og regionale myndigheter og nasjonale interesseorganisasjoner til å 
komme med synspunkter og innspill til rapporten. Tilbakemeldingene vil sammen med 
visjonsrapporten danne grunnlag for styrebehandlingen.

NTNUs visjon er «Kunnskap for en bedre verden». Vi er opptatt av hvordan dere fra deres ståsted 
vurderer hvilke perspektiv og hovedgrep som setter NTNU best i stand til å ivareta sitt 
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samfunnsoppdrag, fylle sin nasjonale og internasjonale rolle, videreutvikle samarbeid internt og 
eksternt og legge til rette for en god faglig utvikling.

I tråd med styrets vedtak om medvirkning ber vi om at ansatte og studenter trekkes inn i arbeidet.

Dersom det er behov, stiller ledelse eller sekretariat gjerne opp ledermøter, personalmøter eller 
allmøter. Vi vil gjerne ha slike ønsker så snart som mulig for å legge en tidsplan. Forespørsler sendes 
Per E. Kjøl (pek@ntnu.no).

Vi ber om at innspillene begrenser seg til 2-3 sider. 

Frist: 31. mars.
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Regnskap for DMF 2013 

 
Vedlegg: 
1 Notat om regnskap for DMF 2013 
 
 
 

Forslag til vedtak: 

Fakultetsstyret tar orienteringen om Regnskap 2013 til etterretning. 
 
 
 
 



 

Bakgrunn: 

Presentasjon av regnskap for DMF 2013, se vedlagte notat. 
 
 
 
 



Notat 

Saksnotat til fakultetsstyret ved Det medisinske fakultet 

Til: Styret 

Kopi til:  

Fra: Dekanus Stig Slørdahl 

Signatur:  

S-sak 01-14  Regnskap DMF 2013 

 
Forslag til vedtak: «Fakultetsstyret tar orienteringen om Regnskap 2013 til etterretning» 
 
Styresak er framlagt med utgangspunkt i rapport til rektor for 3. tertial 2013. 
 
Regnskap bevilgningsøkonomi 2013 (alle tall i tusen) 

Inntekter/Kostnader Kategori RD/RD69 RSO RF

Bevilgnings-

økonomi totalt

IB IB Avsetninger -22 271 -14 379 -97 581 -134 231

0

Inntekter Bevilgning -281 407 -70 935 -352 342

Omfordelt bevilgning -1 893 -5 857 -7 750

Dekning av indirekte kostnader fra BOA -104 427 -104 427

Andre eksterne og interne inntekter -55 489 2 258 -250 -53 481

SUM Inntekter -443 216 -74 534 -250 -518 000

Kostnader Investering 8 464 893 27 030 36 387

Lønn 243 568 45 021 288 589

Drift 59 732 11 624 7 752 79 108

Internhusleie 74 348 74 348

Egenandel indirekte kostnader til BOA 47 526 23 837 71 363

Egeninnsats BOA 8 530 600 9 130

Avslutning bidragsprosjekter 16 16

SUM Kostnader 442 184 81 975 34 782 558 941

RESULTAT: -1 032 7 441 34 532 40 941

UB Avsetninger -23 303 -6 938 -63 049 -93 290  
 
Økonomistyring 

 
a) overordnet vurdering av økonomistyring 
En samlet vurdering av gjennomføring av budsjettet 2013 med vekt på hva fakultetet har vurdert 

som de viktigste utfordringene knyttet til økonomistyringen i 2013. 

 

DMF budsjetterte med et kraftig negativt resultat på både RD (13,8 mill.) og RSO (11,1 mill.) i 
2013. Hovedårsaken til dette var at DMF hadde forventninger til innføring av ny IFM som 
skulle gjelde fra 2013. I sammenheng med dette flyttet man mye av handlingsrommet, spesielt 
knyttet til ledige lønnsmidler, ut på instituttene. Da innføring av ny IFM ble utsatt med 1 år, 



førte dette til lavere inntekter i 2013 enn forventet. Som følge av at instituttene hadde 
avsetningstak å forholde seg til, hadde alle instituttene budsjettert med forbruk av det nye 
handlingsrommet uten at det nødvendigvis lå konkrete tiltak bak i alle tilfeller. 
NTNU signaliserte tidlig i året at budsjettert forbruk på fakultetene var for høyt og utfordret 
fakultetene til å bidra til å finne tiltak for å dempe forbruket både i 2013 og i langtidsperioden. 
DMF gikk etter det en runde med instituttene og fristilte instituttene fra avsetningstaket i 2013. 
Instituttene ble utfordret til å gå en ny runde for å vurdere forbruket på nytt i lys av dette. I første 
omgang førte dette til at instituttene nedjusterte forbruket i sine budsjetter i størrelsesorden 6 – 7 
mill. Totalt mindreforbruk ved instituttene i forhold til budsjett ble på ca. 7,1 mill. i 2013. 
Totalt budsjettavvik ved DMF for RD var på 14,8 mill. i 2013. I tillegg til de 7,1 i 
mindreforbruk er storparten av avviket knyttet til Kjernefasilitetene.  Kjernefasilitetene hadde i 
2013 en merinntekt på 5,8 mill. Spesielt to forhold påvirker dette. GCF fakturert i desember en 
jobb som ble påbegynt i 2012 i størrelsesorden 2 mill. Kostnadene lå stort sett i 2012 og 
inntekten var ikke budsjettert i 2013.  Vi ser at en bedre periodisering av inntekter i takt med 
kostnader kunne vært hensiktsmessig for denne kjernefasiliteten. Mange av oppdragene her 
foregår over lang tid og fakturering har tradisjonelt blitt gjort ved oppdragets slutt. 
Kjernefasiliteten Promec fikk i tillegg tildeling på 2 mill. til vitenskapelig utstyr som ikke var 
budsjettert. 
I tillegg til de nevnte avvik ble 2 mill. inntektsført på driftsrammen til IKM i desember. Dette 
var inntekter som skulle til et BOA-prosjekt som påvirker årsresultatet og som bli flyttet og 
budsjettert i januar 2014. 
Oppsummert har utfordringene med årets budsjettgjennomføring vært:  

- Forsinket innføring av IFM 

- Styringsfokus fra oppbygging avsetninger til demping av forbruk 

- Uforutsigbarhet knyttet til inntekter ved Kjernefasilitetene 

 

Vurdering av prognosen satt etter 2. tertial 

 

 
DMF Prognose 1 

 2. tertial 2013 
Prognose 2  

2. tertial 2013 
Resultat 2013 

RD/RD69 - 6 mill. - 11 mill. 1,0 mill. 
RSO - 11,1 mill. - 5,5 mill. -  7,4 mill. 

RF - 38,0 mill. - 30 mill. - 34,5 mill. 

RT - 62,9 mill. - 41,5 mill. -   40,9 mill. 

 
For RSO og RF ligger resultatet for 2013 godt innenfor prognosen som er satt pr. 2. tertial. Det 
var lite endringer i siste tertial knyttet til disse rammene. 
For RD/RD69 forventet vi en nedbygging på ca. 8 mill. når vi satte prognosen for 2. tertial. Vi 
er selvsagt ikke fornøyd med det når resultatet viser en oppbygging på 1 mill. Det reelle 
resultatet skulle vært en nedbygging på 1. mill. som følge av feil inntektsføring ved IKM som vi 
nevnte under pkt. budsjett. De øvrige 7 mill. i avvik fra prognosen kan oppsummeres i følgende 
poster. 

- 2 mill. ikke budsjettert inntekt kjernefasilitet GCF 

- 4 mill. mindreforbruk på fastlønn (2,5 av disse knyttet til kjernefasilitetene) 

- 1 mill. mindreforbruk Kunnskapsportalen 

 

Som nevnt tidligere vil vi se på hvordan vi kan forbedre kontrollen av inntektsføring på 

kjernefasilitetene. Det kan være en god ide å inntektsføre disse mer i takt med framdriften på 



oppdragene. I tillegg legger vi opp til en bedre avstemming av fastlønn knyttet til kjernefasilitetene, 

som vi nå vil avregne tertialvis i 2014. 

Oppfølging av avsetningsnivå 

DMF har de siste årene hatt stort fokus knyttet til høye avsetninger. Slik budsjettet for 2013 ble, 
var avsetningsproblematikken ikke spesielt problematisk for DMF. Slik resultatet ble, var vi 
nærmere avsetningstaket enn vi hadde planlagt også i 2013.  
Avsetningsnivået på RSO er på ca. 7 mill. ved inngangen til 2014. Vi har i budsjettert med en 
nedbygging på 2 mill. i 2014 og vil ha en avsetning på 5 mill. (7 %). Vi vil se en gradvis 
nedbygging også i langtidsperioden og vil ikke ha vesentlige avsetninger knyttet til SO. 
For utstyrsmidler knyttet til nytt sykehus (RF) budsjetterer vi med en nedbygging på 16 mill. i 
2014. Ved utgangen av 2014 vil gjenstående avsetning være på ca. 47 mill. Vi ser for oss en 
gradvis nedbygging av disse midlene i løpet av langtidsperioden og ser ikke for oss at det vil stå 
mye igjen ved utgangen av 2016. 
Ved utgangen av 2013 hadde vi en avsetning knyttet til RD/RD69 på 23,2 mill. Av dette var 1,4 
mill. knyttet til RKBU og HUNT som holdes utenfor avsetningstaket. Avsetningstaket til DMF 
var på 25,5 mill. i 2013. Med andre ord vi ligger nå ca. 4. mill. under avsetningstaket på 
RD/RD69. 
Budsjettet for 2014 viser en nedbygging av avsetningene på 7,7 mill. i 2014. Dette er inkludert 
de 2 mill. i feilføring mot BOA på IKM som ble bokført i desember. Ved utgangen av 2014 vil 
avsetningen da være på 15,5 mill. som er 6,5 % av IFM-bevilgning. Vi har analysert de 
avvikene vi hadde i forhold til budsjettet i 2013, som i stor grad er knyttet til kjernefasilitetene. 
Vi har allerede satt inn tiltak for å bedre forutsigbarheten både når det gjelder inntekter og 
lønnskostnader knyttet til Kjernefasilitetene. Vi har stor tro på at disse tiltakene skal bedre 
budsjettoppfølgingen i 2014. Vi ser på budsjettet for 2014 som et realistisk budsjett. 
I langtidsperioden ser vi for oss at avsetningsnivået vil ligge på mellom 5-10 % for RD/RD69, 
noe som er i tråd med de signaler vi har mottatt fra NTNU sentralt. Vi vil kommentere 
oppbygging av langtidsbudsjettet i eget punkt. 
DMF vil fortløpende følge opp instituttene når det gjelder avsetninger. Langtidsbudsjettene til 
instituttene viser at samlet avsetningsnivå hos instituttene vil ligge på ca. 15 mill., i hele 
perioden. Vi vil fortsette med avsetningstak ved instituttene, men vil avstemme dette 
fortløpende på fakultetsnivået. 
 

 

 

b) Overordnet vurdering av BOA 

Utvikling fra 2012 til 2013 pr. finansieringskategori 

kategori_kortnavn 2012 2013 Økning/-nedgang 

Private 4 080 836 8 137 325 4 056 489 
Utland 5 550 664 4 335 896 -1 214 768 
EU 18 163 649 14 267 571 -3 896 079 
Andre 11 128 125 8 009 335 -3 118 790 
Fond 36 880 946 26 077 672 -10 803 273 
Offentlig 30 087 035 37 598 972 7 511 937 
NFR 107 995 585 131 533 153 23 537 568 
HMN (Andre) 152 403 584 198 817 877 46 414 293 

Totalsum 366 290 423 428 777 801 62 487 378 
 
Også i 2013 var det en formidabel økning i aktiviteten på BOA ved DMF. Det meste av 
økningen var forventet og vårt budsjett og prognose var på ca. 405 mill. Men nok en gang førte 
aktiviteten på slutten av året til at økningen ble noe høyere enn forventet. DMF har etter hvert en 



meget stor BOA-portefølje som gjør det utfordrende å treffe nøyaktig på prognosene. Siden det 
måles på aktivitet, vil for eksempel store investeringer påvirke aktiviteten vesentlig avhengig av 
kjøpstidspunkt. Vi skal knytte noen kommentarer til enkelt finansieringskategorier. 
HMN viser en økning på 46 mill. i 2014. HMN hadde tildelt ca. 35 mill. mer i forskningsmidler 
i 2013 i forhold til 2012. At økningen på aktivitet er større i 2013 enn tildelt skyldes først og 
fremst forbruk av oppsparte midler på prosjektene som er tildelt tidligere år. For 2014 har HMN 
signalisert at tildelingene vil bli ca. 20 mill. høyere enn i 2013. En analyse av oppsparte midler 
på prosjektene vil gi oss en indikasjon på hvilket aktivitetsnivå vi kan forvente i 2014. 
Den andre kategorien som øker vesentlig er NFR. Det er en liten økning på de fleste instituttene, 
men det er først og fremst Biobank-prosjektet ved HUNT som står for den største økningen. 
Økningen knyttet til Biobanken er på ca. 17 mill. Også de nærmeste årene vil det komme store 
investeringer ved Biobanken. Vi vil fortsatt forvente høy aktivitet opp mot NFR de nærmeste 
årene. Den ene SFF’en Cemir har ikke hatt full aktivitet i 2013, men forventer å være i full drift 
fra 2014.  
På EU ble det en forventet nedgang på i underkant av 4 mill. Dette var litt mindre enn ventet. 
Nedgangen skyldes at flere store prosjekter har blitt avsluttet de siste par årene, uten at det har 
kommet inn nye prosjekter i samme størrelsesorden. 
Kategorien fond har en nedgang på 10 mill. i 2013. Nedgangen er stort sett knyttet til 
CNC/Kavli. Nedgangen er av teknisk karakter og skyldes at egeninnsats fra NTNU og KD til 
Kavli har blitt inntektsført hos Kavli i 2013 og dermed påvirker aktiviteten. Dette er omlegging 
av tidligere praksis hvor disse midlene har blitt stående til forbruk på So-rammen.  
 
 
 
 
 
Kvalitativ vurdering av BOA-porteføljen 

Nesten halvparten av DMFs BOA-portefølje er knyttet til forskningsprosjekter fra HMN 
koordinert fra DMF. For neste år vil HMN tildele 20 mill. mer enn i 2013 til 
forskningsprosjekter. Tildelingen gjøres til 3 årige prosjekter. På kort sikt vil DMF ha en sikker 
aktivitet knyttet til prosjekter fra HMN. Samtidig er midlene fra HMN den største 
risikofaktoren, da det politiske bildet har endret seg og helseforetakene fortløpende er under 
lupen hos politisk myndighet. DMF utfordrer stadig sine institutter til å søke alternative 
finansieringsløsninger for sin forskningsaktivitet slik at de ikke blir for avhengige av tildelinger 
fra HMN. For 2014 og de nærmeste årene ser det bra ut i forhold til aktiviteten på prosjekter 
finansiert av Helse Midt-Norge. 
For NFR har vi noen større poster som er med å sikre stabil høy aktivitet de nærmeste årene. To 
SFF-er har vært helt i startgropen i 2013 og vil sikre inntekt i størrelsesorden 30 - 35 mill. i en 
10 årsperiode framover. I tillegg har CNC/Kavli fått en basisbevilgning fra KD via NFR på 12,5 
mill. årlig. DMF gjorde det også meget godt i tildeling av FRIMEDBIO prosjektene og fikk 
støtte til 8 prosjekter av ulik art. Vi har også store tildelinger til investeringer ved Biobanken ved 
HUNT som påvirker vår aktivitet de nærmeste årene. Vi forventer at NFR aktiviteten holder seg 
på et forholdsvis høyt nivå framover. 
EU-prosjektene forventer vi skal ha en stabil aktivitet i 2014. Noen store prosjekter er på vei ut 
og samtidig har vi blant annet et større koordinatorprosjekt som er i oppstartsfasen. DMF jobber 
nå med å posisjonere seg inn mot utlysninger i Horizon 2020 og håper på et oppsving i EU-
aktiviteten de nærmeste årene. 
De nærmeste årene forventer vi fortsatt høy aktivitet i BOA-porteføljen til DMF. Vi er hele 
tiden på vakt i forhold til endring i rammevilkårene for våre forskningsprosjekter. 
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HUNT4 – finansiering og faglig plattform 

 
Vedlegg: 
1 Notat - HUNT4 – finansiering og faglig plattform 
 
 
 

Forslag til vedtak: 

Saken tas til orientering. 
 
 
 
 



 

Bakgrunn: 

Med bakgrunn i fakultetsstyrets vedtak 31.05.2012 er planleggingen av den fjerde 
Helseundersøkelsen i Nord-Trøndelag (HUNT 4) i gang. 
 
Se vedlagte notat. 
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HUNT 4 – Orientering rundt status og prosessen videre 
 
 

 

Bakgrunn: 

Med bakgrunn i fakultetsstyrets vedtak 31.05.2012 er planleggingen av den fjerde 
Helseundersøkelsen i Nord-Trøndelag (HUNT 4) i gang. Det er planlagt at datainnsamlingen for 
HUNT 4 skal gjennomføres fra 2017. Det faglige programmet må legges til 2014, og med basis i 
dette utvikles apparatet for datainnsamling i løpet av 2015-16. Arbeidet rundt finansiering av 
HUNT 4 vil pågå parallelt i 2014 og framover.  
 
Planene omfatter som tidligere invitasjon av alle ungdommer i alderen 13-19 år (Ung-HUNT) 
og alle voksne i fylket. Datainnsamlingen kan variere avhengig av aldersgruppe. I tillegg har det 
blitt diskutert å samle inn data fra barn, for eksempel et årskull eller et utvalg av et årskull blant 
fylkets 10-åringer, 5. klassinger. Vedrørende plassering og antall feltstasjoner i kommunene 
ønskes det å se nærmere på en mulig kombinasjon av større stasjonære stasjoner i byene 
kombinert med datainnsamling hos fastleger i distriktskommunene. 
 
HUNT 4s øverste organ er et styre som ledes av Dekanus og består videre av Prodekanus 
forskning, Instituttleder ISM og Daglig leder HUNT forskningssenter. Den daglige 
prosjektledelse vil være prosjektleder som omgir seg med en ledergruppe avhengig av behov. 
HUNT rådgivningsgruppe vil være et sentralt organ bestående av Fylkesråd, Fylkeslege, Helse 
Midt-Norge, Helse Nord-Trøndelag, Folkehelseinstituttet, Kommunenes Sentralforbund og 
kommuner i Nord Trøndelag. For HUNT 4 vil det formes faglig samarbeid gjennom et Scientific 
Advisory Board, og ulike arbeidspakker med tematiske ansvarsområder. En HUNT 4 
Prosjektleder er ansatt, og man må forvente at det i tillegg blir nødvendig å ansette eksterne 
prosjektmedarbeidere i forprosjektfasen f.eks. en egen Ung-HUNT prosjektleder, samt 
kommunikasjon/medieansvarlig, IT-utvikler og økonom. 
 
Utviklingen av det faglige innhold av HUNT 4 

For planleggingen av det faglige arbeidet vil det bli nominert ressurspersoner fra DMF og 
interesserte fakulteter ved NTNU som sammen med andre sentrale partnere vil utgjøre Scientific 
Advisory Board. Fagmiljøene inviteres gjennom representantene til å komme med innspill til 
vitenskapelige problemstillinger og skisseprosjekter som anses aktuelle for HUNT 4. Disse 
legges fram for forumet som diskuterer de overordnede linjene før utvalgte tema/prosjekter tas 
videre til et begrenset utvalg faggrupper. Det videre planleggingsarbeidet i forprosjektet vil skje 
gjennom etablering av ulike arbeidspakker. HUNT 4 vil kreve at vitenskapelige ansatte og 



teknisk-administrativt personell påtar seg å lede disse arbeidspakkene og levere etter avtalte 
milepæler. Eksempel på slike kan være faglig innhold (med evt. tematiske undergrupper), 
spørreskjema, kliniske undersøkelser og biologiske prøver, ulike tilleggsprosjekter, 
kommunikasjons- og mediestrategi, oppmøte og mobilisering, økonomi/budsjett/regnskap, Ung-
HUNT 4, HR-plan, forskningsetikk, IT-løsninger og feltstasjoner. 
 
Finansiering 

Finansieringsbehovet for den nye helseundersøkelsen er estimert til mellom 140-150 millioner 
kroner, med NTNU, Helse Midt-Norge og Helse- og omsorgsdepartementet som 
hovedfinansieringskildene. Utgangspunktet for finansieringen av HUNT 4 er god. HUNT har et 
godt omdømme og signalene fra forrige regjering, embetsverket og rektor ved NTNU er gode, 
men ingen finansiering er sikret og den politiske ledelsen er ny. Målsettingen må være å sikre 
overføring over statsbudsjettet fra 2016. I tillegg må HUNT 4 blir en del av forskningsstrategien 
til Helse Midt-Norge fra 2015, samt i NTNUs strategisatsing. 
 
Videre er det viktig med økonomisk støtte fra Nord-Trøndelag fylkeskommune, også med tanke 
på å forankre prosjektet lokalt for å bidra til mobilisering av deltagelse til undersøkelsen. I 
HUNT 3 bidro det lokale næringsliv med finansiell støtte under bestemte forutsetninger. Dette 
vurderes også for HUNT 4.  
 
Betraktelig arbeid rundt finansiering og nettverksbygging over flere år ble lagt ned i forbindelse 
med HUNT 3. Selv om forholdene ligger meget godt til rette for finansiering av den neste 
HUNT-undersøkelsen kreves det at et målrettet arbeid igangsetter umiddelbart.  



 

OS 6/14 Orientering fra den faglige virksomheten 

Førsteamanuensis og overlege Bård Kulseng, Regionalt senter for sykelig overvekt (RSSO), 
Institutt for kreftforskning og molekylær medisin, DMF, NTNU og overlege ved Medisinsk 
klinikk, St. Olavs Hospital 
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Prodekan utdanning Hilde Grimstad 
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Dekan Stig A. Slørdahl 
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