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Referat fra Fagrådsmøte i NIR 
 
Tid: Torsdag 2020-30-04 kl. 13:00 – 14:00 
Sted: Zoom Meeting 

Faste medlemmer: 

 *): «E» i kolonnen «Til stede» indikerer 
at vedkommende deltok via elektronisk 

møte. 
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Andreas Barrat-Due Sør-Øst OUS E  

Eirik Alnes Buanes Helse-Vest HUS E  

Hans Flaatten Helse-Vest HUS E  

Alena Breidablik Helse-Vest Førde E  

Erik Bonesmo Helse-Midt Levanger  x 

Lisbeth Strømme Helse-Midt Ålesund E  

Kjersti Mongstad Helse-Nord UNN Tromsø E  

Rønnaug Hammervold Helse-Nord Nordlandssykehuset Bodø E  

Kristin Haugli Helse Sør-Øst Gjøvik  E  

Yvonne Martin Helse Sør-Øst Kalnes E  

Ingeborg Dahl-Hilstad  Personskadeforbundet  x 

Andre inviterte: 
  

  

Ragnhild Tønnessen  FHI (pandemisituasjon) E  

Torunn Janbu  Helsedirektoratet  x 

Toril Kolås  Helsedirektoratet (pandemisituasjon)  x 

Sigurd Røtnes  Helsedirektoratet  x 

Reidar Kvåle Ol. Int.  HUS Norsk intensivregister  x 

Anita Farestveit (Helsesekr.) Nasjonal sekr. Norsk intensivregister E (x) 

 
SAKSLISTE: 

SAKSNR. SAKS-
TYPE 

TEMA INNMELDT 

AV 
ANSVAR 

  Agenda: 

 Stilling til PROM og PREM 

EB  

   

Eirik legger fram et forslag til skjemapakker.  

Det blir en utsending til de som har profil på helse norge.no. De 
som ikke har det kan få det på Digipost. De som ikke har noen av 
delene får det i papirformat. Det lages da et papirskjema som har 
samme layout som er vanlig i befolkningsundersøkelser. Vi kan 
bestemme litt selv, men det er viktig at de eldre som ikke vil svare 
elektronisk, men heller på papirformat, får mulighet til dette. 

Hans syns pakken ser stor ut og er spent på compliance. Har vi 
REK-godkjenning for hele denne pakken? Hvordan er det ordnet? 

 

DPIA=personvernkonsekvensanalyse danner grunnlaget for 
dataene vi kan samle inn. Eirik mener denne pakken er så 
begrenset som en får den. 
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SAKSNR. SAKS-
TYPE 

TEMA INNMELDT 

AV 
ANSVAR 

01.20 OS Flere studier etterspør RAND 36 og derfor må vi ha det med. FHI 
anbefaler det også fordi det gir flere domener enn EQ-5D og dette 
har vi derfor lagt til i tillegg. EQ-5D gir rom for gjennomgående 
mål på livskvalitet. Både FHI og fagsenteret for pasientrapporterte 
data anbefaler separate mål for angst og depresjon. I pakken er 
det valgt PHQ9/GAD7 som er gratis å bruke. Videre spørsmål om 
lungehelse og fatigue ved 3mnd. På senere tidspunkt er det tatt 
inn spørsmål om PTSD og ADL. Vidare er det innspill om 
rus/einsemd. 

Fagrådet mener pakken må begrenses så mye som mulig. 
Spørsmål om rus/ensomhet må vurderes særskilt ift 
validitet/nytte. 

 

EB EB 

     

02.20 GS Fagrådet stiller seg bak skissen som er lagt fram, med merknad 
om å begrense i den grad det er mulig. 

   

 
 
 
 
 
 

GS Godkjenningssak 

OS Orienteringssak 

DS Diskusjonssak 

VS Vedtakssak 


