
Strategi for Senter for alders – og sykehjemsmedisin (SEFAS) (2016-2019) 
 

Visjon: Levere fremragende tverrfaglig forsking, undervisning, implementering og samarbeid 

med fokus på sykehjemspasienter og eldre hjemmeboende, lokalt, nasjonalt og internasjonalt. 
 

Strategiske forskningsmål for å imøtekomme primærhelsetjenestens utvikling: 

o Innfri kravene fra Helse- og omsorgsdepartement iht. senterets pålagte oppgaver 

o Kontinuerlig oppfølging av nye krav som stilles til helse- og omsorgstjenester som følge av 

at det blir flere eldre med kroniske sammensatte lidelser og demens 

o Identifisere samfunnets behov for - og fremskaffe kunnskap om effekten av behandling og 

komplekse intervensjoner, løftet frem i HELSEVEL-programmet og OMSORG 21  

o Imøtekomme brukerperspektivene med involvering og deltakelse fra pasienter, pårørende, 

helsepersonell og frivillige for å bidra til persontilpasset behandling og omsorg  

o Etablere et nasjonalt universitetsnettverk for alders- og sykehjemsmedisin for å stimulere 

læring og utdanning for studenter innen alders- og sykehjemsmedisin og palliativ omsorg 
 

1. Forskning Utvikle og levere fremragende tverrfaglige, internasjonalt orienterte og 

innovative mixed method forskningsprosjekter, gjennom følgende virkemidler: 

a. Bærekraftig senterledelse med minst fem seniorforskere til enhver tid 

b. Minst fire søknader til NFR, Extrastiftelsen, Kreftforeningen e.l. per år; støtte andre 

partnere i søknadsprosessen innenfor målgruppen 

c. HORIZON 2020-søknad e.l. som prosjektleder eller partner i løpet av perioden 

d. Minst seks aktive ph.d.-kandidater til enhver tid (inkludert forskerlinjestudenter), to 

disputaser per år og to nye ph.d.-kandidater per år 

e. Minst 15 fagfelle vurderte artikler per år med internasjonalt medforfatterskap 

f. Minst 20 publikasjoner som abstrakts, postere, bokkapitler og kronikker per år 

2. Undervisning Fremragende, tverrfaglig og internasjonalt orientert formidling basert på 

aktuelle forskningsresultater, gjennom følgende virkemidler: 

a. Organisering av årlige nasjonale konferanser og/eller internasjonale seminarer 

b. Månedlige SEFAS-seminar for ph.d. og postdoktor-kandidater  

c. Delta aktivt i emneundervisning i allmennmedisin for medisinstudenter 

d. Delta på nasjonale og internasjonale kongresser med innlegg og key notes  

3. Implementering Nyskapende tverrfaglig formidling og innføring av kunnskapsbasert 

praksis i primærhelsetjenesten, gjennom følgende virkemidler: 

a. Utvikle og/eller delta lokalt og nasjonalt i undervisningstilbud på sykehjem og 

hjemmebaserte tjenester for å implementere og teste ny kunnskap  

b. Utvikle undervisningsmateriale for primærhelsetjenesten 

c. Delta i offentlige og politiske debatter, samt i utvikling av nasjonale retningslinjer  

4. Samarbeid Underbygge og utvide eksisterende samarbeidsrelasjoner lokalt, nasjonalt og 

internasjonalt, gjennom følgende virkemidler:  

a. Fortsette samarbeidet med internasjonale kollegaer fra COST-Action TD 1005 

b. Produktiv deltakelse i Worldwide University Network (WUN) 

c. Utveksle studenter og forskere med UK og NL, inkludert relevante data 

d. Etablere et nasjonalt universitetsnettverk for alders- og sykehjemsmedisin 

e. Fremme samarbeid med forskergrupper ved IGS (f.eks. ALFO, Samfunnsfarmasi, 

Etikk og prioriteringer) og UiB (f.eks. innen psykologi, odontologi og ernæring) 

f. Aktivt lokalt og nasjonalt samarbeid med Bergen kommune, HiB, HDS, HUS og 

Helseforetakene 

5. Media Fortsette med en bevisst strategi og promotering av aktuelle forskningsresultater for 

å informere befolkningen og beslutningstakere, med bruk av følgende virkemidler:  

a. Kontinuerlig oppdatering av våre nettsider, SEFAS Nyhetsbrev og sosiale medier  

b. Delta i offentlige debatter, intervju i fagblad og aviser, kronikker, radio og TV 


