Nasjonalt rad for prioritering og beerekraft i helse- og omsorgstjenesten

‘ Mgtedato ‘ 21. august 2026 ‘

Mandat for Nasjonalt rad for prioritering og baerekraft i
helse- og omsorgstjenesten

Dette er omtalen av radet pa regjeringens nettside (per 4. august 2026):

Nasjonalt rad for prioritering og beerekraft i helse- og omsorgstjenesten ble nedsatt av
Helse- og omsorgsdepartementet 17. mars 2026.

Formal

Radet skal veere en nasjonal arena for strategisk og prinsipiell drafting av
prioriteringssparsmal i hele helse- og omsorgstjenesten og spgrsmal som omhandler
helse- og omsorgstjenestens beerekraft.

Radet skal gi innspill til aktgrene i sektoren de selv representerer og helsemyndighetene
om problemstillinger knyttet til prioritering og beerekraft i tjenesten, og sette muligheter
og utfordringer ved prioritering pa dagsordenen.

Radet skal fremme en bred offentlig debatt om prioritering og beerekraft i helse- og
omsorgstjenesten, og slik styrke tilliten til prioriteringssystemet og -beslutninger, og
understgtte politikkutformingen pa nasjonalt niva. Radet skal ikke ha
beslutningsmyndighet, men gi rad og veere en mgteplass, der medlemmene kan drgfte
saker som bergrer hele helse- og omsorgstjenesten.

Radet kan ogsa drgfte problemstillinger knyttet til folkehelsetiltak som omfatter
forebyggende og helsefremmende arbeid i helsetjenesten og/eller som pavirker
beerekraften i helsetjenesten.

Oppgaver

Radet skal:

o Drgfte prinsipielle og strukturelle prioriteringssparsmal, herunder saker som
bergrer hele eller store deler av helse- og omsorgstjenesten, og som gar pa tvers
av tjenestenivaer og finansieringsansvar.

+ ldentifisere og belyse utfordringer knyttet til beerekraft i helsetjenesten, inkludert
overbehandling, overdiagnostikk, ressursbruk, og forholdet mellom nytte,
alvorlighet og kostnad. Radet skal bidra til & synliggjgre dilemmaer og
utviklingstrekk som har betydning for helse- og omsorgstjenestens langsiktige
beerekraft.
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Fremme dialog og felles forstaelse mellom aktgrer i spesialisthelsetjenesten,
kommunale helse- og omsorgstjenester, helseforvaltningen, akademia,
helsenaeringen og pasient-, bruker-, profesjonsorganisasjoner. Radet skal veere
en mgteplass for erfaringsutveksling, drafting og felles situasjonsforstaelse.

Identifisere kunnskaps- og kompetansebehov knyttet til prioritering og
beerekraft, og bidra til nettverksbygging og formidling av kunnskap og erfaringer.

Bidra til folkeopplysning om prioritering og beerekraft i helsetjenesten, giennom
formidlingsaktiviteter, kontakt med media og deltagelse i den offentlige debatten
og deltakelse i relevante fora.

Gi innspill til myndighetene og andre relevante aktgrer om
prioriteringsutfordringer i helse- og omsorgstjenestene og forslag til tiltak som
kan bidra til &penhet, styrke legitimitet og tillit til prioriteringsbeslutninger

Gi rad til sektoren de selv representerer. Radet skal ikke ha noen
instruksjonsmyndighet overfor de ulike medlemmene, men vil kunne gi rdd om
tiltak m.m. til helsetjenesten og helseforvaltningen/aktgrene som er
representertiradet.

Avgrensning

Radet skal ikke behandle enkeltsaker som gjelder tilgang til bestemte tjenester/eller
metoder eller fatte beslutninger om innfaring av disse. Det skal ikke overprave eller

duplisere vurderinger gjort i systemene for Nye metoder, Blareseptordningen eller

Ekspertpanelet.

Selv om radets rolle er tydelig adskilt fra disse strukturene, kan radet drgfte prinsipielle

problemstillinger som oppstar i tilknytning til enkeltsaker.

Organisering

Radet organiseres som et selvstendig Nasjonalt rad oppnevnt av Helse- og
omsorgsdepartementet.

Radets leder og medlemmer utnevnes av Helse- og omsorgsdepartementet.
Radets medlemmer vil representere relevante organisasjoner.

Radets leder og medlemmer oppnevnes for tre ar av gangen med mulighet for
forlengelse.

Helsedirektoratet har ansvar for sekretariatet og for a legge til rette for radets
arbeid. Sekretariatet skal drive uavhengig virksomhet og rapportere til radets
leder.
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Helse- og omsorgsdepartementet kan delta som observatgr pa mgtene. Andre
departementer og saksbehandlere fra helsemyndighetene kan ogsa delta som
observatgrer i mgter.

Rapportering og evaluering

Radets arbeid skal bidra i helsemyndighetenes og fagorganers arbeid med prioritering
og beerekraft pa ulike niva og understatte politikkutviklingen nasjonalt. Det skal fgres
referat for Radets mgter, som skal legges ut pa radets nettsider.

Det skal utarbeides en arsrapport for radets arbeid. RAdets mandat og organisering skal
evalueres etter ca. tre ar fra det etableres, for 8 vurdere om radet fungerer etter
hensikten.
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