
Scandic St. Olav, Oslo

Møte i NUFA
29-30 oktober 2025, Velkommen til dag 2



Sak 30/25

Temadag - Folkehelseinstituttet



Mohammad Nori Sharikabad

Hvilke data har vi?
Oversikt over våre registre



Hvilke data har vi?
Oversikt over FHI sine registre

Mohammad Nouri Sharikabad
Dr. philos. cand. pharm.

Avdelingsdirektør, avdeling Legemiddelstatistikk, 
WHO CollaboratingCentre for DrugStatisticsMethodology

Folkehelseinstituttet





Figur: Direktorat for e-helse

Gammelt bilde som står seg veldig godt med hensyn på budskapet!



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7687110/
https://dx.doi.org/10.1002%2Fpds.4932
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https://helsedata.no/no/datakilder/?page=1&sort=0

https://helsedata.no/no/

https://helsedata.no/no/datakilder/?page=1&sort=0
https://helsedata.no/no/










https://helsedata.no/no/datakilder/?f_source=29&page=1&sort=0


https://helsedata.no/no/datakilder/?f_source=31&page=1&sort=0




Følgende må stadig bli bedre for at vi kan utnytte helsedataene våre enda mer

Raskere tilgang til forskning (HDS)

Tilgang til publikum (https://statistikk.fhi.no/)

Tilgang til media (https://statistikk.fhi.no/)

Hjelpe myndigheter og helsevesenet i evidensbasert beslutningstaking

Effektive verdikjeder i FHI

Effektiv kunnskapsproduksjon fra koblede register 





Statistikk fra helseregistrene



Oppsummering

Folkehelseinstituttet (FHI) samler inn og forvalter store mengder helsedata. Disse dataene 
publiseres som statistikker, analyser, styringsdata og forskningsartikler. I tillegg gjøres dataene 
tilgjengelige for brukere av helsedata etter søknad.

Et mer samlet helseregistermiljø har nå etablert seg i organisasjonen. Vi samarbeider effektivt 
på tvers av de ulike registrene og leveransene. FHI har en klar strategi for å sikre at helsedataene 
blir til nytte for samfunnet.

Registrene ble opprettet til forskjellige tider og er underlagt ulike lover og forskrifter. Den 
teknologiske infrastrukturen er også variabel. Ved å samle dem under FHI har vi imidlertid 
mulighet til å harmonisere driften og forvaltningen på en mer effektiv måte over tid.



Takk for oppmerksomheten





Stat19(Kunnskap fra registre)
NUFA - 30.10.2025 
Gutorm Høgåsen, ForenklingsFyr@fhi(tech lead Stat19)

https://www.fhi.no/ta/stat19/






https://www.regjeringen.no/contentassets/436542ebbc77473b96e4c45c5668b07a/juridiske-og-etiske-problemstillinger-knyttet-til-innsamling-tilgjengeliggjoringdeling-og-bruk-av-data-samt-bruk-av-randomiserte-forsok-i-kriser.pdf
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Smittevernloven

FHI - kunnskapsprodusenten i helseforvaltningen
Forskning og oppsummert forskning (kunnskapsoppsummeringer) OG som dataansvarlig for helsedata

Folkehelseloven

MSIS-forskriften NPR-forskriften

SYSVAK-forskriften LMR-forskriften

MFR-forskriften

DÅR-forskriftenKPR-forskriften

FHIssamfunnsoppdrag, tildelingsbrev, 
instruks, oppdrag Andre etater i 

helseforvaltningen
HOD, DMP, Helsedirektoratet

HELSEREGISTERLOVEN

Som dataansvarli g skal vi utarbeide og offentliggjøre a nonym statistikk til 
forvaltningsformål (jfr. oppgaver beskrevet i loven)

FHI DATAANSVARLIG

Anonym statistikk for å oppfylle våre 
forvaltningsoppgaver beskrevet i: 

Anonym statistikk for å 
oppfylle andres 

forvaltningsoppgaver, feks: 
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Forsknings-dilemmaet

FHI Analytiker 
(også med forskningsmetodikk) Stat19
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Pause til 10:30



Øystein Johansen, Trine Orten Groven

HDAB
Health Data Access Body



NUFA 30.10.2025

EHDS
Health Data Access Body (HDAB)



EUs strategi for felles dataområder





https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/?uri=OJ:L_202500327


EHDS overordnet tidslinje

2024 2026 2028 2030 2032 2034 2036

GENERAL APPLICATION

PRIMARY USE Exchange of 1st group of priority categories

EHR Systems

SECONDARY USE

Entry into
force

Entry
into force

Deadline for main
implementingacts

Deadline for main 
implementingacts

Only sell compliant products 2nd group of categories

Secondaryuse in general

Only sell compliant products 1st group of categories

Selectedcategories

connections

medical images, medical tests results and discharge reports

Third countries

Genomics, -omics, wellness applications

2025 20
27

2029 2031 2033 2035 2037

patient summary, electronic prescriptions and dispensations

patient summary, electronic prescriptions and dispensations

medical images, medical tests results and discharge reports

Helsedirektoratet

26/03/2029 26/03/2031

26/03/2029 26/03/2031

Exchange of 2nd group of priority categories









46

EHDS gap-analyse levert til HOD 11. 
april#1: Rettigheter for innbygger

#2: Opplysninger til utøvelse av 
helsehjelp #3: Krav til journalsystemer

#4: Utveksling av helsedata 
til sekundærbruk

#5: Styring og organisering





48

Foreløpige funn i EHDS gap-analyse
#1: Rettigheter for innbygger

#2: Opplysninger til utøvelse av 
helsehjelp #3: Krav til journalsystemer

#4: Utveksling av helsedata 
til sekundærbruk

#5: Styring og organisering





Norge tidlig ute









August September Oktober November

54

Her er vi nå

Tidslinje

Identifisere og 
beskrive problem og 
mål

Identifisere og beskrive relevante konsepter

Identifisere og beskrive 
konsekvenser

Vurdere risiko og 
samfunnsøkonomisk 
lønnsomhet

Anbefaling

1.10: Innspill til høringsnotat med 
minimumsløsning

15.11: Sluttleveranse: 
Forenklet 
samfunnsøkonomisk 
analyse





Etableringav koordinerendeHealth Data 
Access Body (HDAB)



http://www.helsedata.no/
mailto:service@helsedata.no
http://www.helsedata.no/


Source: European Health Data Space (europa.eu)

HDAB role and capabilities

https://health.ec.europa.eu/ehealth-digital-health-and-care/european-health-data-space_en




. ..

Mulighetsrommet | Organisering av HDAB

Nullalternativet Konsept 2: 

Delvis sentralisert 
organisering 

Mange dataansvarlige (HDH, 
THDH) ogvedtaksmyndigheter 
(HDABer, THDH) 

Koordinerende HDAB har 
ansvar for å ivareta én vei inn 
for søker (inkl. nasjonal 
metadatakatalog og felles 
søknadskjema)

Helsedatainnehavere som i 
dag har vedtaksmyndighet for 
datakategorier kan utpekes 
som HDAB.

Koordinerende HDAB skal sikre 
at praksis ved HDABene
utvikles i tråd med EHDS

Noenoppgaver og myndighet 
sentraliseres til koordinerende 
HDAB.

Samler vedtaksmyndighet til et 
begrenset antall HDABer(Eks. 
basert på datakategorier eller 
geografisk plassering).

Saker som gjelder én datakilde
vil kunne distribueres til 
TrustedHealth Data Holder.

Alle oppgaver og plikter 
sentraliseres til én
koordinerende HDAB.

Saker som gjelder én datakilde
vil kunne distribueres til 
TrustedHealth Data Holder.

Økt grad av sentralisering

Tar utgangspunkt i dagens 
organisering

Konsept 3: 

Sentralisert 
organisering

Tar utgangspunkt i finsk 
organisering

.

Konsept 1: 

Desentralisert organisering 

Tar utgangspunkt i dagens 
organisering

Desentralisert 
organisering



Takk for meg
Spørsmål?



Gard Maurud

KPR modernisering











KPR - Kommunaltpasient- ogbrukerregister

Helsestasjons- og 
skolehelsetjenesten

Tannhelse Helse og omsorg

Kommunalt tildelte 
tjenester

Leveranser









Forretningsobjektmodelleringi register

Basert på behovskartleggingen

Beskrive de viktigste objekter innenfor et 
fagdomene og sammenhengen mellom disse

Felles "stammespråk" og definisjoner

Tydeliggjøre utfordringer med 
registreringspraksis

Benyttes som kommunikasjonsverktøy

Dokumentasjon i leveranser



Nytten av gode helsedata

Somatiskesykehus

Avtalespesialister

AMK-sentraler

Psykiskhelsevern og rus

Sykehus medisinskstrålebruk

NPR KPR
Helsestasjons- og 

skolehelsetjeneste

Refusjonsdata fastleger

Tannleger

Helse- og omsorgstjenester

Rehabiliteringsinstitusjoner

Daglig oppdaterte registre
på felles dataplattform for KPR og NPR

S T A T U S

Bedre mulighet til å følge pasienten gjennom hele forløp

- Venteliste
o Forventet utvidelse i 2026



Faglige referansegrupper for bred forankring 

Tannhelse Helse- og omsorg Helsestasjons- og skolehelsetjeneste



Mottak startet 1. september

Helseplattformen med 34 kommuner

Samarbeidsplan med leverandører

Kvalitetsanalyser og kompletthet

Informasjon og dokumentasjon

FHI Statistikk og leveranser fra 1. januar 2026

Helsestasjons- og skolehelsetjenesten



Helsestasjons- og skolehelsetjenesten

Q3 2025

Q4  2025

Q1 2026

Q2 2026

Q3 2026





Q1 2026

Q2 2026

Q3 2026

Q4 2026

Tannhelse
Den offentlige tannhelsetjenesten




