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FORORD 
Biobank1 er biobank for hele Midt-Norge. RHF Midt-Norge samarbeider 
med MH fakultetet ved NTNU, St Olavs hospital, Helse Møre og Romsdal 
og Helse Nord-Trøndelag om driften av Biobank1. Det er innsamling av 
biologisk materiale i alle helseforetakene i Midt-Norge. 

I 2020 har Biobank1 bidratt betydelig i vitenskapelige studier knyttet til 
Covid 19 pandemien. 

Det gode samarbeidet, det at biobankfunksjonen er samlet i en 
organisasjon, samt høy standard på driften, gjør at resten av landet ser 
til hvordan Biobank1 gjennomfører sine tjenester. Innsamling av biologisk
materiale sammen med gode kliniske data er et viktig bidrag til god 
forskning. Da Covid-19 pandemien traff oss i mars, så vi viktigheten av å ha 
en etablert biobank. Med sitt gode samarbeid inn i klinikkene og sin 
veletablerte logistikk, hadde Biobank1 sammen med den regionale 
Cut-Covid studien allerede før påske igangsatt en svært omfattende 
prøveinnsamling fra alle innlagte covid-19-pasienter i Midt-Norge. 

Det ble også satt opp en beredskapsordning på kveld og helg, for å sikre en mest mulig komplett 
prøvesamling. Dette bidrar til viktig samarbeid på tvers av institusjoner, noe vi så realisert ved prøveuttak 
allerede et par måneder etter oppstart.

Det nasjonale infrastruktursamarbeidet Biobank Norge finansiert av Norges Forskningsråd har bidradd til et 
godt nasjonalt samarbeid mellom biobanker i Norge. I 2020 ble Biobank Norge 3 igangsatt, og det ble sendt 
inn søknad om Biobank Norge 4. Biobank1 bidrar inn i flere arbeidspakker, som det regionale foretakets 
kliniske biobankvirksomhet.

I Norge gir det offentlige helsevesenet behandling til alle mennesker med alvorlige sykdommer, det gjør at 
vi kan samle data og biologisk materiale fra pasienter som representerer hele bredden innen den enkelte 
sykdomsgruppe. Dette gir oss både et fortrinn og et ansvar i det internasjonale forskningsmiljøet, i og med 
at vi kan gjøre studier som ikke kan gjøres i samfunn som ikke har et helsevesen som dekker hele 
befolkningen. 

Takk for et godt år. 

Gunnar Morken
Direktør for forskning, innovasjon og utdanning
St Olavs hospital
Fakultet for medisin og helsevitenskap, NTNU



2020 var året som virkelig har satt Biobank1® på prøve. Det har også vært året vi kunne bevise hva vi er gode 
for. Pandemien traff oss 12. mars, og den har påvirket også denne virksomheten hver dag siden. For flere ble 
dette året da hjemmekontor ble en vane. Bortsett fra kun sporadiske, korte perioder, har over 
halvparten av de ansatte i Biobank1® utført sine arbeidsoppgaver fra hjemmekontor. 

I Midt-Norge startet man et prosjekt som skulle samle inn biologisk materiale fra alle innelagte 
pasienter positive for SARS-CoV-2. Sammen med forskningsgruppa hadde Biobank1® før påsketider planlagt 
og koordinert oppstarten av en prøveinnsamling av ikke mindre enn 13 ulike prøvetyper, ved flere sykehus i 
Midt-Norge. Med den hurtige oppstarten av dette prioriterte prosjektet fikk vi se viktigheten av å ha en 
etablert Biobank1®-virksomhet ved flere sykehus i Midt-Norge. Det hadde ikke fungert så godt, om ikke 
biobanksamarbeidet på tvers av sykehus var så veletablert. Beredskapsvakter ble satt opp, og alle våre 
autoriserte bioingeniører deltok i ordningen, for å sikre at prøver fra de aller fleste pasientene kunne bli 
prosessert og lagret for prosjektet.  

I 2019 og 2020 har vi hatt en økning i prosjekthenvendelser. Flere prosjekter ønsker prøver prosessert etter 
mer tid- og ressurskrevende laboratorieprosedyrer. Dette førte i 2020 til at Biobank1® måtte ta mer prøve-
håndtering inn i egne laboratorium. Samtidig som forskerne fikk prosessert sine prøver, måtte vi også flytte 
fra et laboratorium til et annet. Dette er krevende når man samtidig skal motta og håndtere prøver daglig. 
Om ikke Institutt for klinisk og molekylær medisin (IKOM) hadde vist stor velvilje og på kort tid gjort areal 
tilgjengelig for Biobank1®, hadde det ikke vært mulig å igangsette disse prosjektinnsamlingene så raskt. 

Restriksjonene som ble pålagt forskerne dette året førte til at henvendelser om uttak fra fryselager var av 
mindre omfang enn før. Usikkerheten med tanke på nedstenging, og utfordringer i forhold til kapasitet ved 
laboratoriene virker å ha påvirket forskernes prosjektgjennomføring.

Gjennom året som gikk var det ansatte som sluttet i Biobank1, og nye ble tilsatt. Et økt og endret behov 
gjorde at det ble tilsatt en bioingeniør og en IKT-koordinator. Det ble også gjort en endring i stillingstittel 
fra forskningsrådgiver til biobankkoordinator, en nyopprettet stillingstittel i foretaket. Denne stillingstittelen 
gjenspeiler arbeidsoppgavene på en korrekt måte. På slutten av året tilsatte vi i Biobank1 en 
kvalitetskoordinator. 

Det ble også gjort noen endringer i ledelsen i 2020, hvor deler av lederansvaret ble fordelt mellom fagleder 
og FOU-leder, i tillegg til avdelingssjef som har det administrative ansvaret. Dette ser vi er en nødvendig og 
bra løsning for å sikre god håndtering av det økende omfanget og ansvaret som hviler på en virksomhet i 
vekst, både med tanke på tjenestetilbud og økt prosjektportefølje.

Selv om 2020 ble et utfordrende år driftsmessig, med de uforutsette hendelsene en pandemi fører med seg, 
så har vi med fasit i hånd håndtert dette på en utmerket måte. Heldigvis har vi i Biobank1® dyktige, 
omstillingsvillige og løsningsorienterte medarbeidere, uten dem hadde det ikke vært mulig. Forhåpentligvis 
vil en vaksinering føre til at vi alle kan møte fysisk på arbeid igjen. Det er det beste, både for de ansatte og for 
virksomheten, at alle kan jobbe sammen, også fysisk. 

Øyvind L. Mikkelsen, avdelingssjef

OM VIRKSOMHETEN SAMARBEID
Regionalt Biobank1 forum / Regionalt arbeid
Vi har i flere år hatt månedlige Biobank1®-møter i regionen med 2 representanter fra hvert av 
helseforetakene ved St. Olav, Nord-Trøndelag og Møre og Romsdal. Det har etter hvert blitt et behov for å 
ha en mer praktisk rettet møteplass regionalt for å ta opp ulike praktiske problemstillinger, stille spørsmål og 
utveksle erfaringer i forbindelse med biobanking. De som utfører prøvetaking, prøvepreparering, 
registrering og nedfrysing er viktige brikker som fagpersoner i forskningsprosjekter. Vi inviterte derfor 
representanter fra laboratoriene ved alle sykehusene i regionen til et skypemøte den 19.11.2020, til det vi 
har kalt Praktisk regionalt Biobank1® forum. Det var 12 stk. som deltok. Det er ikke lett å få tid til møter i en 
travel laboratoriehverdag, men vi fikk tilbakemelding om at denne møteplassen/arenaen var meget nyttig. 
Det var et ønske om at vi skal fortsette med slike møter framover, ca. hver 3. måned med følgende agenda:

•	 Et forhåndsbestemt biobankrelatert tema (alle sykehusene er bedt om å komme med 
	 ønsker/forslag)
•	 Spørsmål fra sykehusene
•	 Utveksling av erfaringer

En slik møteplass/arena er et viktig ledd i arbeidet med å ivareta Helse Midt-Norges krav i styringsdokument 
fa 2016 om at «Forskningsprosjekt som innebærer innsamling, lagring og/eller bruk av biologisk materiale, 
skal organiseres i Biobank1®.»

Biobank1 og Institutt for klinisk og molekylær medisin
Institutt for Klinisk og molekylær medisin har hatt et godt samarbeid med Biobank1 over flere år. Som 
instituttnavnet indikerer har vi et forskningsfokus på translasjonsforskning og presisjonsmedisin, eller 
persontilpasset medisin. En stor del av denne forskningen benytter blod- eller vevsprøver fra pasienter. Av og 
til benytter vi disse prøvene for å finne årsaksmekanismer bak sykdom, i andre tilfeller kan vi bruke prøvene 
for å finne nye diagnosemarkører, prognosemarkører eller for å skreddersy behandling.  Ved å 
benytte Biobank1 er vi sikret god kvalitet i prøvehåndtering og -lagring, noe som er en forutsetning for gode 
forskningsresultater. Videre er det gode og oppdaterte rutiner for lagring av prøvedata og kliniske data som 
sikrer at lover og forskrifter blir fulgt.  

IKOM er vertsinstitutt for master- og etterutdanningsemner innen biobanking i samarbeid med Biobank1. 
Biobank1 har vært tidlig ute med å etablere en kvalitativ god biobank, og disse kursene er populære blant 
studenter og ansatte fra inn- og utland som ønsker å lære hvordan en biobank skal etableres og driftes. 
Vi ønsker å bidra til at Biobank1 utvikler seg i årene som kommer, og ser frem til å samarbeide også i 2021.

Torstein Baade Rø
Instituttleder, institutt for klinisk og molekylær medisin



Biobank1 og Laboratoriemedisinsk klinikk
Laboratoriemedisinsk klinikk har over mange år hatt et godt samarbeid med Biobank1.  Det er viktig å sikre 
god kvalitet i alle ledd når det gjelder uttak og oppbevaring biologisk materiale. Dette er krevende 
prosesser som krever god kompetanse og ikke minst gode fasiliteter. Laboratoriemedisinsk klinikk bidrar til 
at det enkelte forskningsprosjekt får sikret uttak og behandling av det biologiske materialet som utvalgte 
pasienter har sagt ja til å bidra med. 

På laboratoriet ved Orkdal sjukehus er biobank-aktiviteten godt implementert, og det samles prøver fra 
pasienter som opereres for prostatakreft tre dager i uken. Ved avdeling for medisinsk biokjemi tas det 
blodprøver av pasienter, og prøvene prosesseres og lagres til bruk i forskning. Det biobankes også urin og 
spytt. Til sammen biobankes det tusenvis av alikvoter årlig, hvor alle registreres i BIOBYTE.
Avdeling for patologi bidrar med innsamling av ferskt vevsmateriale, samt at avdelingen har en stor 
diagnostisk biobank. 
Det er en betydelig biobankaktivitet som pågår kontinuerlig, året 2020 var intet unntak, og vi ser frem til et 
fortsatt godt samarbeid.

Gilda Susan Opland
Klinikksjef, Laboratoriemedisinsk klinikk

Biobank Norge
Biobank1 deltar på vegne av Helse Midt-Norge RHF i Biobank Norge. Etter å ha fått avslag på søknad, fikk 
allikevel det nasjonale biobankkonsortiet deler av omsøkt beløp til en tredje periode av Biobank Norge. 
Biobank1 deltok også dette året i skriving av søknad til NFR om midler til den 4. perioden av Biobank Norge. 
Haakon Skogseth er arbeidspakkeleder for arbeidspakke 5, som omhandler data-drevet klinisk forskning 
basert på biobanker og real-world data. Søknaden ble sendt inn i november. En stor del av midlene ble satt 
av til investeringer, og deler av disse til automatisert fryselager til Helse Midt-Norge. Det forventes svar fra 
NFR høsten-2021.
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PROSJEKTER
Biobank1s funksjonsområder er knyttet til innsamling, lagring og bruk av biologisk materiale og tilhørende 
data. Biobank1s tjenester endres i noen grad, om forskernes behov ender seg. På slutten av 2020 
håndterte vi 55 innsamlinger av biologisk materiale. Det innsamlede materialet blir benyttet i klinisk 
forskning og translasjonsforskning. 

Mer spesialiserte prøveprosesseringer før lagring har vært en tendens de siste årene. Figur 1 viser et 
eksempel på økning i omfanget av ressurskrevende prosedyrer, isolering av perifere mononukleære 
blodceller (PBMC).

Pandemien dette året har påvirket forskningsaktiviteten. Sammenlignet med de to foregående år var det 
en økning i antall henvendelser om utplukk av lagrede prøver, men forskerne ønsket utlevert færre prøver 
(Figur 2). Dette kan ha sammenheng med at det ikke var like enkelt å planlegge analyser av like store
prøvesett i 2020. Henvendelser for uttak av data fra helseregisteret Biobank1 viste en økning fra 2019 til 
2020.

BIOBYTE er en dataløsning for sporing av prøver og tilhørende informasjon. Ved lagring krypteres 
fødselsnummer automatisk, og erstattes med en unik donor-ID. Både prøveinformasjon og helsedata 
knyttet til donor-ID. Sensitive opplysninger håndteres avidentifisert, og datasikkerheten er ivaretatt på lik 
linje med pasientjournal. BIOBYTE® ble flyttet til Norsk Helsenett 9. januar 2020, etter en godkjent 
ROS-vurdering i 2019. Dette gir mulighet for kobling mot nasjonale registre. I 2020 har vi arbeidet vi mot en 
sluttføring av en kobling til Kreftregisteret. Dette er et prosjekt finansiert gjennom Biobank Norge med 
NFR-midler.

BIOBYTE



Biobank1 tilbyr DNA- og RNA-ekstraksjon av de fleste typer biologisk materiale. Laboratoriet benytter kit og 
reagenser fra QIAGEN, og prøvene ekstraheres med QIAcube. 

2020 ble et år preget av restriksjoner som følge av pandemien. Dette ga seg utslag i en noe mindre mengde 
oppdrag med DNA/RNA-ekstraksjon. Til tross for det, ble det gjennomført flere prosjekter i samarbeid med 
Genomics Core Facility (GCF) ved NTNU. På vårparten hadde laboratoriet prosjekter med isolering av 
miRNA fra serum, plasma og fullblod, i forbindelse med studier på lungekreft og diabetes.
 
Det ble også gjennomført en metodeutprøving på RNA-isolering fra formalinfiksert materiale, som er 
planlagt brukt i en større studie til høsten 2021.

I 2018 og 2019 ble det implementert en metode for isolering av DNA/RNA/miRNA fra ferskfrosset vev og 
celler. På oppdrag fra MR Cancer Group ved NTNU, har laboratoriet utført denne metoden på prostatavev 
som er boret ut fra ferskfrosne prostataskiver med påfølgende MR-undersøkelse.  Samme metode er brukt 
på ferskfrosset vev fra tarm og tilhørende xenografter i mus i forbindelse med en pilotstudie på tarmkreft. 
Denne studien skal videreføres en større skala i 2021.

Totalt ble det i 2020 utført 620 RNA-ekstraksjoner med tilhørende kvalitetsanalyser, og 148 DNA 
ekstraksjoner med tilhørende kvalitetsanalyser.

I 2020 ble laboratorievirksomheten utvidet med et eget areal for spesialpreparering av biologisk materiale 
til forskningsprosjekter. Her tilbys celleseparering, sentrifugering og alikvotering av prøvemateriale til 
biobanking. Ett av de store prosjektene dette året var preparering av prøvemateriale til Covid-
undersøkelsen i Trøndelag (CUT COVID-19)/Coronaundersøkelsen Midt-Norge. (FINN RIKTIG BEGREP)

LABORATORIET

Biobanker spiller en sentral rolle innen medisinsk forskning og er i 
mange tilfeller avgjørende for utvikling av diagnostikk og 
behandling av en rekke sykdommer. Dette ser vi nå ved at forskere 
viser stor interesse for biologisk materiale fra blant annet pasienter 
med covid-19. 

I midten av mars 2020 fikk Biobank1 ansvar for å koordinere 
biobanking av biologisk materiale fra innlagte pasienter med covid-19 
i et regionalt forskningsprosjekt i Helse Midt-Norge. Det ble samtidig 
klart at regionen skulle involveres i flere nasjonale studier knyttet til 
covid-19. Bioingeniører ved Biobank1 preparerer og lagrer prøvema-
teriale fra sykehuspasienter som har testet positivt på SARS-CoV-2, 
til bruk i fremtidig forskning. 

FORSKNING

Det krever kunnskap, ressurser og god infrastruktur for å kunne håndtere innsamling av biologisk materiale 
fra nye sykdomsgrupper på kort tid. I august publiserte vi en fagartikkel om biobanking av prøver fra 
innlagte sykehuspasienter med covid-19. Artikkelen ble publisert i tidsskriftet Bioingeniøren.

Vår egen forskningsaktivitet bidrar til at Biobank1 til enhver tid har oppdatert kunnskap om metoder for 
innsamling, lagring og preservering av biologisk materiale. Gjennom deltakelse i blant annet Biobank Norge 
er vi med å diskuterer viktige problemstillinger knyttet til forskningsaktivitet i biobanker, i hovedsak 
kvalitets- og holdbarhetsstudier, men fokus er også rettet mot helsedata.

I august 2020 publiserte vi en kvalitetsstudie i tidsskriftet Biopreservation and Biobanking. Artikkelen, som 
har tittelen «RNA-integrity and 8-isoprostane levels are stable in prostate tissue samples upon long-term 
storage at -80°C», viser at vevsprøver fra prostata som er lagret på -80°C over flere år, er av like høy kvalitet 
som ferskfrosset materiale. Dette med hensyn på RNA integritet og fettsyreoksidasjon. Dette er viktig 
kunnskap som bidrar til at vi i Biobank1 har god dokumentasjon på at det arbeidet, og måten vi driver 
innsamling, lagring og preservering av biologisk materiale på, oppfyller de krav som stilles til kvalitet på 
biologisk materiale til bruk i forskning. 

Interne
Dybos SA, Kvam S, Halgunset J. Biobanking av prøver fra pasienter med covid-19. Bioingeniøren 6. 2020:22-
25.
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bio.2019.0136

Eksterne
I avtalene som inngås mellom Biobank1® og forsker er en av forpliktelsene at forsker skal kreditere 
Biobank1® i vitenskapelige publikasjoner der våre tjenester er benyttet. Under følger publikasjoner fra 
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analchem.9b04903
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Schou MB, Sæther SG, Drange OK, et al. A prospective three-year follow-up study on the clinical significance 
of anti-neuronal antibodies in acute psychiatric disorders. Sci Rep. 2019;10(1):35. Published 2019 Dec 31. 
doi:10.1038/s41598-019-56934-6

Yang R, Elsaadi S, Misund K, et al. Conversion of ATP to adenosine by CD39 and CD73 in multiple myeloma 
can be successfully targeted together with adenosine receptor A2A blockade. Journal for ImmunoTherapy 
of Cancer 2020;8:e000610. doi:10.1136/ jitc-2020-000610

PUBLIKASJONER



Biobank1 og TrollLABS (NTNU) har siden 2018 samarbeidet om å utvikle en ny maskin for «smart» 
vevskutting. Visjonen er, gjennom implementering av teknologiske løsninger, å automatisere større deler av 
den eksiterende prosessen med kutting av tynne skiver, fra prostatakjertler etter radikal prostatektomi for 
videre analyser.

På bakgrunn av resultatene fra dette samarbeidet, da særlig resultat fra master-oppgaven til Thomesine 
Knudsen (2019), fikk prosjektet i 2020 støtte fra «NTNU Discovery» (Forprosjekt) til å videreutvikle og teste 
«kutteteknologien» som vil muliggjøre en automatisering av prosessen. En ny metode for kutting, som 
bruker en unik form for motordrevne knivblad ble utviklet og testet gjennom flere prototyper. Metoden 
muliggjør kutt med lav motstand der lite friksjon utøves på skivene som tas ut. En funksjonell prototype av 
kutte-teknologien ble med suksess brukt til å ta ut en skive i den eksisterende prosessen, høsten 2020.

Håvard Vestad, stipendiat TrollLabs - institutt for maskinteknikk og produksjon, NTNU

INNOVASJON

Generell forskingsbiobank for ortopedi, OrtoBIO

Ortopedisk seksjon ved Kristiansund sykehus arbeider systematisk med klinisk forskning. Det har også blitt 
etablert et god samarbeid med andre forskningsinstitusjoner innen ortopedi både lokalt, regionalt, 
nasjonalt og internasjonalt. En naturlig utvikling sett i forhold til forskningsaktivitet har muligheten med 
opprettelse av tematisk biobank innenfor ortopedi blitt aktuelt.

Formålet er å gi kunnskap om årsaker og mekanismer ved sykdom relatert til ortopedisk sykdom, for å 
forbedre forebygging, diagnostikk og behandling. 

I forbindelse med opprettelsen Klinisk forskningspost Biobank1 HMR HF i 2017, ble det etablert et godt og 
verdifullt samarbeid mellom undertegnede og Biobank1 HMN RHF. 

I planleggingsfasen av OrtoBIO var undertegnede på besøk ved Biobank1 i St.Olavs Hospital HF, og et 
seinere besøk ved operasjonsavdeling, medisinsk biokjemi og ortopedisk forskningspost ved Kristiansund 
sykehus.

I 2020 utarbeidet vi prosjektbeskrivelser og samtykker. Gjennom dialog med ortopedisk avdeling og 
Ortopedisk forskningspost startet vi utarbeidelsen med lokale retningslinjer. I slutten av 2020 ble REK 
søknaden godkjent med forbehold, dette vedtaket vil påklages. Det gjenstår å søke finansiering og å gjøre 
ferdig lokale retningslinjer og administrativ flyt før oppstart av OrtoBIO i løpet av 2021.

Katarina Mølsæter, rådgiver Seksjon for Forskning og Innovasjon, HMR

Synnøve Yksnøy, fagbioingeniør, Seksjon for Forskning og Innovasjon, Klinisk forskningspost/Biobank1, 

HMR

AKTUELT I 2020 - ORTOPEDI OG COVID

Koronaviruset, SARS-CoV-2, ble omkring årsskiftet 2019/2020 først påvist hos pasienter i Kina. Spredningen 
av koronaviruset har skjedd raskt, og det store omfanget av smittede har resultert i en global pandemi. Første 
pasient ble innlagt på St. Olavs hospital 9. mars 2020, og da hadde vi vært i gang med å planlegge forsknings-
prosjektet CUT COVID-19 siden slutten av februar. Det var mange ubesvarte forskningsspørsmål, og vi sto i 
en situasjon vi aldri hadde vært i tidligere. En omfattende sykdom vi visste nesten ingen om. For å løse store 
problemer trengs det god forskning, og i løpet av fem uker satte vi opp prosjektet CUT COVID-19. Svært 
sentralt i prosjektet står innsamling av biologisk materiale og kliniske opplysninger fra pasientene som er 
innlagt med korona. Her var vi nødt til å tenke langt fram i tid, og ta høyde for problemstillinger som vi på 
daværende tidspunkt ikke var definert. Bakgrunnen for prosjektet består av mange viktige spørsmål som 
blant annet immunitetsutvikling, vaksine, smittsomhet, asymptomatiske smittere, risiko for sykdom og alvor-
lig 
forløp, og hvordan sykdommen skulle behandles. Vi etablerte kontakt med Biobank1 allerede i startfasen av 
prosjektet, noe som har hjulpet oss veldig med tanke på innsamling, prøvehåndtering og lagring av biologisk 
materiale. 

Biobank1 utarbeidet prosedyrer for rekvirering, prøvetaking, prosessering og oppbevaring av biologisk 
materiale ved flere sykehus i regionen, og har stått for all innsamling av prøver til prosjektet. I Midt-Norge 
samles det flere typer prøvemateriale, og innsamlingen involverer flere avdelinger på sykehuset, infeksjon og 
intensiv. Det samles perifert blod og prøver fra øvre og nedre luftveier. Det lagres alikvoter med serum, 
EDTA-plasma, og citratplasma. I tillegg lagres EDTA fullblod til DNA-ekstraksjon, spesialrør med fullblod til 
RNA ekstraksjon og mononukleære celler. Fra luftveier samles det restmateriale fra diagnoseprøve, samt 
prøver fra hals tatt med spesialmedium for henholdsvis virus- og bakterieprøver. For pasienter som ligger i 
respirator samles også restmateriale fra trakealaspirat. Det er et stort omfang som samles, og det er mange 
forskere som har vist interesse for prøvesamlingen. 

Takket være allerede etablerte infrastruktur på St. Olav, fikk vi denne studien opp på fem uker. Da var studien 
planlagt, designet, godkjent og til slutt iverksatt. Det har vært et fantastisk dugnadsarbeid som har samlet 
hele regionen. Det hadde ikke vært mulig uten de allerede etablerte forskningsinfrastrukturene som har 
rutiner og støtteapparat på plass umiddelbart. En stor takk til dere!

Erik Solligård, professor og leder for fagenhet for anestesi, NTNU

CUT COVID-19
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UNDERVISNING OG UTDANNING
MDV6004, Forskingsbiobanking, helsedata og persontilpasset medisin
Dette etter- og videreutdanningskurset var i 2020 fulltegnet, med påmeldte fra hele landet. Av de 26 
studentene som meldte seg på kurset, tok 23 eksamen. Både undervisning og eksamen ble gjennomført 
digitalt. 

MOL3009, Biobanking
Undervisningen på dette Masterkurset ble for det meste gjennomført digitalt, selv om enkelte forelesninger 

foregikk ved fysisk oppmøte. Kurset hadde 26 påmeldte, hvorav 23 tok eksamen.

Masteroppgave 
Oppgave gjennomført av student Anna Tanem Stølan, med veileder Sandra Dybos. Oppgavens tittel var 
“MicroRNA as potential biomarkers for prostate cancer – A RT-qPCR validation study of differential expressed 
microRNAs in serum from pre- and post-operative prostate cancer patients” Eksamen ble avholdt i 
september 2020.

ØVRIG AKTIVITET
Deltakelse i dokumentarern ”Verden mot virus”, publisert i NRK i oktober 2020

*  Brukerbetaling utgjør MNOK 1.020 av inntektene i 2020
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