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Overordnet malsetting:
at nye tjenester og teknologi tas | bruk 1 norske kommuner

Helsepolitiske malsetninger Gjennomfgring

O Trygghets- og mestringsteknologi skal veere
Integrert i helse- og omsorgstjenestene innen 2020

. Nasjonal
U Bedre behandling og oppfalging av personer med asjo a.t
kroniske sykdommer velferdsteknologiprogram
2014-2020
4 Styrke brukerens mestring i hverdagen
0 Gi bedre utnyttelse av helse- og omsorgstjenestens Helse- Direktoratet
direktoratet  for e-helse KS

ressurser

Q Bidra til & danne grunnlag for nyskaping, bedre
tienester og naeringsutvikling
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Vart teknologiomfang

Trygghetsskapende teknologier Utrednings- og behandlingsteknologier
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Fem nasjonale oppdrag gitt av Stortinget — fem satsninger

1 Trygghet- og mestring
) - -y l*—wf
4 -~ \  Mal—) Bidra til at mennesker kan gis gkt trygghet for a kunne : -
| . ¢~ bolengre hjemme. T
=

2 Avstandsoppfelging av kronisk syke 3 Be Healthy@Be Mobile

Mal —) Bidra til at WHO's

. 9 Mal =) Gi personer med kroniske
- verdensmal om 25%

sykdommer bedre mulighet til &

mestre egen sykdom ket reduksjon i NCDs nas innen
2025 WHO /ITU
4 Utvikling og utprgving av teknologiske verktgy for sosial kontakt
Mal =) Motvirke ensomhet og opprettholde kontakt blant eldre og pargrende ‘E | 4 =,
5 Statte i fritidsaktiviteter for barn og unge med nedsatt funksjonsevne

Mal =) Bidra til at barn og unge med nedsatt funksjonsevne kan delta i og mestre fritidsaktiviteter
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Hvordan? Samarbeid med kommuner og organisasjoner

31 kommuner i «Trygghets- og mestringsoppdraget» Utvikle og prave ut

4 kommuner | «Avstandsoppfglgingsoppdraget»
Oslo: 4 bydeler

e Trondheim

Stavanger

Sarpsborg

Effektforskning

Rapportering

$

4 organisasjoner i «Sosial kontakt»
Pensjonistforbundet

Seniorsaken

Norges Rgde Kors
Harselshemmedes landsforbund

2 kommuner i «<Barn og Unge»
e« Horten
e Drammen

Anbefalinger

s £od

Spredning
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Brukernavn
Presentasjonsnotater
I de fleste oppdragene samarbeider vi med utviklingskommuner og organisasjoner. 

De er prosjektledere og uførere: vi gir finansiering/tilskudd, veiledning og oppfølging.   



Var rolle: Bista kommunen i tjenesteinnovasjon

DAGENS TANKESETI MORGENDAGENS TANKESETT

Teknoloqi
Prosesser 9

"2z Direktoratet for e-helse Organisering


Brukernavn
Presentasjonsnotater

Demografisk utfordring fordrer nytt tankesett i Helsetjenesten. Kommunene må tenke nytt i hvordan de leverer tjenester i Helse- og Omsorgssektoren. 

Fra behandling til forebygging. Kan vi forebygge med velferdsteknologi? Teknologi må inn i tjenesten. Virkemiddel 1: bistår via finansiering/tilskudd, veiledning og oppfølging.   





Hovedoppgave: Stimulere til innovasjon og spredning | norske kommuner

Virkemidler:

Nasjonale anbefalinger Tilskudd Kunnskap, verktgy og
metode

()

Veikart for tjenesteinnovasjon
Gevinstrealisering i praksis
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«Trygghets- og mestringsoppdraget»
2014-2016: 34 kommuner, 18 prosjekt

Provd ut:

* Trygghetspakker (mobil trygghetsalarm, digitalt &
tilsyn/sensorteknoloqgi)

o Elektronisk medisineringsstgtte

o Varslings- og lokaliseringsteknologi (GPS)
« Elektroniske darlaser

o Logistikklgsning for mer optimale kjgreruter (Spider)
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Stort gevinstpotensial med trygghetsskapende teknologier!

RESPOMNSSENTERET: Prosjektleder Kristin Skrede i bydel St Hanshaugen ga helseminister Bent Heie (fv )} og Venstre-

politikerne Trine Skei Grande og Ketil Kjenseth omvisning | responssenteret der man overvaker innkomne data fra
velferdsteknologien. Foto: @yvind Bosnes Engen

VELFERDSTEENOLOGI

Proveprosjekt ga 19
prosent faerre
innleggelser

Béade sykehusbesgk og bruk av hjemmetjenester sank blant kronisk syke i
velferdsteknologi-prosjekt.

Direktoratet for e-helse

Helsedirektoratet

= Lonnsom teknologi

e

Hjemmetjenesten bruker 60 prosent mindre tid hos brukerne etter innfering av
velferdsteknologi. Forskning viser at man sparer 73 000 kroner i aret pa hver bruker.

¥ jr,ff j i g

¥ '

Rigmor Sande har KOLS og sjekker dagens helsetilstand via velferdsteknologi hjemme. Hjemmesykepleien far automatisk
oversendt dagens resultat og ringer henne hvis noe er unormalt.
FOTO: THOMAS MARTHINSEN f NRK
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Brukernavn
Presentasjonsnotater
Gode resultat, mye blest


Hva vektlegger kommuner og brukere i1 sine tilbakemeldinger
om effekt?

Stressmestring
Forutsigbarhet Tjenestekvalitet

BelastningsredukSJ on

Helseforbedring Frihet Selvstendighet
Kunnskap Effektivitet
Oversikt

Mestring L TY 2 oghet

Sykdomsinnsikt Trlvsel
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Gevinster realiseres i form av unngatt kostnad, spart tid
og gkt kvalitet

UNNGATT KOSTNAD TID KVALITET

N a

e Oppretthc

«0MSOrgs
e Utsatt inn
e Kan flytte

o Feerre hje
e Feerre «oy
sykehus

F N

«De fleste av gevinstene kan ikke hentes fra
budsjettet, men farer til unngatt gkning i budsjettet pa
sikt. En rekke gevinster er ogsa knyttet til spart tid som
ma omdisponeres til andre oppgaver.»

- Grimstad kommune, 2016

Iker:

nestene:
ISinering
prosesser
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Eksempel pa gevinster:

Antall fall med skade er redusert Ved Bekkestua omsorgsboliger
med 40 % pa to steder hvor er antall vedtakstimer fra 2015
pasientvarslingen er implementert i til 2016 er redusert med 400
Baerum (2016). timer.

@stsiden sykehjem i Fredrikstad
har unngatt oppbemanning
tilsvarende to stillinger pa natt.
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Oppsummert | gevinstrapporter med anbefalinger

1. Farste rapport (Jan.2016):
» Elektronisk medisineringsstatte
* Elektronisk dgrlas
 Lokaliseringsteknologi

2. Andre rapport (des. 2016):

 Digitalt tilsyn (kan inkludere kameratilsyn)
* Nye pasientvarslingssystem i sykehjem og
omsorgsboliger bar inkludere digitalt tilsyn

 Logistikklgsning for mer optimale kjgreruter og bedre
kvalitet pa tjenesten

- Fra 2017: Spredning!

' Andmn\.insﬂdlmﬂnwanmmd anbefalinger
Nas|onaltvelferdsteknologiprogram
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Brukernavn
Presentasjonsnotater
Digitalt tilsyn: Kommunene anbefales å se på mulighetene for å innføre digitalt tilsyn som en del av sitt tjenestetilbud både i hjemmebasert og institusjonsbasert omsorg. Digitalt tilsyn, eller passiv varslingsteknologi, innebærer en eller flere sensorer som utløser varsler til tjenesten ved for eksempel bevegelse, passering, fravær fra seng, fall og lignende. Digitalt tilsyn kan også innebære bruk av kamera etter avtale med bruker/pårørende


Oppgradering av pasientvarslingssystem: Kommuner som skal oppgradere pasientvarslingssystem i sykehjem og omsorgsboliger anbefales å velge systemer som muliggjør passiv og aktiv varsling fra beboerleiligheter og -rom. Beboerrommene må da utstyres med digitalt tilsyn/sensorteknologi som muliggjør passiv varsling, og alarmknapp, snortrekk eller trygghetsalarm som muliggjør aktiv varsling av pasienten selv. Noen steder har også muliggjort kommunikasjon mellom pasientrom og vaktrom/tjenestemobil

Logistikkløsning for mer optimale kjøreruter og bedre kvalitet på tjenester: Det anbefales at alle kommuner innfører logistikkløsninger for å optimalisere og planlegge arbeidslister med kjøreruter i hjemmebaserte tjenester. Disse programmene er typisk brukt i tjenester som levering av post, og planlegger arbeidslister med kjøreruter i hjemmebaserte tjenester med hensyn til brukerbehov, de ansattes kompetanse og ansvarsrolle tilknyttet tjenestemottaker.


Nasjonal spredning - barrierer

=« Samhandling
e Sykehus

e Kommune
e Fastlege
e Bruker

e Pargrende

» Juridiske utfordringer

pd
<

e Deling av data

e Lagring av data

@konomiske barrierer

* Finansielle ordninger

e Brukerutstyr — hvem betaler?

« Mangelfull teknisk infrastruktur
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Brukernavn
Presentasjonsnotater
Deling av data, nye samarbeidsformer: Privat responssenterløsning og tilgang til kommunal EPJ. Flere kommunale samarbeid og deling på tvers.
Lagring: nasjonal lagrinskomponent.

ØK: Finansielt:– gevinst i spes., kommunen som tilbyr tjenesten og tar utgiften. Hvordan oppfordre flere kommuner til å starte? 

Samhandling: 
Når har legen tid til å snakke med responssenteret – utenfor åpningstid! 
Hjemmemålinger – usikkerhet om presisjon
VI ser det som ønskelig med økt bruk av fastlege, avhengig av at bruker selv tar kontakt. 



Fokus pa «avstandsoppfelging» og NCD

* Regjeringens NCD-strategi
* Medisinske malinger hjemme, via nettbrett til mottaker
e Oppdrag HOD: 4-500 brukere, 4 regioner

e Utprgvingsperiode 2015 - 2018
) spredning

Hovedmal: Nye Kjente

e Gi personer med kroniske sykdommer bedre mulighet til a clia el il

mestre egen sykdom, ved hjelp av teknologi

Hjerte og kar 24 - 30 000 450 000

e Bidra til god ressursbruk i helse- og omsorgstjenestene Do 50 000 00 000

Diabetes, type
I

Kreft 30 000 225 000

s £od

15-16 000 | 190 000
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Brukernavn
Presentasjonsnotater
Hva er avstandsoppfølging
Oppdraget
Hva er målet
Måltallet er høyt for at vi skal ha en størrelse på prosjektet for å få et bedre grunnlag for resultat/forskning, 
Barrierer: Stordrift, prosjektrigging, planlegge for drift. Ulik fremgangsmåte i Oslo og Trondheim. 


Resultat fra utprgving:

05 | Oppleeres til

a forsta kroppens
signaler og handtere
egen helse

“Helsesjekk har leert meg
veldig mye. Den kunne
bekrefte hva jeg folte.”

— Bruker 8 (57) med KOLS (andre {infervjurunde { 2015)

Velferdsteknologi I sentrum, Oslo kommune
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Takk for at du lyttet!

Juni Melting

juni.melting@helsedir.no
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