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Utfordringsbildet | helsesektoren:

- Aldrende befolkning, starre behov
- Feerre yrkesaktive, mangel pa helsepersonell

- Endret gkonomisk virkelighet 10000
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Nasjonalt program for velferdsteknologl

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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Presenter
Presentation Notes
Hva er Nasjonalt velferdsteknlogiprogram?
Overordnet målsetting; At nye tjenester og teknologi tas i bruk i norske kommuner


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 =,
0 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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Presenter
Presentation Notes
Oppdragene våre
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Samarbeid med kommuner og org.

31 kommuner i «Trygghets- og mestring»

4 kommuner i «Avstandsoppfglging»
e Oslo: 4 bydeler

Trondheim

Stavanger

Sarpsborg

4 organisasjoner i «Sosial kontakt»
* Pensjonistforbundet
Seniorsaken

Norges Rgde Kors
Harselshemmedes landsforbund

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

Helsedirektoratet
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Presenter
Presentation Notes
I de fleste oppdragene samarbeider vi med kommuner og organisasjoner. 

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



Var hovedoppgave: Stimulere til innovasjon og omstilling |
norske kommuner
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DAGENS TANKESETI MORGENDAGENS TANKESETT
Prosesser Teknologi
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Presenter
Presentation Notes

Sagt på en annen måte: 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

Nasjonale anbefalinger Tilskudd

s
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Radgivning, verktgy og
metode

(=)

Veikart for tjenesteinnovasjon
Gevinstrealisering i praksis




«Trygghets- og mestringsoppdraget»

31 kommuner, 18 prosjekt (2014-2016)

Prgver ut:

* =12 Direktoratet for e-helse

Trygghetspakker (mobil trygghetsalarm, sensorteknologi)
Elektronisk medisineringsstgatte

Varslings- og lokaliseringsteknologi (GPS)

Digitalt tilsyn natt

Elektroniske darlaser

Logistikklgsning for mer optimale kjagreruter (Spider)

s
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Drammen
Oslo

Beerum

Trondheim

Tromse

Listerregionen (6 komm.)
@stre Agder (4 komm.)
Stavanger

Sarpsborg

Fredrikstad
Skien
Lindas
Stord
Horten

Veernes-regionen (5
komm.)

Bergen

Vestre Toten og Sendre
Land

Larvik

SINTEF

Intro International AS og
Arkitektur- og
designhegskolen i Oslo

SINTEF
SINTEF

Norut

Univ. i Agder
Univ. i Agder
Iris og SINTEF

Hegskolen i Ostfold +
NTNU

Hegskolen i Ostfold
SINTEF
Hagskolen i Bergen
SINTEF
SINTEF

Senter for omsorgsforsk.
Midt-Norge

SINTEF

Senter for omsorgsforsk.
gst

SINTEF



«Trygghets- og mestringsoppdraget»

31 kommuner, 18 prosjekt (2014-2016)

Prgver ut:
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Trygghetspakk
Elektronisk me
Varslings- og I
Digitalt tilsyn n
Elektroniske d;
Logistikklgsnir

<nologi)

Alle utprgvinger har krav
om fglgeforskning

2r)

s

Helsedirektoratet

Drammen
Oslo

Beerum

Trondheim

Tromse

Listerregionen (6 komm.)
@stre Agder (4 komm.)
Stavanger

Sarpsborg

Fredrikstad
Skien
Lindas
Stord
Horten

Veernes-regionen (5
komm.)

Bergen

Vestre Toten og Sendre
Land

Larvik

SINTEF

Intro International AS og
Arkitektur- og
designhegskolen i Oslo

SINTEF
SINTEF

Norut

Univ. i Agder
Univ. i Agder
Iris og SINTEF

Hegskolen i Ostfold +
NTNU

Hegskolen i Ostfold
SINTEF
Hagskolen i Bergen
SINTEF
SINTEF

Senter for omsorgsforsk.
Midt-Norge

SINTEF

Senter for omsorgsforsk.
gst

SINTEF



Evalueringens rolle

Hvorfor
falgeforskning?

* =12 Direktoratet for e-helse

«Ekstern» evaluering
Dokumentere effekter

Hva fungerer/fungerer
ikke?

Hvorfor?

Hva er forutsetningene
for gevinst?

s

Helsedirektoratet
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@kt fokus pa gevinstrealisering

Veikartet tar kommunen
gjennom fem
Innovasjonsfaser fra
behovet oppstar til ny

praksis (med teknologi) er < .. 3 a
satt i drift ' F@R DU STARTER ' B UTVIKLING, UTPR@VING [l OVERGANG TIL DRIFT |l NY PRAKSIS

OG EVALUERING

Hver fase har tilhgrende
aktiviteter og verktay.

Gevinstrealiseringsplan og
oppfalging

Kontinuerlig intern
evaluering

‘== Direktoratet for e-helse WWW.samveis.no 1
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Gir kontinuerlig evaluering

Gevinstoppfelging for [prosjektnavn] Dato: ___[DD.MM.AAAA]

OVERORDMNET STATUS

©®

STATUS FORANKRING OG OPPLARING

Status farankring: Grﬁnﬁ'_ [Forklar status for forankring og opplasring]
Status opplaering: Rﬁd‘_
STATUS PER GEVINST
Restlfatindikator "“"'“‘”" S e
[Oppai
[Oppgi gevinst] [Oppugi resultatindikator] 100 100 {101 |102 (103 104 [105 |106 _--lI““III [Forklar status ko] gevinstansvarlig]
EKSEMPLER:
Mindre tid forbrukt pa | Antall timer med R e e
medisinering av hjemmesykepleie per uke il 70 01 |70 67 67 67 66,5 66,8 66 654 (655 |65 Timeforbruket har blitt redusert over tid. Malet er oppnadd. 'de P gSEr
pasienter for 10 brukere av Pilly “II.-_._ g
i i i ! Utviklingen har vaert positiv, men gevinstrealisering gar

FEEL”.E .E'w'.k' Gjenn9msn|ﬁl|g gan ikke etter planen. Malet er ikke oppnadd innen forventet Avdelingsledere
meqlslnermg a pgr el i e 0 19 |2 2 21 18 19 g 17 8 p[y 17 s dato. Arsaken til dette er manglende opplaering av ansatte | Mord og Sar
pasienter Filly I IIIII og pasienter.

s
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Kommunens gevinstrapportering + forskningsrapporter =

Vart Nasjonale Nasjonal
kunnskapsgrunnlag anbefalinger spredning!

13
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GPS-lgsninger for lokalisering av personer

« Malgruppe: Personer med demens (tidlig fase) og annen kognitiv
Svikt.

« Testet av: Larvik, Skien, Tjgme/Stokke, Oslo, Lister, Bergen, Stord,
Bjugn, Baerum, Drammen, Trondheim og Afjord kommuner.

« Gevinst:
o @kt trygghet/sikkerhet

* Fraveer av tvang o Utsatt behov for sykehjemsplass
 Mindre slitasje pargrende  « Unngatte leteaksjoner

Anbefaling: Bar tilbys i neert samspill med pargrende. Kommunen
ma sikre gode rutiner for forsvarlig bruk og oppfalging.

s
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«Jeg var meget negativt innstilt
pa at hun skulle bruke GPS,
men etter at hun ble borte for
meg da vi var i sentrum for a
handle forstod jeg hvor viktig
det er at hun har GPS»

- Pargrende til person med
demens, Skien.




Elektronisk medisindispenser

01 | Ikke et problem
som skal lgses, men
en hverdag som skal
[SVES

£

L

T "Pilly er min beste venn.
i

Jeg blir sd glad nar
piper.

Bruker 4 (30) med Psykisk utviklingshemming

*==: Direktor:

1599%]

134% |

‘ | faarre besek pr.
maned pr. bruker

R = J \

v

mindre tid pr.
maned pr. bruker
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https://ehelse.no/nyheter/velferdsteknologi-gir-bedre-hverdagshelse
Resultatene: tallene


Hva vektlegger kommuner og brukere i sine tilbakemeldinger om
effekt?

Stressmestring
Forutsigbarhet Tjenestekvalitet

BelastningsredukSJ on

Helseforbedring Frihet Selvstendighet
Kunn&kap Effektivitet
Oversikt

Mestring L TY & oghet

Sykdomsinnsikt Trlvsel
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Derfor: Puljespredning av trygghetsteknologi

(forbehold om finansering)

N
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9% 31eys 1931e N

25

Opptaksar (1/2 &) > Ar2 > Avslutningsar (12 5r>

Innovators  Earl Earl Late Laggards —— O T | = :
25% t Ado\;ters Maj\c;rity M:tajority 16% Tjenestemnﬂvas;nn Drift (03
e 3 % og implementering gevinstrealisering

Rogers modell for spredning av

innovasjon
— Pulje 1(2017)
Implementere :
| anbefalinger Pulie 2 (2018)
v i | Pulje3(2019)
Q.
(Vo] Utvik_lir_1g_ p_é eget
|_|Innovasjonsarbeid initiativ
i kommunene Utvikling pa eget
initiativ
“'
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Helsedirektoratet



Presenter
Presentation Notes
Vi vurderer evalueringene og satser videre!


Takk for at du lyttet!

helsedirektoratet.no/velferdsteknoloqi

ehelse.no/velferdsteknoloqi
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