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Ikkje offentleg:jf. offl. § 26 4. ledd, forskingsprosjekt

TILSEGN OM TILSKOT PA INNTIL KR 500 000 TIL 345870 345870
FORPROSJEKT FOR DIGITAL HEIMEOPPFQLGING OG DIGITAL
SAMKONSULTASJON AV KRONISK SJUKE

Vi viser til sgknad om stgtte til ovannemnde prosjekt. Det er med glede vi kan melde at styret i
Regionalt forskingsfond Vestland (RFF Vestland) 20.06.2023 har Igyvd inntil kr. 500 000,- til
prosjektet fra budsjettet for 2023.

For at tilskotet skal vere gyldig méa de signere dette tilskotsbrevet innan 3 veker etter at
tilskotsbrevet er motteke. Tilskotsbrevet er sendt som signeringsoppdrag jf. rettleiing om eSignering
https://signering.posten.no/#/ Se punkt 6. for info om digital signering.

Leyvinga frd RFF Vestland fgreset at prosjektet vert giennomfgrt i samsvar med prosjektplanen i
tilsendt spknad og eventuelle presiseringar og endringar i budsjett i dette brevet.

Bruk prosjektnummer 345870 som referanse i tittel pa e-post og all annan kommunikasjon med
RFF Vestland om prosjektet.

1. Godkjend prosjektplan og budsjett

Prosjektperiode: frd 01.10.2023 til 30.09.2024

Prosjektet skal sluttrapportere seinast 30.10.2024.

Dersom det ser ut til & bli endringar i prosjektperioden ma vi ha beskjed snarast rad, og i god tid fgr
sluttdato.

Loyvd belgp: 500 000

Soknadsbelgp: 500 000

Godkjend kostnadsplan
Tittel 2023 2024 2025 SUM

*Andre driftskostnader 20000 30000 50 000
*Innkjgp av FoU tjenester 100 000 250000 350 000
*Personale og indirekte

kostnader 150 000 165000 315000
*Utstyr 0
Sum kostnad 270 000 445 000 715000

Regionalt forskingsfond Vestland, Vestland fylkeskommune, Postboks 7900, 5020 Bergen
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Godkjend finansieringsplan

Tittel 2023 2024 2025

*Annen offentlig

finansiering 0
*Egenfinansiering 100 000 115000 215000
*RFF Vestland 170000 330000 500 000
Sum finansiering 270 000 445 000 715 000

Fglgende prosjektpartnere og FoU-leverandgr skal delta i prosjektet:
ALVER KOMMUNE

AUSTRHEIM KOMMUNE
STIFTINGA VESTLANDSFORSKING
H@GSKULEN PA VESTLANDET
REGION NORDHORDLAND IKS

Kostnader pr. prosjektpartnar pr. hovudaktivitet (i 1000 kr)

2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 Sum

Eerrsonal- og indirekte 150 165 0 0 0 0 0 0 315
ostnader

Innkjop av FoU-tenester 100 250 0 0 0 0 0 0 350

Utstyr 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Andre driftskostnader 20 30 0 0 0 0 0 0 50

Totalsum 270 445 0 0 0 0 0 0 715

Finansiering pr. prosjektpartnar (i 1000 kr)

2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 Sum
Eigenfinansiering 100 15 0 0 0 0 0 0 215
Internasjonale midlar 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Offentleg finansiering 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Privat finansiering 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Sokjar RFF Vestland 170 330 0 0 0 0 0 0 500
Totalsum 270 445 0 0 0 0 0 0 715

2. Vilkar for tilskotet

Generelt:

e Prosjektet skal verte finansiert slik godkjend finansieringsplan ovanfor viser. RFF Vestland
sin finansieringsdel kan dekkja inntil 69,9 % av dei godkjende kostnader.

e Tilskotsmottakar, MASFJORDEN KOMMUNE, skal fgre eit eiga prosjektrekneskap over
prosjektkostnader og prosjektfinansiering. Prosjektfinansieringa og prosjektkostnadene
skal ga fram av MASFJORDEN KOMMUNE sitt offisielle rekneskap.

e Eigeninnsats i form av tidsbruk i bedrifter og offentleg sektor skal vere Ignsmidlar og kan
ikkje overstige satsar i Forskingsradet sine reglar, sjd Fering av personalkostnader og
indirekte kostnader for nzeringsliv, offentleg sektor og andre sgkjarar. Alle eigenutfgrte
timar skal vere rekneskapsfgrt og utbetalt Ign til personar med oppgéver i prosjektet.
Eigne reglar om timesatsar gjeld for forskingsorganisasjonar.

e Prosjektet ma gjennomfgrast i samsvar med innsendt sgknad og seinare
endringar som fgr iverksetting er godkjend av RFF Vestland. Om dette kravet ikkje er
oppfylt, kan tilskotet bli avkorta eller kansellert.

Regelverket for offentleg stgtte etter EQS-avtalen

Stptte frd Regionale forskingsfond ma til ein kvar tid vere i trdd med regelverket for offentleg
stgtte etter E@S-avtalen — statsstgtteregelverket. Meir informasjon om dette er & finne pa denne
nettsida til Noregs forskingsrad: www.forskningsradet.no/sok-om-finansiering/midler-fra-



https://www.forskningsradet.no/sok-om-finansiering/budsjett/budsjettet-skal-innehold/foring-av-personalkostnader-og-indirekte-kostnader-for-naringsliv-offentlig-sektor-og-andre-sokere/
https://www.forskningsradet.no/sok-om-finansiering/budsjett/budsjettet-skal-innehold/foring-av-personalkostnader-og-indirekte-kostnader-for-naringsliv-offentlig-sektor-og-andre-sokere/
http://www.forskningsradet.no/sok-om-finansiering/midler-fra-forskningsradet/betingelser-for-tildeling-av-statsstotte/
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forskningsradet/betingelser-for-tildeling-av-statsstotte/

Utdannings- eller forskingsinstitusjonar som ogsa driv gkonomisk aktivitet, kan ikkje bruke
tilskottet til & kryssubsidiere annan verksemd.

Alle samarbeidspartnarar i prosjektet som er fgretak og driv gkonomisk verksemd, ma signere
eigenerklzeringskjema (vedlegg 3) .

Det er ikkje krav til revisrattestert rekneskap fra offentleg organisasjonar nar desse er
prosjektansvarleg.

Men bedrift prosjektansvarleg som mottar tilskot over kr. 200 000 frd RFF Vestland, skal levere eit
revisorattestert rekneskap. Revisorattest skal vere i samsvar med ISRS 4400 "Avtalte
kontrollhandlingar" og innehalde «rapport om faktiske funn». Rettleiing om revisorattest er & finne
pa var nettside.

Endringar i prosjektet

e Det ma sgkjast til RFF Vestland dersom det er behov for vesentlege endringar i prosjektet.
Dette gjeld til dsmes endringar i prosjektaktivitet, budsjett eller tidsplan. Spknad ma skje
fgr endringar vert iverksett.

e MASFJORDEN KOMMUNE mé ogsd sgkje dersom det er gnskje om endring av
prosjektleiar. Sgknaden ma innehalde ei kort grunngjeving og CV for den nye personen.

e Det er ikkje krav om sgknad i tilfelle skifte av administrativt ansvarleg for prosjektet. Slikt
skifte ma meldast omgdande av avtroppande administrativt ansvarleg eller ein person
med fullmakt hos tilsegnsmottakar. Meldinga ma innehalde namn, tittel og
kontaktinformasjon for den nye personen.

Profilering
| alle presentasjonar av og orienteringar om prosjektet, pliktar tilsegnsmottakar a informere
tydeleg om at prosjektet er delfinansiert av RFF Vestland.

Rapportering og sluttutbetaling
e Utbetaling av tilskotet skjer etterskotsvis.
¢ MASFJORDEN KOMMUNE skal sende sluttrapportar og rekneskap til RFF Vestland straks
prosjektet er avslutta. Dette ma skje seinast innan 30.10.2024.
e Sluttrapportering bestar av sluttrapporteringsskjema, sluttrekneskapsskjema og ein
popularvitskapeleg framstilling.
e Dersom ikkje anna vert meldt skjer sluttrapportering slik:
o Gainn pa RFF Vestland si nettside: www.regionaleforskningsfond.no/vestland/ (
menypunkt «Ga til prosjektrapportering»
o Der finn du relevante lenker og malar for sluttrapportering, samt informasjon om
innsending
o Alle rekneskapsrapportar ma vere signert av administrativt ansvarleg for
prosjektet og eventuelt i tillegg av ein person som har fullmakt hos
tilsegnsmottakar.



http://www.forskningsradet.no/sok-om-finansiering/midler-fra-forskningsradet/betingelser-for-tildeling-av-statsstotte/
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e Berre godkjend rapportering gjev formelt grunnlag for endeleg utbetaling.

Merk! Nar verksemder og utdannings- og forskingsinstitusjonar som driv gkonomisk aktivitet er
prosjektansvarleg og stgttebelgpet frd RFF Vestland er over kr 200 000, skal revisor attestere
sluttrekneskapen. For tilsegnsmottakarar som ikkje er revisorpliktige kan autorisert
rekneskapsfgrar attestere rekneskapen i staden for revisor. Tilsegnsmottakarar i offentleg sektor
treng ikkje sende inn revisorattest eller attest fra autorisert rekneskapsfgrar. Vestland
fylkeskommune har likevel moglegheit til & kontrollere bruken av midla som omtalt i avsnittet
"Kontroll”.

e Tilsegnsmottakar har ansvar for & kontrollera at utbetalt belgp er korrekt. Evt. for mykje
utbetalt tilskot skal betalast attende snarast.

Delutbetaling

e Tilsegnsmottakar kan sgkje om ei delutbetaling i I@pet av prosjektperioden. Sgknad om
delutbetaling skal innehalde dokumentasjon av faktiske kostnader sé langt i prosjektet. Dette skal
vere i form av ein kort statusrapport og utskrift fra prosjektrekneskapen hos tilskotsmottakar.

e Delutbetaling vil vere avgrensa til maksimalt 50 % av Igyvt belgp pa kr. 500 000 og innan avtalt
69,9% av faktiske kostnader pa tidspunktet for sgknad om delutbetaling. Resterande belgp vert
utbetalt ved prosjektavslutning.

e Spknad om delutbetaling kan sendast pa e-post til forsking@vlfk.no

Kontroll

e Vestland fylkeskommune er vertsfylkeskommune for RFF Vestland. Fylkeskommunen og
fylkeskommunen sin revisor har til ei kvar tid rett til 4 kontrollera at midlane vert forvalta i samsvar
med vilkara i tilsegna. Vi gjer merksam pa at de pliktar a gje Vestland fylkeskommune og
fylkeskommunen sin revisor dei opplysningane dei finn pakravd for sin kontroll. Riksrevisjonen har
ogsa hgve til slik kontroll, jf. Stortinget sitt Igyvingsreglement §10.

3. Varigheit og opphgyr av tilsegna
Tilsegna gjeld fra det tidspunktet RFF Vestland har motteke signert tilskottbrevet fra
tilsegnsmottakar. Tilsegna gjeld til prosjektet er avslutta og sluttrapport er levert inn og godkjend,
med mindre kontraktperioden sluttar tidlegare.
RFF Vestland kan dessutan heve kontrakten med snarleg verknad dersom:
e ein person eller eit fgretak utanfor E@S-omradet tek bestemmande kontroll over
tilsegnsmottakar
e det er meldt oppbod eller opna konkurs eller akkordforhandlingar hos tilsegnsmottakar,
eller det pa anna grunnlag er mykje sannsynleg at tilsegnsmottakar er insolvent
e verksemda til tilsegnsmottakar er vedteken opplgyst, eller det er mykje sannsynleg at
vilkara er oppfylt for a treffe ei avgjersle om tvang til opplgysing av verksemda.
e sentrale foresetnader for kontraktforholdet sviktar, eller det oppstar andre ufgresette
omstende av vesentleg betyding for gjennomfgringa av prosjektet eller RFF Vestland si
evne til 4 bidra til dette.

Tilsegnsmottakar kan heve kontrakten med snarleg verknad dersom RFF Vestlandet har
vesentleg mislighalde sine pliktar.

Dersom RFF Vestland hever kontrakten pa grunn av vesentleg mislighald hos tilsegnsmottakar,
kan RFF Vestland krevje tilbakebetaling av utbetalte tilskot med tillegg av renter for forseinking
etter gjeldande lov om renter ved forsinka betaling fra hevingstidspunktet.

| staden for tilbakebetaling kan RFF Vestland i seerlege tilfelle kunne krevje & fa overfgrt
rettigheitene til prosjektresultata.

Krav om slik overlevering skal skje skriftleg. Prosjektansvarleg plikter & overlevere rettigheitene
utan ugrunna opphald og skal dekke kostnadene ved overleveringa. Eigendomsretten gar over fra
prosjektansvarleg til RFF Vestland eller tredjepart ved levering.

4. Vurdering av sgknaden

Seknaden er vurdert av eit fagpanel og seinare behandla av sekretariatet i RFF Vestland. Kopi av
vedtak med vurdering av sgknaden er lagt ved.
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5. DIGITAL SIGNERING OG SKJEMA FOR INNSENDING TIL 0SS

Signering er juridisk bindande og ei erkleering pa at du har fullmakt til & innga denne kontrakten pa
vegne av: MASFJORDEN KOMMUNE med organisasjonsnummer 945627913. Signeringa er og ei
stadfesting pa at de har lest og akseptert vilkdra for Igyvinga, og at de tek ansvar for at prosjektet
vert gjennomfert etter planen.

Har du fullmakt og ynskjer du & takke ja, ber vi om at du signerer motteke signeringsoppdrag.

Har du ikkje fullmakt eller ynskjer du & takke nei, avviser du signeringsoppdraget og i staden nytte
eDialog, jf. rettleiing https://www.vestlandfylke.no/om-oss/e-dialog/. Grunngje kvifor du ynskjer &
takke nei, evt. opplysningar om kven (namn og adresse) som skal signere elektronisk pa vegne av
bedrift. Merk svaret ditt med saksnummeret som star pa brevet (2023/60473).

Signert og utfylt eigenerkleeringskjema (vedlegg 3) for alle bedriftspartnarar/partnarar som mottar
statstgtte og driv gkonomisk verksemd ma vere sendt innan 3 veker.

Dokument kan sendes pa e-post: forsking@vlfk.no

6. Kontaktinformasjon

Kontaktinformasjon i samband med tildeling og prosjektadministrasjon:

Regionalt forskingsfond Vestland

Vestland fylkeskommune

Pb 7900

5020 Bergen

E-post: forsking@vlfk.no

Organisasjonsnummer ved digital post: 821 311 632.

Regionalt forskingsfond Vestland gnskjer lukke til med gjennomfgringa av prosjektet.

Med vennlig hilsen

Jone Engelsvold Rajwinder Kaur Daphu
Sekretariatsleiar Seniorradgjevar-gkonomi
NPI - Forsking, kompetanse og internasjonalisering

Brevet er elektronisk godkjent og har difor inga handskriven underskrift

1) Vedtaksdokument 2) Innsendt sgknad for prosjektet 3) Eigenerkleeringskjema (for verksemder
som driv gkonomisk aktivitet og mottar stgtte)
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Prosjektnummer: 345870

Egenerklaering for bedriftspartnarar/partnarar som mottar
statstotte

(Fylles ut, signeres for hvert foretak det er krav om erkleering fra. Sendes inn pa e-post til den
fondsregionen prosjektet far stgtte fra. Oppgi prosjektnummeret i navnet pa filen og emnefelt i e-
posten.)

Undertegnede, som har fullmakt til & avgi erklaering pa vegne av
BEDRIFTENS NAVN:

ORGANISASJONSNUMMER:

har lest informasjonstekstene om foretakets stgrrelse, foretak i gkonomiske vanskeligheter og om
utestdende tilbakebetalingskrav, og er innforstatt med de beskrevne reglene. Undertegnede
bekrefter at nedenstdende opplysninger er korrekte og gitt etter beste skjgnn. Undertegnede er
videre innforstatt med at tildeling av stgtte basert pa uriktige opplysninger, vil kunne medfgre at
stgtten er ulovlig i henhold til statsstgtteregelverket og vil kunne kreves tilbakebetalt.

1. I henhold til definisjonen i Bilag 1 til Kommisjonens forordning (EU) Nr. 651/2014 av 17. juni
2014, publiserti OJ L 187/1 er bedriften:
[] En stor bedrift

[] En mellomstor bedrift

[] En liten bedrift
[] En mikrobedrift

2. Undertegnede bekrefter at bedriften ikke er et foretak i vanskeligheter jf. definisjonen i artikkel 2
nr. 18 i Kommisjonens forordning (EU) Nr. 651/2014 av 17. juni 2014, publisert i 0J L 187/1.

3. Undertegnede bekrefter at bedriften ikke har utestdende tilbakebetalingskrav rettet mot seg
som beskrevet i artikkel 1 nr. 4 bokstav a i Kommisjonens forordning (EU) Nr. 651/2014 av 17. juni
2014, publiserti OJ L 187/1.

Sted/ dato:

Navn:

Stilling:

Signatur:




VEDTAK - FORPROSJEKT RFFVESTLAND
(Stette fra andre enn Forskningsradet)

PROGRAM: RFFVESTLAND

UTLYSING: Regionale forprosjekt RFF Vestland 2023. (Sgknadsfrist Lepende)

PROSJEKTNUMMER: 345870

PROSJEKTTITTEL: Forprosjekt for digital heimeoppfelging og digital samkonsultasjon av
kronisk sjuke.

SOKJAR: MASFJORDEN KOMMUNE

SAMARBEIDSPARTNARAR: ALVER KOMMUNE, AUSTRHEIM KOMMUNE, STIFTINGA
VESTLANDSFORSKING, HOGSKULEN PA VESTLANDET,
REGION NORDHORDLAND IKS

SOKT BELQP (i heile 1000 kr ): 500

KOSTNADSPLAN (i heile 1000 kr) FINANSIERINGSPLAN (i heile 1000 kr)

Personal- og indirekte kostnader: 315 Eigne midler 215

Innkjep av FoU-tenester: 350 Internasjonale midler 0

Utstyr: 0 Andre offentlige midler 0

Andre driftskostnader: 50 Andre private midler 0
Sekes Regionale forskingsfond 500

Totalsum: 715 Totalsum: 715

HOVUDMAL OG DELMAL

Hovudmal

Forprosjektet skal utvikle kunnskapsgrunnlag for teneste-innovasjon digital heimeoppfelging og digital
samkonsultasjon for kronisk sjuke pasientar, som metode og verktgy for a betra samhandlinga og tilbod om
helsetenester naermare der pasienten bur.

Hovudmalet skal realiserast gjennom fire delmal som skal gje eit kunnskapsgrunnlag for kva for
problemstillingar som vil vere viktig for vidare forsking i eit hovudprosjekt.

Delmal

1. Styrkje pasient og parerande si medverking og eigenmeistring i behandling og oppfelging via digital
heimeoppfolging i kombinasjon med digital samkonsultasjon. 2. Styrkje fagleg samhandling og kompetanse hja
helsepersonell via kunnskapsdeling i digitale samkonsultasjonar. 3. Redusere transportkostnader, redusere
reisetid og belastning ved transport av pasient/pargrande via deltaking i digitale samkonsultasjonar i
kombinasjon med heimeoppfelging. 4. Prosjektleiing, formidling og dialog rundt prosjektresultatet

PROSJEKTSAMANDRAG

Denne forprosjektsgknaden er knytt til a utvikle kunnskap innan teknologi og innovasjon. Teknologi og
innovasjon er eitt av dei prioriterte omrada i planen som kommunane ser behov for & samarbeid om, og som
understetter regionen si satsing pa samarbeid om digitalisering og innovasjon pa mange omrader. Feringar og
prioriteringar i planen ma sjaast i samanheng med samarbeidsprosjekt Fag- og tenesteutvikling (FTU) i og rundt
Region Nordhordland Helsehus (viser til Styringsdokument for utviklingsarbeidet). Partane i samarbeidsprosjekt
FTU er; Kommunar i Region Nordhordland (Alver, Austrheim, Fedje, Masfjorden, Modalen, Gulen, Ostergy),
Vestland fylkeskommune v/tannhelsetenesta, Helse Bergen, Haraldsplass DS og NKS Olaviken. Ei felles satsing
pa digital heimeoppfelging og digital samkonsultasjon er a sj4 som eit av tiltaka under FTU satsinga.
Forprosjektet vil utvikle eit kunnskapsgrunnlag fra ferste fase av pilotering for teneste-innovasjon digital
samkonsultasjon initiert av helsepersonell i kommunane, i kombinasjon med digital heimeoppfelging, som
metode og verktgy. Formalet med digital heimeoppfelging er som for digital samkonsultasjon, a dele relevant
informasjon, meir tverrfagleg samhandling, fa rettleiing og beslutningsstette, og pa den maten kunne utarbeide
ein felles plan for oppfelging som dekker brukar sine behov. Forprosjektet vil nytte kvalitativ og kvantitativ
metode for 4 svare ut forskingsspersmala.

Aktuelle hovudprosjekt etter forprosjektet vil bli utvikla til utlysing av forskingsprosjekt i Norges forskningsrad,
truleg i februar 2024, og/eller sgknad til Innovasjonsprosjekt i offentleg sektor i 2024, eventuelle hovudprosjekt i
RFF Vestland og partnarane vil og vurdere deltaking i Horisont Europa programmet pa eit seinare tidspunkt.

VURDERING

Kriterium | Karakter | Kommentar *
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Forsking og innovasjon 5 Hovudsakleg er innovasjonen a utvikle og tilpasse spesifikt i desse
(Forprosjekt RFF kommunane. Det er bra at med eit tydeleg brukarfokus, men det er
Vestland) noko mangelfullt at ein ikkje reflekterer godt nok over at det allereie
er gjort mykje pa video og digital helseteneste/rettleiing - som vart
forsterka under covid pandemien. Innfering av denne type tekniske
loysingar reiser fleire utfordringar. Panelet peiker sarleg pa behovet
for regulatoriske endringar (refusjon med meir) som kan vere storre
utfordring enn teknisk innovasjon. FoU aktivitet synes a vere
naudsynt for & lukkast med innovasjonen. Kunnskapsstatus er godt
skildra. Aksjonsforsking har metodikk som er anerkjent og relevant.
Referansane til kunnskapsstatus tek kanskje ikkje i tilstrekkeleg grad
opp nyare forsking pé slike digitale modellar. Sjolv om innovasjonen
er prega av overfering av kunnskap fré tilsvarande prosjekt andre
stader, er dei kommunale organiseringane ulike — noko som ogsa gir
nye kunnskapsutfordringar.

Verknader og effektar 5 Seknaden er godt forankra i kommunane som sgkjer. Dei synes &
(Forprosjekt RFF ville noko med dette. Dei vil fa nokre konkrete resultat som vil bli
Vestland) vurdert og tatt med vidare i tenesta. Stor gruppe med potensielle

brukarar her, som for mange belastar helsetenestene tungt - vil kunne
redusere meir enn transportkostnader. Rask og tidleg oppfelging av
kroniske pasientar som kan gi betydeleg sparing for helsetenesta og
pasientane. Det trekk noko ned at det ikkje er tydeleggjort i ssknaden
om dei teknologiske lgysningane alt er kjopt eller ikkje.
Gevinstrealisering i kommunehelsetenesta er lite skildra. Panelet
saknar meir informasjon om kor ein kan vente verdiskapinga.
Regionalt betyr det noko for dei involverte kommunane. Prosjektet er
i trad med prioriteringar og bidrar til regional kunnskapsbygging. Det
er usikkert om dette vil bli vidarefert i eit hovudprosjekt. Det er eit
potensiale gitt reguleringsendringar. Dette burde ha vore del av

prosjektoppsettet.
Gjennomfering 4 Det cit sterkt fag- og kompetansemiljg som produserer mykje god
(Forprosjekt RFF forsking. Dette kan dei gjennomfere. God samanheng mellom mal og
Vestland) aktivitet. Trekk ned at det ikkje er godt nok skildra kven som er

ansvarleg for utpreving av teknologi, og om dette er starta eller ikkje
- som gir sterk sarbarheit. Tida dei har til & gjennomfoere forskinga er
avhengig av at det tekniske faktisk skjer. Denne type
tenesteinnovasjon handlar om mykje meir enn teknologi - det er eit
sosialt system som ma pa plass. Saknar involvering av fastlegane og
andre helsetenesteakterar for a fa dette til 4 fungere. Perspektivet
burde vore med alt fra starten av. Prosjektet har eit sterkt eigarskap,
mange involverte.

Samlet vurdering fra 5 Seknaden svarar meget godt pa kriteriet, men han har nokre manglar.
fageksperten/panelet

SEKRETARIATET:

Regional relevans Seknaden er i trdd med prioriteringa av innovasjon i kommunal
(Forprosjekt RFF sektor. Stort potensial for verdiskaping i offentleg sektor dersom dei
Vestland) lukkast.

7: Framifra, 6: Svart godt, 5: Mykje godt, 4: Godt, 3: Mindre godt, 2: Svakt, 1: Darleg

* RFF Vestland gjer merksam pa at kommentarane fia ekspertane ikkje representerer heile diskusjonen rundt
soknaden. Kommentarane er fort i pennen av administrasjonen, og er eit samandrag av ekspertane sin vurdering
av kvart kriterium. Vi hdper prosjektansvarleg kan bruke kommentarane som innspel i det videre arbeidet med
prosjektet.

VEDTAK:
Regionalt forskingsfond Vestland gjer tilsegn om inntil kr. 500.000 (70 %) i stette til:

PROSJEKT: 345870 Forprosjekt for digital heimeoppfelging og digital samkonsultasjon av kronisk sjuke.
PROSJEKTANSVARLEG SOKJAR: MASFJORDEN KOMMUNE

Vedtak 345870 Generert 23.06.2023, k1 12:45:27 Side 2/3



Stettebelapet er i medhald til sjekkpunkt for utrekning av statsstatte.

FORESETNADAR FOR STOTTE:

Prosjektansvarleg vil bli invitert til giennomgang av plan og gkonomi for prosjektet for a slik sikre at
foresetnader for gjennomfering av prosjektet er til stades, for endeleg godkjenning av prosjektet og utsending av
tilsegnsbrev.

DATO FOR VEDTAK: 20.06.2023

Vedtak 345870 Generert 23.06.2023, k1 12:45:27 Side 3/3



Sgknadsnummer: ES723346 - Prosjektnummer: 345870 - RFFVESTLAND
Stette frd andre enn Forskingsrddet Regionalt kvalifiseringsprosjekt

Forprosjekt for digital heimeoppfelging og digital samkonsultasjon av kronisk sjuke.

Prosjektpartnarar

Prosjektansvarleg

Prosjektansvarleg
Institusjon / bedrift
Adresse

Postnummer

Poststad

Land

E-post til postmottak
Internettadresse
Organisasjonsnummer

Rolle i prosjektet

Administrativt ansvarleg

Fornamn
Etternamn
Fadselsdato
Personnummer
Kjonn
Stilling/tittel
Telefon

E-post

Bekreftelse

Prosjektleiar

Fornamn
Etternamn

Fodselsdato

MASFJORDEN KOMMUNE
Austfjordvegen 2724

5981

MASFJORDNES

Noreg
post@masfjorden.kommune.no
www.masfjorden.kommune.no
945627913

Bdde utfgrande og finansierande

Oddvin

Neset

240167

Mann

Helse- og omsorgsleiar

+4790609941

oddvin.arne.neset@masfjorden.kommune.no

v Sgknaden er godkjend av
prosjektansvarleg

Frode
Fadnes Jacobsen

120661
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Personnummer
Kjenn
Institusjon / bedrift
Adresse
Postnummer
Poststad

Land
Stilling/tittel
Akademisk grad
@nskt malform
Telefon

E-post

Mann
H@GSKULEN PA VESTLANDET
Postboks 7030

5020

BERGEN

Noreg
Professor/forskningsleiar

Dr. polit./PhD

Bokmal

+4790609941

Frode.Fadnes.Jacobsen@hvl.no

Samarbeidspartnarar og FoU-leverandarar

1
Institusjon/ bedrift

Adresse

Postnummer

Poststad

Land
Organisasjonsnummer
Fagansvarleg namn
Fagansvarleg telefon
Fagansvarleg e-post

Rolle i prosjektet

2
Institusjon/ bedrift

Adresse

Posthnummer

ALVER KOMMUNE

Postboks 4

5906

FREKHAUG

Noreg

920290922

Leni Dale

+4790854464
leni.dale@alver.kommune.no

Bdde utfgrande og finansierande

AUSTRHEIM KOMMUNE
Seetremarka 2

5943
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Poststad

Land
Organisasjonsnummer
Fagansvarleg namn
Fagansvarleg telefon
Fagansvarleg e-post

Rolle i prosjektet

Institusjon/ bedrift
Adresse

Postnummer

Poststad

Land
Organisasjonsnummer
Fagansvarleg namn
Fagansvarleg telefon
Fagansvarleg e-post

Rolle i prosjektet

Institusjon/ bedrift
Adresse

Postnummer

Poststad

Land
Organisasjonsnummer
Fagansvarleg namn
Fagansvarleg telefon

Fagansvarleg e-post

AUSTRHEIM

Noreg
948350823
Anne Hildegunn Faergy

+4641441208

anne.hildegunn.feroy@austrheim.kommune.no

Bade utferande og finansierande

STIFTINGA VESTLANDSFORSKING
Postboks 163

6851

SOGNDAL

Noreg

965919627

Ivar Petter Grotte

+4790828418

ipg@vestforsk.no

Berre utfgrande

H@GSKULEN PA VESTLANDET
Postboks 7030

5020

BERGEN

Noreg

917641404

Frode Fadnes Jacobsen
+4790609941

Frode.Fadnes.Jacobsen@hvl.no
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Rolle i prosjektet

Institusjon/ bedrift
Adresse

Postnummer

Poststad

Land
Organisasjonsnummer
Fagansvarleg namn
Fagansvarleg telefon
Fagansvarleg e-post

Rolle i prosjektet

Berre utfarande

REGION NORDHORDLAND IKS
Kvassnesvegen 23

5914

ISDALST@

Noreg

971361514

Kathrin Saetren Omland

+4791849142
kathrin.omland@regionnordhordland.no

Berre utfgrande

Prosjektinformasjon

Prosjekttittel

Prosjekttittel

Side 4/8

Forprosjekt for digital heimeoppfelging og digital samkonsultasjon av kronisk

sjuke.

Hovudmal og delmal for prosjektet

Hovudmal

Forprosjektet skal utvikle kunnskapsgrunnlag for teneste-innovasjon digital heimeoppfelging og digital
samkonsultasjon for kronisk sjuke pasientar, som metode og verktay for a betra samhandlinga og tilbod om

helsetenester naermare der pasienten bur.
Hovudmalet skal realiserast gjennom fire delmal som skal gje eit kunnskapsgrunnlag for kva for problemstillingar
som vil vere viktig for vidare forsking i eit hovudprosjekt.

Delmal

1. Styrkje pasient og pargrande si medverking og eigenmeistring i behandling og oppfelging via digital
heimeoppfelging i kombinasjon med digital samkonsultasjon. 2. Styrkje fagleg samhandling og kompetanse hja

helsepersonell via kunnskapsdeling i digitale samkonsultasjonar. 3. Redusere transportkostnader, redusere reisetid

og belastning ved transport av pasient/pargrande via deltaking i digitale samkonsultasjonar i kombinasjon med

heimeoppfelging. 4. Prosjektleiing, formidling og dialog rundt prosjektresultatet
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Prosjektsamandrag

Denne forprosjektsgknaden er knytt til a utvikle kunnskap innan teknologi og innovasjon. Teknologi og innovasjon
er eitt av dei prioriterte omrada i planen som kommunane ser behov for & samarbeid om, og som understeatter
regionen si satsing pa samarbeid om digitalisering og innovasjon pa mange omrader. Fgringar og prioriteringar i
planen ma sjdast i samanheng med samarbeidsprosjekt Fag- og tenesteutvikling (FTU) i og rundt Region
Nordhordland Helsehus (viser til Styringsdokument for utviklingsarbeidet). Partane i samarbeidsprosjekt FTU er;
Kommunar i Region Nordhordland (Alver, Austrheim, Fedje, Masfjorden, Modalen, Gulen, Osteray), Vestland
fylkeskommune v/tannhelsetenesta, Helse Bergen, Haraldsplass DS og NKS Olaviken. Ei felles satsing pa digital
heimeoppfelging og digital samkonsultasjon er a sja som eit av tiltaka under FTU satsinga.

Forprosjektet vil utvikle eit kunnskapsgrunnlag fra ferste fase av pilotering for teneste-innovasjon digital
samkonsultasjon initiert av helsepersonell i kommunane, i kombinasjon med digital heimeoppfelging, som metode
og verktay. Formalet med digital heimeoppfalging er som for digital samkonsultasjon, a dele relevant informasjon,
meir tverrfagleg samhandling, fa rettleiing og beslutningsstette, og pd den mdten kunne utarbeide ein felles plan for
oppfelging som dekker brukar sine behov. Forprosjektet vil nytte kvalitativ og kvantitativ metode for a svare ut
forskingsspgrsmala.

Aktuelle hovudprosjekt etter forprosjektet vil bli utvikla til utlysing av forskingsprosjekt i Norges forskningsrad,
truleg i februar 2024, og/eller sgknad til Innovasjonsprosjekt i offentleg sektor i 2024, eventuelle hovudprosjekt i RFF
Vestland og partnarane vil og vurdere deltaking i Horisont Europa programmet pa eit seinare tidspunkt.

Verknader og effektar

Ei sentral oppgave for prosjektet er a avdekke strukturelle faktorar som ma veere pa plass for a gjere tenesta
berekraftig. Dette betyr a finne ngdvendige bidragande faktorar som honorering av aktgrar og permanent frigjering
av kapasitet, samt identifisere og avklare blokkerande faktorar som kan vere til hinder for samarbeidet og uteving av
tenestene. Gjennom desse tiltaka er det ei malsetting a gjere samarbeidsmodellen permanent og berekraftig.
Forsking vil vise om utviklingstrekka byggjer oppunder dette utfordringsbiletet. Prosjektresultata vil ha direkte effekt
og paverke vidare implementering av metodar og verktgy for digital heimeoppfalging i kommunane i Region
Nordhordland. Prosjektet er knytt opp mot DigiVestland for deling og leering pa tvers av prosjekta. Gjennom
samarbeidet vil arbeidet fa direkte effekt for alle dei 43 kommunane i Vestland, og Vestland vil kunne bli eit leiande
fylke i Norge innanfor innovasjon, kunnskapsutvikling og implementering av E-helse. Sja vedlegg.

Plassering
Plassering - informasjon fra sgkjar

Program / aktivitet RFFVESTLAND

Seknadstype Stette frd andre enn Forskingsradet
Tema

Temaomrade Tema

Regional utvikling Helse og velferd
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Fagkoder
Filtrer pa fagomrade Filtrer pa fag
Medisin og helsefag Klinisk medisinske fag

Andre relevante utlysninger
Prosjektnr. v/ tilleggssgknad

Er sgknaden relatert til andre

seknadar eller prosjekt som eri

gang med statte fra Nei
Forskingsradet og/eller ei anna
offentleg finansieringsordning?

Framdriftsplan
Prosjektperiode
Fra dato (dd.mm.333aa) 01.10.2023
Til dato (dd.mm.aaaa) 30.09.2024

Disiplin

Allmennmedisin

Hovudaktivitetar og milepalar fordelt over prosjektperioden (ar og kvartal)

Milepalar fordelt over prosjektperioden Fra
1 Pasient og parerandeperspektiv ved deltaking 2023
2 Kompetanseheving tenesteleverandgrar via DSK 2024
3 Redusert transport ved DSK og DHO 2023
4 Prosjektleiing, formidling og dialog rundt pr 2023
5 M1.Gjennomfgrt oppstartsmote alle partn. 2023
6 M2. Oppstart kompetanseanalyse 2024
7 M3. Ferdig oppsummering og tilrading 2024
Formidlingsplan

Kvartal
4
1

4
4
4

Til

2024
2024
2024
2024
2023
2024
2024

Side 6/8

Kvartal

Formidlingsplanen har to mal: (1) Fagleg formidling for prosjektet for a utvikle dialog og samarbeid med brukarane,
kommunane og helsefgretaka fram mot eit hovedprosjekt. (2) Fagleg formidling til forskarnettverk for vidare
utvikling av samarbeid med leiande fou-miljg. Formidling i Vestland til DigiVestland partnerskapen og regionalt
offentleg sektor vil skje giennom kopling til eksisterande regionale mgteplassar for a utnytte synergiar og treffe flest
mogleg organisasjonar. Dialog med det komplementaere prosjektet knytt til Sunnfjord kommune er seerleg viktig for
a utvikle grunnlaget for hovedprosjekt for heile Vestland. Populaervitskapeleg formidling vil ogsa fgrega’via alle

partnerane sine nettsider. Forprosjektet har sveaert avgrensa ressursar , men partnerne tek sikte pa’eit

konferansebidrag utfra’resultata i prosjektet, samt ein populaervitskaplege artikkel.
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Budsjett
Kostnadsplan (i 1000 kr)
2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 Sum
Personal- og indirekte
Kostnader 150 165 0 0 0 0 0 0 315
Innkjgp av FoU-tenester 100 250 0 0 0 0 0 0 350
Utstyr 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Andre driftskostnader 20 30 0 0 0 0 0 0 50
Totalsum 270 445 0 0 0 0 0 0 715

Spesifikasjonsfelt

Andre driftskostnader er direkte utlegg til reiser og mgtekostnader.

Den tidlegere tabellen "Kostnad per prosjektpartner pr. hovedaktivitet" kjem ikkje fram i dette seknadsskjemaet. Vi
presiserer derfor falgjande: Personal og indirekte kostnader er summen av desse kostnadane hja dei kommunale
partnarane. Innkjgp av FOU er fra Hagskulen pa Vestlandet og Vestlandsforsking.

Kostnadssted (i 1000 kr)

2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 Sum
Naeringsliv 0 0 0 0 0
Instituttsektor 35 95 0 0 0 0 0 0 130
UoH-sektor 65 155 0 0 0 0 0 0 220
Andre sektorar 170 195 0 0 0 0 0 0 365
Utlandet 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Totalsum 270 445 0 0 0 0 0 0 715

Finansieringsplan (i 1000 kr)

2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 Sum
Eigenfinansiering 100 115 0 0 215
Internasjonale midlar 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Offentleg finansiering 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Privat finansiering 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Sekjar RFF Vestland 170 330 0 0 0 0 0 0 500
Totalsum 270 445 0 0 0 0 0 0 715
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Spesifikasjonsfelt

Eigenfinansiering blir dekka med eigeninnsats fra dei deltakande kommunane etter timepris i folgje regelverket til
RFF.

Vedlegg

Prosjektskildring
Prosjektskildring ES723346_001_3_Prosjektbeskrivelse_20230503

Seknad forprosjekt RFF_ Forprosjekt for digital heimeoppfalging og

G samkonsultasjon av kronisk sjuke_2023.pdf

Curriculum vitae (CV)

Curriculum vitae (CV) ES723346_002_1_CV_20230502
Referanse CV Rolf Martin Tande_Masfjorden municipality and Steering group.pdf
Curriculum vitae (CV) ES723346_002_2_CV_20230502

Referanse CV Frode F. Jacobsen short April 2023.pdf
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Forprosjekt for digital heimeoppfelging og digital
samkonsultasjon av kronisk sjuke

1. Bakgrunn for prosjektet — utfordringer og behov

Det nasjonale utfordringsbilete viser at pasientane sine behov for heilskaplege og koordinerte tenester ikkje
vert svara godt nok for. Tenestene framstar ofte som fragmenterte og er prega av for liten innsats for a
avgrensa og forebygga sjukdom. Nasjonale foringar, lovendring med nye reformar har fert til at kommunane
har fatt sterre ansvar for tenester som tidlegare ldg under spesialisthelsetenesta. Demografisk utvikling og
endring i sjukdomsbiletet gir utfordringar som vil kunne trua samfunnet si bereevne. Statistiske data viser at
utviklingstrekka byggjer oppunder dette utfordringsbiletet, ogsa for kommunane i Region Nordhordland.
Kommunane i Region Nordhordland har over lang tid arbeidd med ei rekke utgreiingar, initiert og sett i verk
tiltak og prosjektsamarbeid, nettverkssamarbeid og planlegging med omsyn til & utvikling av inter-
kommunale lgysingar innan Helse og omsorgsfeltet i Region Nordhordland. Det er utarbeidd og vedteke ein
plan for «Felles satsingar for Helse og omsorgssektoren i Nordhordland 2021 - 2031» (Region
Nordhordland, 2021). Teknologi og innovasjon er eitt av dei prioriterte omrada i planen som kommunane ser
behov for a samarbeid om, og som understgtter regionen si satsing pa samarbeid om digitalisering og
innovasjon pa mange omrader. Foringar og prioriteringar i planen ma sjdast i samanheng med
samarbeidsprosjekt Fag- og tenesteutvikling (FTU) i og rundt Region Nordhordland Helsehus
(Styringsgruppa for Fag- og tenesteutvikling i og rundt RNH, 2022). Partane i samarbeidsprosjekt FTU er;
Kommunar i Region Nordhordland (Alver, Austrheim, Fedje, Masfjorden, Modalen, Gulen, Ostergy),
Vestland fylkeskommune v/tannhelsetenesta, Helse Bergen, Haraldsplass DS og NKS Olaviken. Ei felles
satsing pa digital heimeoppfelging og digital samkonsultasjon er a sja som eit av tiltaka under FTU satsinga.

Med bakgrunn i utfordringsbilete, felles satsingar og utviklingsarbeid enskjer kommunane i Nordhordland,
saman med spesialisthelsetenesta a prgva ut digital heimeoppfelging og digital samkonsultasjon som metode
og verktgy for a betra samhandlinga og tilbod om helsetenester nermare der pasienten bur. Utprgvinga av
digital heimeoppfelging (DHO) har vist at eit slikt tilbod kan gje gevinstar pa fleire omrade. Evalueringar
viser at det er behov for meir kunnskap om kva gevinstar det kan ha for brukarane og for helsetenesta, samt
at dette er eit tilbod som framleis er i utvikling. Evalueringar viser ogsa at det er utfordringar knytt til
samhandlinga og informasjonsdelinga mellom samarbeidsaktgrane ved bruk av DHO (Helsedirektoratet,
2022). Det er derfor eit potensiale for utvikling av metodar der ein nyttar digitale verktay for a styrkje
samhandlinga mellom fastlege, anna kommunal helse- og omsorgsteneste og spesialisthelsetenesta.

Med bakgrunn i mélet med ei nasjonal satsing pa digital heimeoppfelging (DHO), kunnskap og erfaringar fra
utprgvinga som er belyst i sluttrapportar (Helsedirektoratet, 2021) (Abelsen B, et.al, 2022), ser ein at ei
utpreving av digital samkonsultasjon (DSK) kan sjaast som ein av fleire innsatsfaktorar i DHO. Forprosjektet
vil utvikle eit kunnskapsgrunnlag fra ferste fase av pilotering for teneste-innovasjon digital samkonsultasjon
initiert av helsepersonell i kommunane, i kombinasjon med digital heimeoppfelging, som metode og verktay.

2. Forskning og innovasjon

2.1 Innovasjonsidéen som ligger til grunn for det planlagte hovedprosjektet
Innovasjonsideen er & pragve ut digital heimeoppfelging og digital samkonsultasjon som metode og verktgy
for & betra samhandlinga og tilbod om helsetenester neermare der pasienten bur. Gjennom prosjektet er det
gnskje om a prgve ut matar a samarbeide pa, der aktuelt helsepersonell mgtes digitalt, saman med pasient og
evt. pargrande i ein felleskonsultasjon, der det det tverrfaglege og heilskaplege perspektivet er sett i fokus.
Formalet med digital samkonsultasjon er som for digital heimeoppfelging, a dele relevant informasjon, meir
tverrfagleg samhandling, fa rettleiing og beslutningsstatte, og pa den maten kunne utarbeide ein felles plan
for oppfelging som dekker brukar sine behov, og der digitale heimeoppfelgingstiltak vert vurdert og pravd
ut. I Nordhordlandskommunane gnskjer ein 4 rette fokus pa dei behova innbyggjarane i distrikta har, ta
utgangspunkt i kommune- og pasientperspektivet og utgreie korleis vi kan bruke nye metodar og verktay for
a fa til meir heilskaplege tenester og tverrfagleg samarbeid pa tvers av fagomrade og niv4, initiert fra


https://innsyn.sing.no/osteroy/innsyn/wfdocument.ashx?journalpostid=2020046557&dokid=318714&versjon=1&variant=A&
https://aimblob.blob.core.windows.net/aimfiles/5807c72c-b44b-4483-b417-008ce55e6ee8.pdf

kommunane og brukarar/pargrande. Innovasjonsideen vil vere nyttig for: Pasientar med kroniske
sjukdommar og behov for heilskaplege og koordinerte tenester. Den eldre innbyggjaren. Pasientar med
kroniske sjukdomar som har risiko for forverring. Pasientar med lang reiseveg som opplever det som
belastande 4 bli flytta fra heimen/institusjon til konsultasjon hos spesialist. Pasientar med lang reiseveg som
skal ha kontrolltime hos spesialist, og der det er nyttig at fastlege, anna helsepersonell og/eller pargrande
deltar saman med pasienten. Pasientar med psykiske lidingar. Fastlegar med behov for rettleiing og radfering
knytt til konkrete problemstillingar, for m.a. a styrke kunnskapsgrunnlaget for vidare behandling av
pasienten der han bur.

Forebels har samarbeidspartane identifisert pasientar innan palliasjon og alderspsykiatri som kandidatar til
utprgving av digital heimeoppfglging. Vi ser for oss at nettopp kombinasjonen av medisinsk
avstandsoppfelging og digital samkonsultasjon vil kunne gje desse pasientgruppene eit meir heilskapleg
tenestetilbod, der dei bur. Desse pasientgruppene er unikt for dette prosjektet.

Utprgvinga av (DHO) har vist at eit slikt tilbod kan gje gevinstar pa fleire omrade. Evalueringar viser ogsa at
det er behov for meir kunnskap om kva gevinstar det kan ha for brukarane og for helsetenesta, samt at dette
er eit tilbod som framleis er i utvikling. Evalueringar viser ogsa at det er utfordringar knytt til samhandlinga
og informasjonsdelinga mellom samarbeidsaktgrane ved bruk av DHO (Abelsen B, et.al, 2022)
(Helsedirektoratet, 2022). Det er derfor eit potensiale for utvikling av nye arbeidsmetodar der ein nyttar
digitale verktgy for & styrkje samhandlinga mellom fastlege, anna kommunal helse- og omsorgsteneste og
spesialisthelsetenesta.

2.2 FoU-aktivitetene

2.2.1 Kunnskapsstatus

Med utgangspunkt i at teknologi i helse og omsorg for heimebuande har vore nytta i Noreg i neerare 20 ar, er
det relativt lite systematisk forsking pa feltet bade i Noreg og internasjonalt (Berge, 2017; Jacobsen et.al.
2019; Steilts, 2021). I Noreg har videokonsultasjonar inntil nyleg berre vore implementert hja eit avgrensa tal
av fastlegar, private legeverksemder og helsefgretak, og korleis dette fungerer for heimebuande
tenestemottakarar er lite utforska og forskingsbehovet er derfor stort (Tveter et.al., 2021). Erfaringar og
modellar fra andre prosjekt og kartleggingar vil danne eit viktig kunnskapsgrunnlag for det vidare arbeidet
med breidding av digital heimeoppfelging, her under utvikling og utprgving av digital samkonsultasjon som
ny arbeidsmetode og verktgy for tverrfagleg samhandling og meir heilskapleg tilbod, der pasienten bur. Det
vil vere nyttig a sja til fleire interne og eksterne kunnskapskjelder. Ein vil serskilt trekke erfaringane fra:

o Prosjekt om etablering av fleksibel videokommunaksjonslgsning ved Nordlandssykehuset
Etablering av fleksibel videokommunikasjonslgysing ved Nordlandssykehuset og godt samarbeid
med Bodg kommune har dpnet opp for at flere pasientgrupper pa tvers av spesialist- og
primerhelsetjenesten far hjelp under koronakrisen.

Ein kan lese meir om dette her: https://innomed.no/erfaring/video-bygger-bro-i-nord

e Prosjekt «Langvarige og koordinerte tenester» (LKT prosjektet)

LKT-prosjektet er eit lokalt samarbeidsprosjekt forankra i samhandlingsstrukturen for kommunar og
spesialisthelsetenesta i Helse Bergen sitt foretaksomrade, der mala var a finne lgysingar som kan
bidra til meir heilskaplege og koordinerte tenester for prosjektets definerte malgruppe. Meir
informasjon om prosjektet finn ein her: https://saman.no/utvikling-og-strategi/langvarige-og-
koordinerte-tjenester-lkt-prosjektet

o Kartlegging blant fastlegar i Region Nordhordland , desember 2020/januar 2021.

Ved drsskiftet 2020/2021 vart det gjennomfort ei kartlegging blant fastlegar i Region Nordhordland
etter initiativ fra kommunalsjefsgruppa for helse- og omsorg. Kartlegginga ga mellom anna gode
innspel og indikasjonar pa gnska tenesteutvikling innanfor helse- og omsorg, bade knytt til
kommunale- og spesialisthelsetenester i regionen.

o Digital hjemmeoppfglging - sluttrapport fra nasjonal utprgving 2018-2021

e Digital hjemmeoppfpglging erfaringer med samhandling og informasjonsdeling

o Evaluering av utprgving av digital hjemmeoppfelging, Sluttrapport, 07.01.2022

e Digital hjemmeoppfglging - Nasjonale faglige rad
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2.2.2 FoU-mal

Digital heimeoppfglging (DHO) omhandlar aktivitetar som gjer det mogeleg at pasienten kan tileigne seg,
registrere og dele klinisk relevant informasjon om sin helsetilstand elektronisk, med formal om a gi
informasjon eller veiledning til pasientens egenmestring, og/eller gi beslutningsstgtte til diagnostisering,
behandling eller oppfalging for helsepersonell (Abelsen B, et.al, 2022). Digital samkonsultasjon (DSK) er a
sja som ein samhandlingsmodell der det tverrfaglege perspektivet i digital heimeoppfglging blir ivaretatt, ved
at aktuelle helsepersonell mgtes digitalt, saman med pasient og evt. pargrande nar det i eit pasientforlgp kan
vere nyttig, hensiktsmessig og forsvarleg. Formalet med digital samkonsultasjon er som for digital
heimeoppfelging, a dele relevant informasjon, meir tverrfagleg samhandling, fa rettleiing og
beslutningsstatte, og pa den maten kunne utarbeide ein felles plan for oppfalging som dekker brukar sine
behov.

Med utgangspunkt i formal for DHO og DSK har forprosjektet fatt fylgjande hovudmal og delmal.

Hovudmal

Forprosjektet skal utvikle kunnskapsgrunnlag for teneste-innovasjon digital heimeoppfelging og digital
samkonsultasjon for kronisk sjuke pasientar, som metode og verktgy for a betra samhandlinga og tilbod om
helsetenester naermare der pasienten bur.

Hovudmalet skal realiserast gjennom fire delmal som skal gje eit kunnskapsgrunnlag for kva for
problemstillingar som vil vere viktig for vidare forsking i eit hovudprosjekt.

Delmal

1. Styrkje pasient og pargrande si medverking og eigenmeistring i behandling og oppfelging via digital
heimeoppfelging i kombinasjon med digital samkonsultasjon. 2. Styrkje fagleg samhandling og kompetanse
hja helsepersonell via kunnskapsdeling i digitale samkonsultasjonar. 3. Redusere transportkostnader,
redusere reisetid og belastning ved transport av pasient/pargrande via deltaking i digitale samkonsultasjonar i
kombinasjon med heimeoppfalging. 4. Prosjektleiing, formidling og dialog rundt prosjektresultatet

Denne forprosjektsgknaden er komplementer til og supplerer Sunnfjordprosjektet som allereie har fatt
innvilga midlar til forprosjekt fra RFF Vestland. Geografisk vil dei to prosjekta famne store delar av
Vestland som region. Tematisk og i forskingsperspektiv vil dei to prosjekta samla utvikle eit breitt
kunnskapsgrunnlag inn mot eit framtidig hovudprosjekt for DHO og DSK.

2.2.3 Forskingsspgrsmal

Delmal 1. Styrkje pasient og pargrande si medverking og eigenmeistring i behandling og oppfglging via
DHO i kombinasjon med DSK. Forskingsspgrsmal 1.1: I kva grad opplever pasient auka medverknad i
utarbeiding av felles plan for oppfalging via deltaking i DSK . Forskingsspgrsmal 1.2: I kva grad opplever
pasient auka medverknad og eigenmeistring via DHO som del av felles plan for oppfglging?
Prioriteringsspgrsmal 1: Kva er prioritert vidare kunnskapsutvikling for brukar/pargrandeperspektiv knytt
til DHO og DSK.

Delmal 2. Styrkje fagleg samhandling og kompetanse hja helsepersonell via kunnskapsdeling i DSK.
Forskingsspgrsmal 2.1: T kva grad bidreg DSK til kunnskapsdeling og auka kompetanse hja helsepersonell,
tverrfagleg og mellom tenesteniva. Prioriteringsspegrsmal 2: Kva er prioritert vidare kunnskapsutvikling for
kompetanseheving via DSK for tenesteleverandgrane?

Delmal 3. Redusere transportkostnader, redusere reisetid og belastning ved transport av pasient/pargrande
via deltaking i DSK i kombinasjon med heimeoppfglging. Forskingsspersmal 3.1: I kva grad opplever
pasient og evt. pargrande redusert belastning ved deltaking i DSK? Forskingsspgrsmal 3.2: Kva er
potensiale for reduserte transportkostnader? Prioriteringsspgrsmal 3: Kva er prioritert vidare
kunnskapsutvikling for samfunnsgkonomiske gevinstar ved bruk av DSK og DHO?

Delmal 4. Prosjektleiing, formidling og dialog rundt prosjektresultatet. Delmal for administrasjon av
prosjektet og kommunikasjon av resultatet med aktuelle interessentar.

2.2.4 FoU-metode

Forprosjektet vil nytte kvalitativ og kvantitativ metode for a svare ut forskingsspegrsmala. Kvalitativ metode:
Vi vil nytte semi-strukturert intervju som fangar opp erfaringar og synspunkt fra brukar og pargrande, og
med tenesteleverandgrar frd kommunane (inkludert fastlege) og spesialisthelsetenesta. Undervegs i prosessen
vil vi vurdere behov og nytte for fokusgruppeintervju med tenesteleverandgrane for a supplere det kvalitative
datagrunnlaget. Kvalitativ metode vil gje innsikt i opplevingar og erfaringar fra tenesteleverander- og
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brukar/pargrandeperspektiv i utprgvinga av DHO og DSK som metodar og verktgy for a kunne gje
helsetenester neermare der pasienten bur. Kvantitativ metode: Vi vil gjere ei enkel innsamling av malingar
knytt til reduserte transportkostnader for gjennomfgrte digitale samkonsultasjonar og digitale
heimeoppfalgingsforlgp. Dette vil kunne synleggjere potensiale for reduserte transportkostnader og bidra til
a formulere problemstillingar for vidare kunnskapsutvikling av samfunnsgkonomiske gevinstar ved bruk av
DHO og DSK i eit seinare hovudprosjekt.

2.2.5 Etikk

Prosjektet vil bygge pa EU sitt Charter of Fundamental Rights der artikkel 8 spesifiserer reglar for legitim
bruk av persondata der persondata berre skal brukast til farehandsbestemte fgremal, rett til innsyn i
registrerte data, og rett til & korrigere data. Prosjektpartnerane har prosedyrar for desse spgrsmala fra andre
prosjekt, og dette vil bli fert vidare i prosjektet.

3. Gjennomfgring

3.1

Prosjektgruppe:

(1) Prosjektleiar: Professor Frode Fadnes Jacobsen, forskingsleiar ved Senter for omsorgsforskning Vest,
Hggskulen pa Vestlandet. (2) Seniorforskar: Ivar Petter Grotte, Vestlandsforsking (3) Administrativ leiar:
Rolf Tande, kommuneoverlege og fastlege Masfjorden kommune (4) Prosjektmedarbeidarar: Kathrin
Setren Omland, samhandlingskoordinator og radgjevar Region Nordhordland IKS. Anita Bjgrsvik Kvamme,
radgjevar Region Nordhordland IKS. For kompetanse sja vedlagt CV. Dei andre deltakarane i prosjektgruppa
har lang erfaring fra helse og omsorg, teknologirelaterte prosjekt og forskingsprosjekt. Prosjektet har allereie
god kjgnnsbalanse, og vil i det vidare arbeidet oppretthalde dette i prosjektaktivitetar og tilknytt formidling.

3.2 Arbeidspakker

Arbeidspakke 1: Perspektiv pasient og parsrande ved deltaking i DSK og DHO

Delmal 1, forskingsspersmal 1.1 og 1.2, prioriteringsspgrsmal 1. Deltakarar: RNI (Omland, Kvamme-
leiar) HVL (Fadnes Jacobsen), Masfjorden kommune (Tande), Alver kommune og Austrheim kommune, VF
(Grotte). Delaktivitet: DA1.1 Detaljere innleiande studiar og metodegrunnlag for gjennomfgring av
semistrukturert intervju. DA1.2 Gjennomfgre semistrukturert intervju. DA1.3 Analyse og oppsummering
DA1.4 Prioriteringar for eit hovudprosjekt. Tidsplan: Mnd2-Mnd9. Leveranse: Delrapport. Kategori:
Industriell forsking.

Arbeidspakke 2: Kompetanseheving tenesteleverandgrar via DSK

Delmal 2, forskingsspersmal 2.1, prioriteringsspegrsmal 2. Deltakarar: Masfjorden kommune (Tande-
leiar), Alver kommune og Austrheim kommune, HVL (Fadnes Jacobsen), VF (Grgtte), RNI (Omland,
Kvamme). Delaktivitet: DA2.1 Detaljere innleiande studiar og metodegrunnlag for gjennomfgring av
semistrukturert intervju. DA2.2 Gjennomfgre semistrukturert intervju, vurdere behov for
fokusgruppeintervju. DA2.3 Analyse og oppsummering DA2.4 Prioriteringar for eit hovudprosjekt.
Tidsplan: Mnd4-Mnd10. Leveranse: Delrapport. Kategori: Industriell forsking.

Arbeidspakke 3: Redusert transport ved DSK og DHO

Delmal 3, forskingsspgrsmal 3.1 og 3.2, prioriteringsspgrsmal 3. Deltakarar: VF (Grgtte-leiar),
Masfjorden kommune (Tande), Alver kommune og Austrheim kommune, HVL (Fadnes Jacobsen), RNI
(Omland, Kvamme). Delaktivitet: DA3.1 Detaljere innleiande studiar og metodegrunnlag for gjennomfgring
av semistrukturert intervju, koordinert med arbeidspakkel, innsamling og analyse. DA3.2 Utarbeide skjema
for registrering og dokumentasjon av redusert transportkostnader. Analyse og oppsummering. DA3.3
Prioriteringar for eit hovudprosjekt. Tidsplan: Mnd2-Mnd9. Leveranse: Delrapport. Kategori: Industriell
forsking.

Arbeidspakke 4: Prosjektleiing, formidling og dialog rundt prosjektresultatet

Deltakarar: HVL (Fadnes Jacobsen-leiar), Masfjorden kommune (Tande), Alver kommune og Austrheim
kommune, VF (Grgtte), RNI (Omland, Kvamme). Delaktivitet: DA4.1 Prosjektkoordinering, DA4.2 Adm.
og okonomisk rapportering, DA4.3 Formidling av resultat og dialog med Sunnfjordprosjektet for
kunnskapsdeling og planlegging hovudprosjekt. Tidsplan: Mnd1-Mnd12. Leveranse: Adm.gk rapport og
formidling. Kategori: Industriell forsking.




4. Virkninger og effekter

Ei sentral oppgave for prosjektet vil veera a avdekke strukturelle faktorar som ma veere pa plass for a gjere
tenesta berekraftig. Dette betyr a finne ngdvendige bidragande faktorar som honorering av aktgrar og
permanent frigjering av kapasitet, samt identifisere og avklare blokkerande faktorar som kan vere til hinder
for samarbeidet og utgving av tenestene. Gjennom desse tiltaka er det ei malsetting & gjere
samarbeidsmodellen permanent og berekraftig. Forsking vil vise om utviklingstrekka byggjer oppunder dette
utfordringsbiletet, ogsa for kommunane i Region Nordhordland.

Prosjektresultata vil ha direkte effekt og paverke vidare implementering av metodar og verktgy for digital
heimeoppfelging i kommunane i Region Nordhordland, bade for kommunane som er samarbeidspart i
forprosjektsgknaden (Masfjorden, Alver og Austrheim), men ogsa dei andre samarbeidskommunane i
regionen (Fedje, Modalen, Ostergy, Gulen). Prosjektet er saman med Sunnfjordprosjektet knytt opp mot
DigiVestland for samarbeid om prosjektgjennomfering, deling og leering pa tvers av prosjekta. Gjennom
samarbeidet i DigiVestland vil arbeidet fa direkte effekt for alle dei 43 kommunane i Vestland, og Vestland
vil kunne bli eit leiande fylke i Norge innanfor innovasjon, kunnskapsutvikling og implementering av E-
helse.

Aktuelle hovudprosjekt etter forprosjektet vil bli utvikla til utlysing av forskingsprosjekt i Norges
forskningsrad, truleg i februar 2024, og/eller sgknad til Innovasjonsprosjekt i offentleg sektor i 2024,
eventuelle hovudprosjekt i RFF Vestland og partnarane vil og vurdere deltaking i Horisont Europa
programmet pa eit seinare tidspunkt.

5. Referanser

e  Berge MS (2017). Telecare — where, when, why and for whom does it work? A realist evaluation of aNorwegian project.
Journal of Rehabilitation and Assistive Technologies Engineering 4, 1-10.

e Jacobsen FF, Moser I & Obstfelder A (2019). Introduksjon til temanummer Teknologi i helse og omsorg. Tidsskrift for
omsorgsforskning 5(3):3-6.

e  Steils N, Woolham J, Fisk M, Porteus J & Forsyth K (2021). Carers’ involvement in telecare provision by local councils
for older people in England: perspectives of council telecare managers and stakeholders. Ageing & Society 41: 456-475,

e  Tveter AT, Provan SA, Moholt E, Bergsmark K & @steras N. (2021). Bruk av videokonsultasjon ved en revmatologisk
poliklinikk. Tidsskrift for den Norske Legeforening, doi: 10.4045/tidsskr.20.0882.

e  Helsedirektoratet (2021) Digital hjemmeoppfelging - sluttrapport fra nasjonal utpreving 2018-2021. Tilgjengelig fra:
Digital hjemmeoppfglging - sluttrapport fra nasjonal utprgving 2018-2021. (Henta: 03.05.23)

e  Helsedirektoratet (2022) Digital hjemmeoppfolging — erfaringer med samhandling og informasjonsdeling. Tilgjengelig fra:
Digital hjemmeoppfglging erfaringer med samhandling og informasjonsdeling (Henta: 03.05.23)

e  Abelsen B, Godager G, Harsheim IG, Iversen T, Kristiansen IS, Lgyland HI, Pedersen K, Snilsberg @J, Sten-Gahmberg S,
Sether EM (2022) Evaluering av utpreving av digital hjemmeoppfolging Sluttrapport Tilgjengelig fra: Evaluering av
utprgving av digital hjemmeoppfelging, Sluttrapport, 07.01.2022 (Henta: 03.05.23).

e  Region Nordhordland (2021) Felles satsingar for Helse og omsorgssektoren i Nordhordland 2021 — 2023. Tilgjengelig fra:
https://innsyn.sing.no/osteroy/innsyn/wfdocument.ashx?journalpostid=2020046557&dokid=318714&versjon=1&variant=
A& (Henta: 03.05.23).

e  Styringsgruppa for Fag- og tenesteutvikling i og rundt RNH (2022) Plan for samarbeid Fag- og tenesteutvikling i - og
rundt Region Nordhordland Helsehus. Tilgjengelig fra: https://aimblob.blob.core.windows.net/aimfiles/5807c72c-b44b-
4483-b417-008ce55e6ee8.pdf (Henta: 03.05.23).

e  Prosjekt om etablering av fleksibel videokommunaksjonslgsning ved Nordlandssykehuset.
https:/innomed.no/erfaring/video-bygger-bro-i-nord

e  Prosjekt «Langvarige og koordinerte tenester» (LKT prosjektet)
https://saman.no/utvikling-og-strategi/langvarige-og-koordinerte-tjenester-lkt-prosjektet

e Kartlegging blant fastlegar i Region Nordhordland , desember 2020/januar 2021.
Ved arsskiftet 2020/2021 vart det gjennomfart ei kartlegging blant fastlegar i Region Nordhordland etter initiativ fra
kommunalsjefsgruppa for helse- og omsorg. Kartlegginga ga mellom anna gode innspel og indikasjonar pa gnska
tenesteutvikling innanfor helse- og omsorg, bade knytt til kommunale- og spesialisthelsetenester i regionen. Rapport fra
kartlegging og analyse er lagt ved sgknaden. (vedlegg 5 Rapport fra sperjeundersgkinga)

¢ Digital hjemmeoppfglging - Nasjonale faglige rdd



https://www.helsedirektoratet.no/rapporter/digital-hjemmeoppfolging-sluttrapport-fra-nasjonal-utproving-2018-2021
https://www.helsedirektoratet.no/tema/velferdsteknologi/rapporter-og-andre-publikasjoner/Digital%20hjemmeoppf%C3%B8lging%20-%20erfaringer%20med%20samhandling%20og%20informasjonsdeling%202022.pdf/_/attachment/inline/792abf3b-7381-4d39-9e11-5c6856cc3e70:e6d880661beb8d272a614e0291b8b774dc3fb0c9/Digital%20hjemmeoppf%C3%B8lging%20-%20erfaringer%20med%20samhandling%20og%20informasjonsdeling%202022.pdf
https://www.helsedirektoratet.no/rapporter/digital-hjemmeoppfolging-sluttrapport-fra-nasjonal-utproving-2018-2021/vedlegg-og-lenker/Evaluering%20av%20utprøving%20av%20digital%20hjemmeoppfølging%20-%20UiO%20et%20al.pdf/_/attachment/inline/ff982d70-da1b-47b4-9c62-8cf9e0a67f1d:e0a162a93d09e83a5a4a5236ed8803b36551f5b0/Evaluering%20av%20utprøving%20av%20digital%20hjemmeoppfølging%20-%20Uio%20et%20al.pdf
https://www.helsedirektoratet.no/rapporter/digital-hjemmeoppfolging-sluttrapport-fra-nasjonal-utproving-2018-2021/vedlegg-og-lenker/Evaluering%20av%20utprøving%20av%20digital%20hjemmeoppfølging%20-%20UiO%20et%20al.pdf/_/attachment/inline/ff982d70-da1b-47b4-9c62-8cf9e0a67f1d:e0a162a93d09e83a5a4a5236ed8803b36551f5b0/Evaluering%20av%20utprøving%20av%20digital%20hjemmeoppfølging%20-%20Uio%20et%20al.pdf
https://innsyn.sing.no/osteroy/innsyn/wfdocument.ashx?journalpostid=2020046557&dokid=318714&versjon=1&variant=A&
https://innsyn.sing.no/osteroy/innsyn/wfdocument.ashx?journalpostid=2020046557&dokid=318714&versjon=1&variant=A&
https://aimblob.blob.core.windows.net/aimfiles/5807c72c-b44b-4483-b417-008ce55e6ee8.pdf
https://aimblob.blob.core.windows.net/aimfiles/5807c72c-b44b-4483-b417-008ce55e6ee8.pdf
https://innomed.no/erfaring/video-bygger-bro-i-nord
https://saman.no/utvikling-og-strategi/langvarige-og-koordinerte-tjenester-lkt-prosjektet
https://www.helsedirektoratet.no/faglige-rad/digital-hjemmeoppfolging

Curriculum vitae

* ROLE IN THE PROJECT Project manager [J Project participant

* PERSONAL INFORMATION

*Family name, First name: Tande, Rolf Martin
*Date of birth: 19.04.1957 *Sex: Male
*Nationality: Norwegian

* HIGHER EDUCATION/OTHER TRAINING

Subjects/degree/ Name of institution, country

1988

Medical doctor University of Bergen, Norway

* POSITIONS

Current Position

lob title/name of employer/country

1991- General practitioner and Public Health Officer Masfjorden municipality
2000- Lecturer, University of Bergen, Norway
1991- Supervisor for residents, University of Bergen, Norway

Previous positions held

lob title/name of employer/country

2004-2012

Practice Consultant, Haraldsplass Deaconess Hospital, Norway

PROJECT MANAGEMENT EXPERIENCE

Project/topic/role in project/funding from

2017-2022

Member of the Steering group in Alis-Vest. Pilot project to address recruitment
challenges in the GP scheme. Collaboration between researchers (Norwegian Centre for
Rural Medicine and University of Bergen), Chief County Medical Officers, the Norwegian
Medical Association, The Norwegian Association of Local and Regional Authorities and
from the political level. Funding: The Norwegian Directorate of Health.

2009-2021

Consultant in the project «Region Nordhordland Helsehus», a health centre that brings
together municipal services within health, care and upbringing, specialist health




services within somatic and mental health, as well as dental health services. The project
is owned by the seven municipalities in the Nordhordaland region.

EXPERIENCE FROM NATIONAL/INTERNATIONAL COLLABORATION/NETWORKING (if applicable)

Activity or project / tasks and responsibilities / context/programme/framework of the
collaboration and names of key partners (companies, institutions)

2018-2018 | Member Prehospital Plan. Project to increase quality and optimize resource use in
prehospital services.

2010-2016 | Member medical committee to develop collaborative procedures between primary and
specialist healthcare services.

2015- Member of organizing committee «Solstrandkurset». Annual course for general
practitioners organized by the Norwegian Medical Association.

2009- Member regional working committee for Haukeland University Hospital, Haraldsplass
Deaconess Hospital and the Nordhordaland region.

OTHER MERITS RELEVANT TO THE PROJECT
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2018- Board member Helse Bergen/Haukeland University Hospital.
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