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Hvorfor telemedicin?

For patienternes skyld:

Bedre behandling og bedre
livskvalitet — mere tryghed og
fleksibilitet i hverdagen og gget
grad af egenmestring

Den demografiske udvikling Det nzere sundhedsvaesen

Et politisk fokus pa et naert
sundhedsvaesen, hvor flere
opgaver skal Igses teettere pa
borgeren

En aldrende befolkning med
flere kronikere skaber behov for
nye lgsninger
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Fra storskala til landsdaekkende udbredelse

Telemedicinsk hjemmemonitorering ABT-FONDEN
til borgere med KOL ANVENDT

BORGERNAR
TEKNOLOGI

* Storskalaprojekt TeleCare Nord

* Faerre indleeggelser og
ambulatoriebespg

* (get kvalitet, fleksibilitet og tryghed

* Udvikling af generisk telemedicinsk
infrastruktur

* Andre patientgrupper kan tilkobles

INITIATIV 2

HEEMMEMONITORERING
FOR KOL-PATIENTER
Telekit til hiemmemonitorering til borgere med KOL. Foto: TeleCare I R E G | O N N O R DJ Y |— I—A N D
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Aftale om national udbredelse af telemedicinsk
hjemmemonitorering til borgere med KOL

Tager afseet i
TeleCare Nord

De fem regioner og
98 kommuner er
ansvarlige for
implementeringen

Baserer sig pa SSTs
kliniske anbefalinger
til telemedicin til
borgere med KOL

Baserer sig pa en
feelles business case

National opf@lgning
og koordination

Tilbuddet skal vaere
udrullet inden
udgangen af 2019

\Uf
FINANSMINISTERIET

Aftaler om
finansloven
for 2016
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Hvordan skaber man en organisering der tager
hejde for bade national og lokal forankring?
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Governancemodellen

Bla boks: Fora/projekt med

kommunalt/regionalt
ejerskab/formandskab

Red boks: Faellesoffentligt
fora/projekt med statsligt

Ny FELLESOFFENTLIG
PORTEF@LJESTYREGRUPPE FOR UDBREDELSE
AF TELEMEDICIN TIL BORGERE MED KOL
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Fem landsdelsprogrammer

* Den praktiske gennemfgrelse af udbredelsen
af telemedicin ligger hos kommuner og
regioner, der organiserer sig i fem
landsdelsprogrammer.

Region  —
Nurdiyllam‘l¥ /
Ve

* Der er ét landsdelsprogram for hver
region med tilhgrende kommuner og
praktiserende leger. 3 | s

* De tveersektorielle samarbejde mellem | ’ :
region, kommuner og praktiserende
laeger er knyttet op pa samme geografi
i sundhedsaftalesamarbejdet

* Har til ansvar at fastleegge indholdet af
tilbuddet, opgave- og ansvarsfordeling
mellem kommuner og hospitaler,
uddannelsesaktiviteter,
implementeringsindsats mv.
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En faelles portefeljestyregruppe og
portefgljesekretariat

* Portefpljestyregruppen
* Fglger op pa fremdrift i bade centrale og decentrale aktiviteter
» Staten, KL og Danske Regioner samt to repreesentanter fra hver
landsdelsprogram; en regional og en kommunal repraesentant
* Delt kommunalt/regional formandsskab

* Det faxlles portefgljesekretariat

* Sekretariatsbetjener og understgtter portefgljestyregruppens
arbejde, saerligt med fokus pa monitorering af fremdrift

» Afklarer spgrgsmal og l@ser opgaver pa vegne af
landsdelsprogrammerne

* Sidenden 1. januar 2020 placeret i Sundhedsdatastyrelsen

* Desuden med deltagelse af Sundheds- og Zldreministeriet,
Digitaliseringsstyrelse, KL og Danske Regioner.
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FUT — Feelles Udbud og Udvikling af Telemedicin

*  FUT gennemfgrer et feelles udbud af
telemedicinsk infrastruktur og
medarbejder og borgerrettede Igsninger til

borgere med KOL @

 En organisation pa vegne af 98 kommuner 8" "_
og 5 regioner D—C; ' 3

* Finansieres af kommuner og regioner !:[{ \£

*  FUT infrastrukturen er faerdig

* De f@rste versioner af medarbejder- og
borgerlgsninger leveres i Igbet af efteraret
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FUT og den nationale it-infrastruktur

FUT — Feelles udvikling af Telemedicin

Her anvendes MedCom CDA (PHMR/QRD) MaTIS 5
. eventuelt integration til PRO i almen Fagsystemer
= praksis (WebPatient)
e L) /
M\ / KIH/DDS
— LPS . R National Samtvkke'
infrastruktur | NemLog-in
. Digital Post
Medarbeid Almen %
edarbejaerne Praksis H — Her anvendes MedCom CDA
s (PHMR/QRD)
»
En faelles Service,
telemedicinsk — Support og .ﬁ.
infrastruktur Logistik ToT0o
Borgeren Leverandgrer

Her anvendes (proprietaere) FIHR profiler
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Status — hvor langt er udbredelsen?

Seneste fremdriftsmonitorering fra september 2020:

Igangsaett
else af
pilot

10%
inklusion

50%
inklusion

95%
inklusion

Januar 2021

(august-
september 2020)

april 2021
(november 2020)

november 2021
(maj 2021)

august 2022
(december 2021)

november 2020
(oktober 2020)

marts 2021
(oktober 2020)

oktober 2021
(april 2021)

april 2022
(november
2021)

Januar 2021
(september
2020)

Ej relevant

Ej relevant

December 2021
(december 2020)

februar 2021
(august-
september
2020)

juni 2021
(november
2020)

december 2021
(marts 2021)

oktober 2022
(juni 2021)

januar 2021
(november 2020)

april 2021
(februar 2021)

februar 2022
(december 2021)

november 2022
(september
2022)
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Opfelgning pa implementeringen

| forbindelse med aftalen om udbredelsen er der ogsa aftalt opfglgning pa

felgende parametre:

_ e e

Fremdrift i udbredelsen Hvor mange borgere bliver
omfattet?

Sundhedsgkonomiske Opnar vi de gkonomiske

effekter effekter, som business casen
bygger pa?

Borgernzere effekter Oplever de omfattede
borger gget egenmestring af
sygdommen?

Opggres af
landsdelsprogrammerne

Opggres af
Sundhedsdatastyrelsen

Opggres af
landsdelsprogrammerne ud
fra standardiseret
spprgeskema
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Telemedicin til borgere med hjertesvigt

Med gkonomiaftalerne for 2021 er det aftalt, at telemedicin til borgere med
hjertesvigt skal udbredes til hele landet

Grundlaeggende samme model som for KOL:
* Positive resultater fra storskala afprgvning i Telecare Nord

* Sundhedsstyrelsen har udarbejdet kliniske anbefalinger for telemedicin til borgere
med hjertesvigt

* | regi af sekretariatet er der i gangsat forberedende arbejder, herunder et arbejde
med en national business case

Hver landsdelsprogram skal udarbejde en implementeringsplan for telemedicin
til patienter med hjertesvigt

Skal danne grundlag for aftale om national deadline for udbredelsen i
forbindelse med gkonomiaftalerne for 2022
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Erfaringer og laeringspunkter

Det tager lang tid — fra pilot til landsdaekkende udbredelse naermer sig 10 ar for
KOL

Det handler ikke om it — og sa alligevel
Lokal forankring har skabt ejerskab
Inddragelse af kliniske miljger er centralt

KOL har forhabentligt banet vejen...
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Sundhedsdatastyrelsen
@restads Boulevard 5
2300 Kgbenhavn S

T: +457221 6800
E: kontakt@sundshedsdata.dk
W: sundhedsdata.dk



	Status på landsdækkende udbredelse af telemedicin
	Agenda
	Hvorfor telemedicin?
	Fra storskala til landsdækkende udbredelse�
	Aftale om national udbredelse af telemedicinsk hjemmemonitorering til borgere med KOL�
	Hvordan skaber man en organisering der tager højde for både national og lokal forankring? �
	Governancemodellen
	Dias nummer 8
	Dias nummer 9
	Dias nummer 10
	FUT og den nationale it-infrastruktur
	Status – hvor langt er udbredelsen? 
	Opfølgning på implementeringen
	Telemedicin til borgere med hjertesvigt
	Erfaringer og læringspunkter
	Dias nummer 16

