o
L

for Regions

Integrated Structures in the Baltic Sea Area

eHelse for Regioner
Integrerte strukturer i @stersjgomradet - En modell for utvikling av eKvaliteter
for helse

Hvorfor "eHelse for regioner"?

De europeiske stater og regioner star overfor lignende sosiale, politiske og gkonomiske utfordringer i
dag og i fremtiden. Helsesektorene ikke minst skal kunne takle den gkte etterspgrselen etter tjenester
i tillegg til begrensede budsjettforhold.

Dertil kommer at regionene er stilt overfor den utfordring det er & sikre at innbyggerne bade i
byomrader og i landdistrikt har samme tilgang til helsetjenester. Slike balanserte leveforhold er
ngdvendig for & hindre migrasjon fra land til by, og de strukturproblemer dette medferer. Dette blir
enda mer apenbart under den demografiske forandring og den gkte tiltrekning til det & bo og arbeide i
urbane omrader.

Tilgangen til helsetjenester av hgy kvalitet for alle innbyggere, uavhengig av hvor de bor, blir slik
avgjgrende for attraksjonsverdien og konkurransedyktigheten til de europeiske regioner.

Helse for alle

"eHelse for regioner" er et prosjekt delfinansiert av Den europeiske union innenfor programmet BSR
INTERREG Il B. De 17 partnerne som deltar i prosjektet kommer fra regioner som dekker nesten hele
@stersjgomradet og sammen arbeider de for visjonen om "Helse for alle" innbyggere. De fremmer
praktisering av eHelse i hver av sine regioner. Europakommisjonen beskriver eHelse som
"anvendelsen av informasjons- og kommunikasjonsteknologi over hele funksjonsomradet som bergrer
helsesektoren”. | denne betydning er eHelse et viktig skritt mot anskaffelsen av bedre helsetjenester
som er tilgjengelige for alle innbyggere, bade i bysentere og i landomrader.

@stersjgomradet - en modell for Europa

Prosjektet er et startgrunnlag for utviklingen av en modell for overnasjonalt samarbeid p& omradet
eHelse i @stersjgregionen. Innenfor rammeverket "eHelse for regioner” vil kunnskap og erfaringer om
beste praksis bli utvekslet og ny teknologi utpravd og tatt i bruk. Funn og lgsninger kan sa bli overfert
til andre europeiske regioner og bidra til moderniseringen av de europeiske helsesystemer.

Hva er vare mal?

Pa vei mot et "Europeisk eHelse-omrade"

Europakommisjonen har satt opp et mal: pa vei mot et "Europeisk eHelse-omrade". Den europeiske
union fremmer overnasjonalt samarbeid mellom nasjonale helsesystemer og stimulerer videreutvikling
av overnasjonale strukturdannelser. Det siktes spesielt mot fremskritt innen overnasjonal bruk av
eHelse-lgsninger: "eHelse vil dpne for lettere tilgjengelig og kvalitetsmessig bedre helsetjenester. Den
kan redusere feil, gke behandlingshastigheten og bety viktige besparelser. The Commission of the
European Communities.

Prosjektets mal

Det er i denne and at "eHelse for regioner" gar i spissen for et felles Jstersjgisk eHelseomrade.
Prosjektet bringer sammen de relevante aktgrer fra alle regionene og involverer de som er opptatt
bade av helsesystemer og av regional utvikling. Partnerne er overbevist om at et slikt tverrsektoralt
partnerskap er vesentlig for at innbyggerne skal kunne trekke fordelene av alle de mulighetene eHelse
gir, og for & kunne fremme regionenes tiltrekning.

De spesielle mal er:
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oke regionenes tiltrekning ved & bruke eHelse som et verktgy for regional utvikling,

a forbedre tilgang og kvalitet pa den helseomsorg som er tilgjengelig for innbyggerne i by- og
landdistrikt ("utstrakt helseomsorg pa grunnlag av eHelse"),

dele kunnskap og ressurser gjennom overnasjonal overfgring, standardisering og lokalisering av
eHelse-lgsninger,

a fremme godkjenningen til pasienter, leger og andre aktarer i helseomsorgssektoren nar det
gjelder eHelse-tjenester,

bygge et overnasjonalt, tverrsektoralt nettverk og utvikle en forrethningsmodell som fremmer
samarbeid pa eHelse-feltet i @stersjgomradet,

gjere erfaringer med det overnasjonale nettverk og & samarbeide pa telekardiologifeltet og pa
andre felt.

Hvordan gar vi frem?

Dialog og kommunikasjon

"eHelse for regioner" bygger pa dialog og kommunikasjon. Partnerne leerer av hverandre hele tiden
nar det gjelder forskjellige helsesystemer, spesielle behov og de beste lgsninger i praksis. De blir klar
over felles utfordringer og utvikler felles lgsninger. P& den maten blir utveksling av erfaring og
overfgring av know-how et grunnlag for prosjektet. Prosessen krever konstant koordinering og styring.
Derfor er en felles strategi for overnasjonal samarbeid grunnleggende, og derved kan
samarbeidspartnerne bli enige om sine mal, og om hvordan de kan organisere samarbeidet.

Nettverksamarbeid

Kjernen i strategien for prosjektets samarbeidskonsept er det overnasjonale tverrsektorale nettverket
der 17 partnere fra 7 nasjoner deltar. De inkluderer regionale regjeringer, byrder og autoriteter,
forsikringsselskap for helse, regionale institusjoner for utvikling, universiteter, sykehus og klinikker i
tillegg til andre som er involvert i helsetjenesten. Dette tverrsektorale nettverket av deltakere
garanterer bade at regional utvikling fremmes og muliggjer bedre helseomsorg.

Realisering av lgsninger

Partnerne vil oppleve konkret overnasjonalt samarbeid ved iverksettelsen av felles eHelse- Igsninger
pa feltet telekardiologi og pa andre omrader. Resultatene og erfaringene vil veere overfarbare og vil
tjene som mgnster for videre felles aktiviteter.

Hva er vare aktiviteter?

Iverksettelsen av prosjektet er delt i fire arbeidspakker (WP = work-packages). Arbeidspakke 1 og 2 vil
skape det strategiske rammeverk for det overnasjonale nettverket og vil spesifisere samarbeidets
struktur og organisering. | arbeidspakke 3 og 4 vil tekniske Igsninger og standarder for overnasjonal
eHelse-anvendelse bli utviklet og iverksatt p4 omradet telekardiologi.

Strukturer og prosesser (WP 1)

Arbeidspakke 1 bestadr av et detaljert samarbeidskonsept som dekker forskjellige omrader som
strekker seg fra strategiutvikling, dvs. planlegging av det eksakte rammeverket av eHelsestrukturer og
- prosesser, til virkeliggjgrelsen av denne hos partnerne. Strategier skal utvikles for blant annet &
oppnd aksept hos pasienter og leger nar det gjelder eHelse slik at pasienter blir bedre i stand til &
delta i helselgsninger, opprette eHelse i hverdagens helsetjenester og intensifiere samarbeidet
mellom partnerne.

Nettverk og forretningsmodell (WP 2)

Et varig overnasjonalt nettverk som spenner over sektorgrensene vil bli utarbeidet i arbeidspakke 2.
En forretningsmodell vil ogsa bli utviklet for a gi et varig bidrag til stabiliseringen av det overnasjonale
samarbeidet og vil danne basis for fremtidige prosjekter og investeringer. | tillegg vil det utformes
modeller for overnasjonalt samarbeid pa eHelse-omradet.

Tekniske aspekter (WP 3)

Under arbeidspakke 3 vil eksisterende tekniske lgsninger bli evaluert, korrigert og tilpasset til
regionene slik at pilotfasen kan bli virkeliggjort i lgpet av arbeidspakke 4. Dette gjelder ogsa de
forskjellige samarbeidsomradene som er utviklet under arbeidspakke 1, som skal overfgres og
lokaliseres i partnerregionene. Resultatet vil veere identifiseringen av tekniske Igsninger som passer
for de vanlige omgivelser og den tekniske infrastruktur praktisert i partnerregionene.
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Pilotrealisering (WP 4)

Et pilotprogram innen telekardiologi vil bli realisert slik at man kan gjgre erfaringer angaende
overnasjonal standardisering, overfgring og lokalisering. Strukturer og prosesser vil bli iverksatt, testet
og tilpasset i partnerlandene. De tekniske lgsninger utledet fra arbeidspakke 3 vil derfor bli brukt til
samarbeidet pa telekardiologiomradet. De erfaringer man oppnar her kan overfgres til andre
samarbeidsomrader.

Raskt overblikk

Farste mgte med prosjektpartnerne hgsten 2003
@stersjgomradets Interreg lll B-prosjekt starter juni 2004
2004 - 2007: trearig prosjektfase

Aktiviteter delt opp i fire arbeidspakker
Prosjektavslutning juni 2007

17 prosjektpartnere fra 7 land i @stersjgomradet
Finansiering: 3.27 mill. Euro

Finansiert av partnerne, Norge og Europaunionen.
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o Dette prosjektet er delfinansiert av Europaunionen (Det europeiske regionale
ok utviklingsfond) innen BSR INTERREG Ill B NP-programmet
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Hvem er partnerne?

Danmark
§ Viborg Byrad

Finland

§ Sgr-Ostrobotnias Regionale Rad

§ Seinajoki Polytekniske

§ Sgr-Ostrobotnias Helsetjenestedistrikt

Tyskland

§ AOK Schleswig-Holstein

§ Segebergdistriktet, Regional Utvikling og Arbeidsmarked

§ Den evangelisk-lutherske Diakonisseanstalt, Flensburg

§ Landet Schleswig-Holsteins Ministerium for sosialsaker, offentlig helse og forbrukerbeskyttelse

Litauen

§ Kaunasregionens Kardiologiselskap

§ Kaunas Medisinske Universitet, Hjertesenteravdelingen
§  Vilnius Universitetssykehus Santariskiu Klinikos

Norge
§ Sentralsykehuset i Vestfold

Polen
Byhospitalet/ Den offentlige helsetjenestekorporasjon, Lebork
Lebork Bykommune
Gdansk Medisinske Universitet, Farsteavdelingen for kardiologi

Sverige
§ Region Skane, @konomisk utvikling og innovasjon
§ Region Skane, Styret for avdelingen for helse og medisinske tjenester

For videre informasjon: www.eHealthforRegions.net / contact@eHealthforRegions.net
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