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TeleKOL MIDT

• Det overordnede mål med telemedicin til borgere med KOL i Midtjylland er, at
• Inddrage borgerne aktivt i eget behandlingsforløb
• Skabe tryghed
• Reducere antallet af indlæggelser
• Øge livskvaliteten for borgeren.

• Målene for TeleKOL projektet er med til at skabe nye muligheder i 
sundhedsvæsenet samt danne præcedens for fremtidige telemedicinske og 
digitale sundhedstilbud, der på forskellig vis understøtter bedre og mere 
sammenhængende behandlingsforløb samt større kvalitet i hverdagen for borgere 
med kronisk sygdom 

• TeleKOL omfatter
• Digital information og vejledning
• Digital individuel forløbsplan
• Telemedicinsk hjemmemonitorering



Beslutningsproces

• TeleKOL-indsatsen er drøftet mangefold i tværsektorielle udvalg og tværgående 
kommunale udvalg. 
• Redegørelsen omfatter ikke sagsbehandling internt i kommuner og region.

• SSG og DKS har behandlet TeleKOL jævnligt, med ca. 4 sagsbehandlinger vedr. 
TeleKOL pr. år.
• Beslutningerne går på fælles anskaffelse af infrastrukturen, det sundhedsfaglige indhold, økonomien 

generelt og monitoreringsindsatsen.

• Monitorering i vagttid er aftalt med afprøvning i 2 år.
• Indsatsen  Akutstyrgruppens anbefaling i juni ’17, frem til endelig godkendelse af 

monitoreringsopgaven i vagttid i SSG, maj’18.
• Indstillingen godkendes i SSG med beslutning om, at der laves en evaluering af vagttidsordningen efter 

2 års drift.



Økonomi
• I økonomiaftalerne for 2016 og 2018 har kommunerne og regionerne forpligtet 

sig på at udbrede telemedicinsk hjemmemonitorering til alle relevante borgere 
med KOL.

• Landsdelsprogram Midtjylland udsender hvert år en budgetvejledning for året der 
kommer. Denne indeholder en tabel med alle kendte omkostninger og udgifter.
• Tabellerne består dels af budgetposter baseret på skøn, og kendte omkostninger
• Stigningen i omkostningerne skyldes, at forventede udgifter til udvikling og drift af 

infrastrukturen er blevet større samt at de estimerede skøn er blevet fastlagte og kendte 
gennem åren.

• Omkostningerne skal fordeles mellem region og de 19 kommuner gennem 
fordelingsnøgler. Disse er ofte aftalt mellem Danske Regioner og KL, bestemt ud 
fra den nationale business case, eller internt i landsdelen.

• Der er allerede afholdte budgetposter. De fleste af de allerede afholdte poster er 
investeringsomkostninger til infrastruktur, løsninger og gennemførelsesprojektet.



Opsamling

• Sagsbehandlingen af TeleKOL Midt har været omfattende, og er foregået 
kontinuerligt på tværs af udvalg og fora fra 2016 til 2021. 

• Økonomien har været stigende i takt med projektets levetid – dette skyldes til dels 
reelle stigninger, men mest af alt realiseringer af udgifter.

• TeleKOL er udfordret af forsinkelser af den tekniske leverance og tidsplanen for 
udrulning er flyttet flere gange. Projektet er pt. pauseret grundet gensidig 
opsigelse af kontrakt med leverandøren af de indkøbte Borger- og Medarbejder 
løsninger. 

• TeleKOL bygger på en infrastruktur, som fremadrettet skal understøtte andre 
indsatsområder indenfor telemedicin og digital sundhed. TeleHjerter, TeleSår og 
kommunernes PRO-data projekt er nogle af de projekter der er på vej i nær 
fremtid.


