
Friskliv, læ
ring og m

estring 
i skyen - m

uligheter og 
begrensninger

“Row
s and flow

s of angel hair, and ice cream
 castles in the air, 

and feathered canyons everyw
here 

I’ve looked at clouds that w
ay”  

Joni M
itchell, “Both sides, now” 



W
HO

-ITU
		

m
Health	for	N

on-com
m
unicable	

Diseases	(N
CDs)



Friskliv, læ
ring 

og m
estring - i 

skyen
Hvor er skyen? 
Hva er skyen?

Arctic Sky Race, Trom
sdalstinden, 2. august, 2015 

“Fjelløping i skyen”





IoT
Internet of Things 

Bildet er lånt fra data-inform
ed.com



Hva og hvor er skyen?
Hva: store haller m

ed datam
askiner 

Hvor: Luleå (og m
ange andre steder)

Fotokilde: Facebook



“Skyen” er en abstraksjon for databaser, servere m
ed 

program
vare, apper og tjenester, der den fysiske lokasjonen 

av data, inform
asjon og tjenester ikke er synlig for brukeren 

“Data, inform
asjon og tjenester tilgjengelig der du er, når du 

trenger det, uansett digital plattform
” 

“O
n-dem

and com
puting” 

“Internet of Things” - alle dingser og apparater blir koblet på 
nettet og data fra dem

 og om
 dem

 kan nås fra skyen 

O
BS: Jeg kom

m
er ikke til å gå inn på tekniske aspekter knyttet 

til sikkerhet og personvern, m
en dette er sentrale spørsm

ål 
knyttet til skytjenester



“Frisk eller ikke, vi 
lever da ikke i 

skyen!!!”

Foto: Pål Jakobsen, “Feitinger i fjæ
ra”, Håkøya, Trom

sø



W
HO

 om
 helse  

(O
ttawa Charter, 1986)

“Health prom
otion is the process 

of enabling people to increase 
control over, and to im

prove, their 
health.  

[...]  

H
ealth is [...] seen as a resource 

for everyday life, not the 
objective of living”

3-åring m
ed god helse læ

rer å m
estre 

(alternativ tittel: barnebarn bidrar til god helse) 
Foto: Sondre Hasvold



Digital sjel 
Jan Ankreuzt 

(2003)
Vi legger alle igjen digitale 
spor etter oss - dette er en 

representasjon av hvem
 vi er, 

i nettet. 
Hvem

 er du, hvis du bare ser 
på hva som

 finnes av 
inform

asjon om
 deg på 

nettet?



Friskliv, læ
ring og m

estring
•

Endring av livsstil/beholde en god livsstil - (friskliv?) 

•
Å LEVE m

ed kronisk sykdom
 

•
M

estring av nye utfordringer 

•
Bedre sam

svar m
ellom

 livsm
ål og helsetjenester 

•
Bedre sam

handling og koordinering m
ellom

 
tjenesteytere



Kan “skyen” gi oss bedre helse 
og hjelpe oss å oppnå livsm

ål?

•
Stikkord: Læ

ring og m
estring

(altså ikke skyen, m
en hvordan vi bruker skyen og 

hvilke tjenester vi organiserer)











Noen eksem
pler



Eksem
pler

•
The Serenity Button - del av EU-prosjektet Victorya 
Hom

e som
 nylig har blitt kåret til beste AAL-prosjekt 

(Am
bient Assisted Living) 

•
FIW

ARE - Utviklet i flere EU-prosjekter, brukt for å 
dem

onstrere deling av data fra Diabetesdagboka 

•
EPITAL - En helt ny m

odell for en helsetjeneste for 
KO

LS-pasienter i bydel i København, har vist gode 
resultater for reduksjon av reinnleggelser



Serenity Check-In



W
ould	you	like	to	
share	your	data	
w
ith	m

e,	M
rs.	

Hansen?
yes,	

please.

The	
code	is:	
yqi9ow



EPITAL Care M
odel 

København



Skyen og data analyse
•

Data fra innbygger, fra daglig virke og vanlig aktivitet, 
hele tiden, hele livet 

•
Vi går fra noen få (m

en nøyaktige) m
ålinger, til m

ange, 
m

ange, m
ange, m

indre nøyaktige, m
en fra m

ange 
kilder og m

ed nye m
uligheter for indirekte forståelse av 

kontekst og helse 

•
Sky-tjenester gir helt nye m

uligheter for å finne m
ønstre 

og forutse risiko  

•
Stratifisering av innbyggerne



Utfordringer
“But now they only block the sun, They rain and snow on 

everyone, So m
any things I would have done,  

But clouds got in m
y way” 

Joni M
itchell, “Both sides, now”



Utfordringer
•

Eierskap til datene - Hvordan kan du ta m
ed deg 

dataene om
 du vil skifte til en annen sky? Blir noe 

liggende igjen? 

•
Lovgivning og rettigheter - hvilke lover regulerer 
skytjenestene?  

•
Sam

m
ensatte tjenester - transparens i forhold til hvem

 
har tilgang på hva og hva kan de bruke det til? 

•
Sekundæ

rbruk av data - sporbarhet i forhold til hva 
dataene er brukt til



Be He@
lthy  - Be M

obile
•

Felles initiativ fra W
HO

 og ITU for å frem
m

e m
-helse for ikke-

sm
ittsom

m
e sykdom

m
er (NCDs) - bidra til m

ål om
 25%

 
reduksjon i prem

atur dødelighet fra NCDs innen 2025 

•
Ebola epidem

ien viste nytten av nettverket og 
infrastrukturen bygget opp i BHBM

 i Senegal og ble et 
nyttig verktøy for å spre inform

asjon 

•
8 land har sine nasjonale prosjekter, Norge, Storbritannia, 
India, Filippinene, Tunisia, Senegal, Zam

bia og Costa Rica, 
flere land vil bli inkludert fra 2016 

•
Stor-skala og bæ

rekraftige tjenester



Be He@
lthy - Be M

obile

•
Sam

arbeid m
ellom

 m
yndigheter, helsetjenestene og 

industripartnere 

•
W

HO
 & ITU utvikler toolkits, eller handbøker (ikke 

status som
 guidelines, enda) for å bistå land m

ed 
prosesser for å etablere m

-helsetjenester 

•
BHBM

-Norway ledes av Helsedirektoratet



W
HO

 og m
-helse (BHBM

)
•

m
Cessation - røykeslutt basert på SM

S-m
eldinger 

•
m

Diabetes - SM
S m

ed råd i forbindelse m
ed Ram

adan, 
SM

S til foreldre, alarm
er og varsling av føling 

(Hypoglykem
i), Diabetesdagboka for egenm

estring, 
osv 

•
m

Cervical Cancer - inform
asjon om

 HPV, inform
asjon 

om
 screeningtilbud, inform

asjon om
 HPV-vaksine 

•
m

Hypertension - råd om
 kosthold og stressredusering, 

livsstilsendring, m
otivasjon til fysisk aktivitet



B
e
 H

e
@

lth
y
 B

e
 M

o
b
ile: m

H
ealth for N

CD
s

▪
existing infrastructure 

▪
Scale up delivery of health 
program

s cost effectively 
▪

Reduce NCD prevalence 
▪

Save costs on healthcare

m
H

EA
LTH

 EN
A

BLES 
PU

BLIC H
EA

LTH
 

SERVICES TO

•
Joint initiative betw

een tw
o U

N
 agencies: W

H
O

 and ITU
 

•
Supports governm

ent scale-up of health interventions for N
CD

s using 
m

obile technology 
•

Collects global evidence on best practices for technology, health content 
for prevention and m

anagem
ent  

•
Prom

otes universal health coverage, innovation and intersectoral 
collaboration

Scale-up m
odel: from

 pilot to 
institutionalization

M
ultisectoral partnership m

odel

Countries: Costa Rica, Senegal, Zam
bia, N

orw
ay, U

K, the Philippines, Tunisia and India



Leveraging the m
D

iabetes w
ork for Ebola

•
Through the SM

S cam
paign, launched in partnership w

ith m
ajor 

m
obile phone operators in Senegal, people w

ere encouraged to alert 
health authorities of anyone show

ing signs of a fever and bleeding 
by calling a toll-free num

ber. The m
essages w

ere shared ahead of 
large-scale public events, including football m

atches and rallies. 
•

Senegal’s SM
S Ebola cam

paign could be rolled out at top speed 
thanks to the existing collaboration am

ong stakeholders created 
by the m

D
iabetes platform

.

•
As part of a m

assive public aw
areness 

effort, Senegal’s M
inistry of H

ealth sent 
4 m

illion SM
S m

essages to the general 
public w

arning of the dangers of Ebola 
and how

 to prevent it.



Utfordringer for W
HO

 i 
forhold til m

-helse
•

Nytt om
råde m

ed m
ange ulike typer tjenester og 

intervensjoner 

•
Lite evidens 

•
Vanskelig å gjennom

føre RCT 

•
Kulturelle og praktiske ulikheter 

•
Identitet og personvern



M
uligheter m

ed m
-helse

•
Forebygging 

•
Enklere dialog 

•
Egen-m

estring og kontroll på egen helse 

•
Kan nå flere og andre enn hva m

an gjør m
ed 

tradisjonelle kanaler for inform
asjon og dialog 

•
Rehabilitering 

•
Identifisering av risiko - data analyse



e-/m
-/p-helse

•
E-helse: paraplybegrep, m

en betegner ofte system
er 

og kom
m

unikasjon fra de profesjonelle helse tjenestene 

•
M

-helse: tar utgangspunkt i m
obilen og er derm

ed m
er 

innbygger og individ rettet og styrt. Personen har flere 
valg og styrer selv hva og hvilke tjenester de vil bruke 

•
P-helse: person-tilpasset behandling, typisk m

ed 
hensyn på individuell biologi, genetikk 

•
EM

Pow
er, EM

Pathy, EM
P-health!



Tusen takk for 
oppm

erksom
heten!

Per Erlend Hasvold 
Technical O

fficer 
NM

H/PND 
W

HO
, G

eneva

hasvoldp@
who.int 

@
Perlend 


