[Fylke [Kommune nr [Sgkende kommune [Samarbeidende kommuner |Samarbeidspartnere [Formal [Tildelt belgp
@stfold
Utrede etablering av lokalmedisinsk senter og
0104 Moss kommune Moss, Rygge, Rade og Valer Sykehuset Jstfold samarbeid om folkehelse og andre omrader 500 000
0105 Sarpsborg kommune |[Sarpsborg Sykehuset @stfold Utrede etablering av lokalmedisinsk senter 700 000
Sykehuset Dstfold, brukerorganisasjoner,
brukerombud, private helseakterer, Planlegge etablering av lokalmedisinsk senter og ny
0106 Fredrikstad kommune |Fredrikstad, Hvaler Dstfold fylkeskommune og NAV legevakt 700 000
Marker, Trggstad,
Spydeberg,Askim, .
X . Utrede samarbeidsomrader for & etablere et
E|dsberg,Sk|ptvedt, baerekraftig tjenestetilbud og etablere et lokalmedisinsk
0124 Askim kommune Rakkestad, Hobgl Sykehuset Jstfold kompetansesenter 650 000
Totalt for fylket 2550 000
Akershus
Vestby, Ski, As, Frogn,
Nesodden, Oppegard, Utrede samarbeidet om interkommunale tjenester i
0213 Ski kommune Enebakk Akershus Universitetssykehus Folloregionen 1 000 000
Videreutvikle Henie Onstad Ressurssenter. Gi
sammenhengende helsetjenester far, istedenfor og
etter sykehusopphold, blant annet bruk av
0219 Barum kommune Bzerum Vestre Viken velferdsteknologi, ambulante ressursteam. 600 000
Vestre Viken, Rgyken kommune,
0220 Asker kommune Asker Hagskolen i Buskerud, Brukerradet Utvikling og etablering av lokalmedisinsk senter 800 000
Ullensaker
kommune/ @vre Gjerdrum, Ullensaker, Nes,
0235 Romerike Utvikling Eidsvoll, Nannestad, Hurdal Planlegge lokalmedisinsk senter pa @vre Romerike 500 000
L(z)renskog Skedsmo Etablere "mobile r@ntgentjenester” hvor pasientene
. ’ ! undersgkes med rgntgen pa sykehjemmet.
Raellngen, Fet, Sgrum, Rentgenapparatet fraktes med bil til sykehjemmet og
Lorenskog kommune [Nittedal, Ullensaker Akershus Universitetssykehus bildene blir tolket pa sykehuset. 662 500
Totalt for fylket 3562 500
Oslo
Diakonhjemmets sykehus,
Oslo kommune, Bydel Nasjonalforeningen, Sanitetskvinnene og |Opprette lokalmedisinsk senter med blant annet
0301-05 Frogner Hegskolen i Oslo dagrehabiliteringstiloud og demenstiloud 500 000
Oslo kommune, Bydel Forebyggende tiltak ved Familiens hus, blant annet
0301-06 Ullern BUP Vest, Utdanningsetaten foreldreveiledningsprogram 100 000
Oslo kommune, Bydel Forebyggende tiltak for barn/unge og voksne med
0301-09 Bjerke Oslo Universitetssykehus nedsatt formulerings- og kontaktkompetanse 500 000
Totalt for fylket 1100 000







Hedmark

Planlegge og utprave bruk av e-helse og

0412 Ringsaker kommune [Ringsaker omsorgsteknologi 400 000
0425 ,&snes kommune Grue, Asnes, Valer Sykehuset Innlandet Frisklivsentral for & forebygge overvektsproblemer 600 000
Asnes, Valer, Elverum,Trysil, Planlegge kommunesamarbeid, om blant annet
0427 Elverum kommune Amot, Stor-Elvdal, Engerdal lokalmedisinsk senter 500 000
Interkommunalt samarbeid om tjenester som palliativ
0434 Engerdal kommune |Trysil, Engerdal behandling og psykisk helsearbeid 200 000
Rendalen, Tolga, Tynset, Hedmark fylkeskommune, Sgr-Trgndelag
0439 Folldal kommune Alvdal, Folldal, Os, Rgros fylkeskommune Utarbeide helseplan for fjellregionen 500 000
Totalt for fylket 2200 000
Oppland
. R . e R Videreutvikle Distriktsmedisinsk senter, forebygge
Reg|0nsradet Nord Dovre, LGSJa,Skjak, Lom, Vaga, sykehusinnleggelser og tilbud til utskrivningsklare
0517 Gudbrandsdal Sel Sykehuset Innlandet pasienter 1800 000
DMS Nord- Dovre, Lesja,Skjak, Lom, Vaga, Sykehuset Innlandet, Nasjonalt senter for
0517 Gudbrandsdalen Sel telemedisin Bedre samhandling ved bruk av IKT 500 000
Lillehammer, Dovre, Lesja,
e Utvikle samhandling om demenspasienter mellom
Skjak, Lom, Nord-Fron, Sgr- Sykehuset Innlandet - Alderspsykiatrisk ~ |kommuner og Alderspsykiatrisk avdeling ved
0519 Sgr-Fron kommune  [Fron, Ringebu, @yer, Gausdal [avdeling, KS Hedmark og Oppland Sykehuset Innlandet 900 000
Gjovik, @stre Toten, Vestre _ o
Planlegge samhandlingsreformen i Gjgvikregionen,
¢Stre Toten Toten, Sgndre Land, Nordre Sykehuset Innlandet, Norwegian Centres |blant annet bruk av ny teknologi og satsing pa
0528 kommune Land of Expertise-NCE Raufoss forebygging 500 000
Vestre Toten Etablering av hemodialyse i sykehjem og
0529 kommune Vestre Toten Sykehuset Innlandet hjemmehemodialyse (bloddialyse) 400 000
Sykehuset Innlandet, Nasjonalt senter for
0532 Jevnaker kommune Jevnaker samhandling og telemedisin Amulerende team innen alderspyskiatri - bruk av IKT 250 000
0533 Lunner kommune Jevnaker, Lunner, Gran Sykehuset Innlandet Planlegge etablering av lokalmedisinsk senter 400 000
Sgr-Aurdal, Etnedal, Nord- Videreutvikle Valdres Distriktsmedisinske senter -
! . ! intermediaeravdeling, observasjonsplasser, felles
Nord-Aurdal Aurdal, Vestre Slidre, ¢y5tre tjenester innen psykisk helsearbeid, ressurskrevende
0542 kommune Slid re, Vang Sykehuset Innlandet, Valdres DMS tienester og rehabilitering. 800 000
Totalt for fylket 5550 000

Buskerud




Vestregionens

Baerum, Asker, Jevnaker,
Drammen,Kongsberg, Ringerike,
Hole, FI3, Nes, Gol, Hemsedal, Al,
Hol, Sigdal, Modum, @vre Eiker,
Nedre Eiker, Lier, Rgyken, Hurum,
Flesberg, Rollag, Nore og Uvdal,

Storregional samarbeidsmodell og utvikling av framtidig

0600 styringsgruppe Svelvik, Sande Vestre Viken lokalmedisinsk senter i helseomradet Vestre Viken 700 000
Drammen Q)vre Eiker, Nedre Planlegge kommunesamarbeid og samhandling med
. 7 ! helseforetaket, blant annet etablere felles forskning og
Eiker, Lier, R¢yken' Hurum, Sykehuset Buskerud, Hagskolen i utviklingsprogram, samarbeid om ambulante team,
0602 Drammen kommune [Svelvik, Sande Buskerud lokalmedisinsk senter, IKT mv. 700 000
Familiens hus (folkehelsehus) - helsetilbud til familier,
barn og unge. Planlegge bedre tilbud til brukerne
0605 Ringerike kommune [Ringerike Vestre Viken HF, Ringerike sykehus gjennom samhandling med helseforetaket. 400 000
Etablere kommunal poliklinikk pa dag- og kveldstid for
0605 Ringerike kommune [Ringerike Ulike kommunale tjenester rusmisbrukere 200 000
Regionradet for FI3, Nes, Gol, Hemsedal, Al,  |yestre Viken, KS, 27-kommunesamarbeid
0619 Hallingdal Hol i Vestre Viken Planlegge Hallingdal lokalmedisinske senter 400 000
. . Planlegge kommunesamarbeid om forebyggende
Jevnaker, Ringerike, Hole, helsetjenester, frisklivssentraler og bedre utnyttelse av
0623 Modum kommune Sigdal, Krgdsherad, Modum  [Vestre Viken felles ressurser, herunder IKT 850 000
Planlegge forebyggende aktivitetstilbud til brukere med
seerskilte behov gjennom interkommunalt samarbeid i
0624 @vre Eiker kommune |@vre Eiker, Nedre Eiker Eiker-regionen 100 000
Totalt for fylket 3 350 000
Vestfold
Planlegge lokalmedisinsk senter og avklare
0706 Sandefjord kommune |Sandefjord, Andebu, Stokke [Sykehuset Vestfold interkommunalt samarbeid 300 000
Larvikmodellen - Utvikling av kommunale tilbud om
kortidsplasser for behandling og rehabilitering og andre
samhandlingstiltak, blant annet i lokalene til Larvik
0709 Larvik kommune Larvik Sykehuset Vestfold sykehus 400 000
Horten, Holmestrand, Tgnsberg,
Sandefjord, Larvik, Hof, Re,
Andebu,Stokke, Ngttergy, Tjgme, Uttesting "Modell for samhandling i Vestfold" og en
0716 Re kommune Lardal Sykehuset Vestfold, psykiatrien i Vestfold |felles kommunal samhandlingskoordinator 650 000
Prosjekt for styrke kommunens oppfelging av pasienter
Sykehuset i Vestfold, Hagskolen i som skrives ut fra sykehus i tilknytning til nytt helsehus
0722 Ngttergy kommune |[Ngttergy Vestfold pa Nettergy 200 000
Totalt for fylket 1 550 000
Telemark
Sykehuset Telemark, NAV, DPS Vestmar,
0815 Kragerg kommune Kragerg Kragers somatikk Etablering av felles lzerings- og mestringssenter 300 000
0815 Kragerg kommune Kragerg Sykehuset Telemark, Kragers somatikk  |Etablering av samarbeid om fysio/ergoterapitjenester 200 000




FFO Telemark, Fagforbundet, Norsk
sykepleieforbund, Sykehuset Telemark,

Videreutvikle Midt-Telemark helsekommune. Utvikle
tilbud om forebyggende og behandlende tjenester i
hjemmet - spesielt knyttet til kols, diabetes og

0821 Bg kommune Nome, Bg, Sauherad Hagskulen i Telemark, avd. Bg hjertesvikt. Motto: Tryggere syk hjemme 1 500 000
Totalt for fylket 2 000 000
Aust-Agder
Utvikle Arendal Helsehus. Omfatter ogsa fire piloter
Segrlandets sykehus, fastleger, Jstre innen a) bremse veksten i livsstilssykdommer, b)
Agder interkommunalt samarbeid (komm |forebygge angst og depresjonsplager, c) forbedret
Arendal, Froland, Gjerstad, Risear, behandlingstilbud til kronikere og d) systematisk
0906 Arendal kommune Arendal Tvedestrand, Vegarshei og Amli) rehabilitering og oppfelging til hjemmeboende eldre 900 000
Evje og Hornes, Bygland,Valle, Evjeklinikken, UiA (senter for e-helse og |Etablere lokalmedisinsk folkehelsehus og prosjekt med
0938 Bygland kommune Bykle omsorgstekn.) interkommunalt demensteam og pargrendeskole 300 000
. Kristiansand hudlegeklinikk, Norsk
Evje og Hornes, Bygland,VaIIe, helsenett, Nasjonalt senter for Utvikle tilbud om telemedisinske hudtjenester for
0938 Bygland kommune Bykle samhandling og telemedisin innbyggere i Setesdal 400 000
Totalt for fylket 1 600 000
Vest-Agder
Utvikle og styrke kvaliteten pa helsetjenestetilbudet i
Lillesand, Birkenes, Iveland kommunesamarbeidet Knutepunkt Sgrlandet. Blant
L. Lo ! ! ! annet utvikle en modell for lokalmedisinsk senter med
Kristiansand Kristiansand, Vennesla, vekt pa kvalitets- og kompetanseheving av
1001 kommune Songdalen, Sggne Serlandet sykehus medarbeiderne. 1 000 000
Utvikle Lister lokalmedisinske senter. Fokus mot eldre
. med sammensatte behov, kols og diabetes.
Farsund, Flekkefjord, Lyngdal, |sgriandet sykehus, Fylkesmannen i Aust- |Forebygging og rehabilitering og leerings- og
1004 Flekkefjord kommune [Haegebostad, Kvinesdal, Sirdal |Agder, Serlandets rehabiliteringssenter  [mestringssenter. 1 000 000
Totalt for fylket 2 000 000
Rogaland
. Utvikle Dalane DMS som samhandlingsarena. Tilbud til
Elgersund, Sokndal, Lund, kols-rammede og bruk av telemedisin er blant
1101 Eigersund kommune |Bjerkreim, Ha Helse Stavanger satsingsomréadene 800 000
Helse Stavanger, omkringliggende Planlegge etablering av forsterket sykehjemsavdeling
1102 Sandnes kommune Sandnes kommuner og rehabiliteringsavdeling 400 000
1103 Stavanger kommune |Stavanger Stavanger Universitetssykehus Utredning og etablering av Stavanger Helsehus 1 000 000
Utvikle samhandlingsprosjektet "Helsetorget" med ulile
Haugesund, Tysveer, Karmgy samarbeidstilbud for kommunene i Helse-Fonna-
. ’ ’ ! Hagskolen Stord/Haugesund, Helse omradet. Som etablering av Helsestasjon for eldre,
Sveio, Bgmlo, Stord, Jondal, Fonna og gvrige kommuner i Leerings-og mestringssenter, observasjonsplasser,
1106 Haugesund kommune [Odda, Ullensvang helseforetakets opptaksomrade palliativt team 500 000
Samarbeid mellom kommuner og DPS om mestrings-
1120 Klepp kommune Ha, Klepp, Time , Gjesdal Jeeren DPS og treningstiltak 600 000




Utvide interkommunalt samarbeid om helse- og
omsorgstjenester. | dag samarbeides det om psykisk

1122 Gjesdal kommune Ha, Klepp, Time, Gjesdal helsetilbud, skal utvides med flere omrader. 400 000
Styrke kommunens arbeid med samhandlingstiltak
med a etablere ulike fagteam som demensteam og
1135 Sauda kommune Sauda Helse Fonna og "Helsetorg-modellen” psykisk helse-team og forsterket kompetanse 300 000
Totalt for fylket 4 000 000
Hordaland
Styrke kommunenes tilbud innen forebygging,
1221 Stord kommune BQ)mIo, Stord, Fitjar Helse Fonna, brukerorganisasjoner akuttbehandling og rehabilitering. 800 000
Granvin herad, Voss, Kvam Videreutv elektronisk samhandling mellom sykehus,
1235 Voss kommune herad fastleger og pleie/omsorg 300 000
Etablere Kvam rehabiliterings- og behandlingsavdeling.
Med desentraliserte polikliniske
spesialisthelsetjenester, kommunal rehabilitering og
1238 Kvam herad Kvam herad Helse Bergen, evt. nabokommuner legevakt/ambulanse 400 000
Utrede omréader for samhandling og etablering av
helsehus. Avklare mulighet for interkommunalt
1243 Os kommune Os samarbeid. 350 000
Planlegge utvikling av lokalmedisinske senter i en liten
agy-kommune. Utrede kompetansebehov, utvikling av
egnede tjenester og evt samarbeid med andre
1244 Austevoll kommune |Austevoll kommuner. 400 000
Prosjekt "Jordmor Heim": Samarbeid om oppfalging av
1246 Fiell kommune Fjell Helse Bergen friske barselkvinner og nyfadte barn. 250 000
"Prosjekt Betre Saman". Lokalmedisinsk senter med
1246 Fjell kommune Sund, Fjell, Askgy, @ygarden [Helse Bergen tilbud istedenfor og etter sykehusopphold 1 000 000
Modalen Ostergy Meland Videreutvikle interkommunalt samarbeid og samarbeid
. o N . ’ . ’ med speshelsetjenesten om helsetjenester i Nord-
Regionradet Radgy, Lindas, Austrheim, Haraldsplass Diakonale sykehus, Helse |Hordaland. Blant annet utvikle et rehabiliteringstilbud
1263 Nordhordaland IKS Fedje, Masfjorden Bergen og kompetansebygging i tjenestene 1 000 000
Totalt for fylket 4 500 000
Sogn og Fjordane
Flora, Solund, Hyllestad,
Hgyanger, Balestrand,
Askvoll, Fjaler, Gaular, Jglster, Utredning av interkommunalt samarbeid innen
1401 Flora kommune Fgrde, Naustdal, Bremanger forebyggende arbeid og rehabilitering 800 000
Totalt for fylket 800 000

Mgre og Romsdal |




Molde, Vestnes, Rauma,
Nesset, Midsund, Aukra,

Helse Nordmgre og Romsdal, og pa sikt

Utrede omrader for interkomm samhandling og

1502 Molde kommune Fraena kommunene Eide, Gjemnes og Sunndal |inngéelse av forpliktende samarbeidsavtaler 700 000
Utarbeide en modell for legemiddelassistert
Kommuner i Romsdal Regionrad, Helse |rehabilitering med intermediaerenhet for rehabilitering.
1502 Molde kommune Molde Nordmere og Romsdal Vurdere mulighet for interkommunalt samarbeid 300 000
o . Alesund, Vanylven, @rskog, Norddal, Utrede muligheter for interkommunale Igsninger i lys av
Alesundregionens Stranda, Stordal, Sykkylven, Skodje, Samhandlingsreformen. Etablere gode bindeledd
1504 Utviklingsselskap IKS [Sula, Giske, Haram, Vestnes, Sandgy |Helse Sunnmare er invitert mellom kommuner og helseforetak. 500 000
Kristiansund Opplaering av ansatte i helsepedagogikk og kurs for
1505 kommune Kristiansund Helse Nordmgre og Romsdal personer med kols og andre hjerte/lungelidelser 200 000
Utvikle betre tilbud og sterre ansvar for helsetenesta i
1520 @rsta kommune @rsta Sunnmgre HF, Mork rehab, Volda DPS  |kommunen. 400 000
Helse Nordmgre og Romsdal, Hagskolen |Utvikle modell for helhelhetlig pasientforlap mellom
1554 Avergy kommune Avergy, Gjemnes, Tingvoll i Molde nivaene - geriatri og smertelindring. 700 000
Videreutvikle tilbudet i et forsteket bofellesskap for
Halsa personer med psykiske lidelser og/eller
rusmiddelproblemer. Styrke rehabiliteringstilbudet.
Interkommunale Vurdere om tilbudet kan utvikles til et lokalmedisinsk
1571 Psykiatriske senter Surnadal, Halsa LAR Midt-Norge, Helseforetak, NAV senter. 300 000
Totalt for fylket 3100 000
Sor-Trgndelag
Opprettelse av avdeling for kreft og palliasjon i
1601 Trondheim kommune |Trondheim St. Olavs Hospital, Kreftforeningen lokalmedisinsk senter (Jya Helsehus) 800 000
Helse og velferdsvakta. Videreutvikle en
. Norsk helsenett, Norsk Helseinformatikk, |interkommunal dggnbasert kontaktsentral for flere
Trondheim, Melhus, Kleebu, Fylkesmannen i Ser-Trgndelag, helse- og velferdstjenester og pilotere en nasjonal
1601 Trondheim kommune |Malvik Helsedirektoratet kjernejournallgsning. 2 000 000
Rindal, Hemne, Snilfjord, Hitra, Prosjekt "Samhandlingsreformen i Orkdalsregionen".
Frgya, Agdenes, Rennebu, Meldal, Planlegge lokalmedisinsk senter i samarbeid mellom
1612 Hemne kommune Orkdal, Skaun St. Olavs hospital, FM S-Trgndelag kommunene og helseforetaket. Styrke kompetanse. 1 500 000
Utvikle samhandlingskjede for mennesker med behov
1617 Hitra kommune Hitra St. Olavs Hospital for tilbud innen rus, psykisk helse, overvekt og demens 300 000
Helse Midt-Norge, St. Olavs Hospital,
NTNU Samfunnsforskning, SINTEF,
Nasjonalt senter for samhandling og 2 prosjekter: (1) Prosjekt Digitale Fosen - bruk av
. . o . telemedisin, Norsk senter for el- digitale verktgy som ledd i a realisere
¢r|and' Rissa, Bjugn, AfJord' pasientjournal, Regionalt senter for Samhandlingsreformen. (2) Nettverksmodell for
1621 Fosen DMS IKS Roan, Osen, Leksvik sykelig overvekt livsstilssentraler med diabetes 2 1 000 000
Utpraving av ny modell for behandling og oppfelging av
1624 Rissa kommune Rissa, Leksvik Kreftklinikken Fosen alvorlig syke pasienter i naermiljget 500 000
Helse Midt-Norge, Oppdal DMS, Vekst
Oppdal AS, Oppdal Treningssenter AS, |Styrke samarbeidet om rehabilitering og bedre
Auna Legesenter, Oppdal legesenter, pasientforlap med Senter for arbeidsrettet
1634 Oppdal DMS KF Oppdal Oppdal Fysikalske Institutt rehabilitering. 100 000




Helse Midt-Norge, Oppdal DMS, Auna

Utvikle et lokalmedisinsk senter med desentraliserte
spesialisthelsetjenester samlokalisert med
allmennlegetjenester og andre kommunale

1634 Oppdal DMS KF Oppdal Legesenter, Oppdal Legesenter helsetjenester 100 000
Oppdal DMS KF, Helse Midt Norge, Ser- |Utvikle tilbud om forebyggende helsetjenester for
1634 Oppdal kommune Oppdal Trendelag Fylkeskomm, 8 fastleger livsstilsyskdommer 100 000
Oppstart av tiltak for a forebygge og behandle
1636 Meldal kommune Meldal Regionalt senter for sykelig overvekt livsstilssykdommer og overvekt 200 000
Etablere tilbud om intermedizere plasser.
1640 Rgros kommune Reros, Holtalen, Os St. Olavs hospital, Helse Midt-Norge Interkommunalt tilbud. 1 700 000
Etablere tiltak og tverrfaglig oppfelging av
Regionalt senter for sykelig overvekt, barn/familier/'voksne med overvektsproblematikk.

1663 Malvik kommune Malvik Nasjonalt senter for telemedisin Kompetanseoverfering fra 2. linje 300 000
Totalt for fylket 8 600 000
Nord-Trgndelag

Steinkjer, Mosvik, Verran, Etablere DMS Inn-Trendelag med intermedizerplasser,
1702 Steinkjer kommune Indergy, Snasa Helse Nord-Trgndelag, Helse Midt-Norge |dialyseplasser og polikliniske spesialisthelsetjenester 2 000 000
Utvikle samkommunale helsetjenester i Midtre Namdal
. . samkommune. Utvikle felles helsetilbud. Felles
Midtre Namdal Namsos, Namdalseld, Helse Nord-Trgndelag, Hagskolen i Nord- |kvalitets- og internkontrollsystem, samordnet
1703 samkommune KF Overhalla, Fosnes Trendelag kompetanseheving. 1 800 000
. Helse Midt-Norge, St. Olavs hospital,
Selbu, Tydal, Meraker, Rusbehandling Midt-Norge, Sykehuset Utvikle Veernesregionen som helsekommune.
1714 Stjgrdal kommune Stjgrdal Levanger Delprosjekt "Overvekt og Folkehelse" -
N Helse Midt-Norge, St. Olavs hospital, Utvikle Veernesregionen som helsekommune.
Selbu, Tydal, Meraker, Rusbehandling Midt-Norge, Sykehuset Delprosjekt "utredning og utprgving av mestrings- og
1714 Stjgrdal kommune Stjgrdal Levanger lseringssenter” -
N Helse Midt-Norge, St. Olavs hospital,
Selbu, Tydal' Merdker, Rusbehandling Midt-Norge, Sykehuset Utvikle Veernesregionen som helsekommune.
1714 Stjgrdal kommune Stjgrdal Levanger Delprosjekt "ldentifisere omrader for samhandling" 2 000 000
N Helse Midt-Norge, St. Olavs hospital, Utvikle Veernesregionen som helsekommune.
Selbu, Tydal' Meraker, Rusbehandling Midt-Norge, Sykehuset Delprosjekt "Utredning og utprgving av tverrfaglig
1714 Stjgrdal kommune Stjgrdal Levanger innsatsteam"
N Helse Midt-Norge, St. Olavs hospital, Utvikle Veernesregionen som helsekommune.
Selbu, Tydal, Meraker, Rusbehandling Midt-Norge, Sykehuset Delprosjekt "Utredning og utprgving av interkommunalt
1714 Stjgrdal kommune Stjgrdal Levanger samarbeid om ernaeringsfysiolog" J
Videreutvikle samarbeidet om helsetjenester i
1721 Verdal kommune Levanger, Verdal samkommunen (forsgksordning) 500 000
Utrede samarbeid om forebyggende og
helsefremmende arbeid og samhandling mellom

1751 Neergy kommune Vikna, Neaergy, Leka, Bindal Helse Midt Norge sykehuset og helsetjenesten i Ytre Namdal 500 000
Totalt for fylket 6 800 000
Nordland

UNN HF, Regionalt Styrke forebyggende helsetjenester i et kommunalt
kompetanseutviklingskontor for leerings- og mestringssenter i "Folkehelsehuset i
1805 Narvik kommune Narvik kommuner i Ofoten, kommuner i Ofoten  |Narvik". Vil samarbeide med 4 nabokommuner 500 000




Sgmna, Brgnngy, Vega,

Helgelandsykehuset, Helgeland

Utrede driftsmodell for interkommunalt samarbeid om

1812 Spmna kommune Vevelstad Rehabilitering kommunal og spesialisert rehabilitering i Ser-Helgeland 500 000
Forsterket sykehjem. Flere kan behandles hjemme og
1812 Spmna kommune Sgmna, Brgnngy Helgelandsykehuset, USH slippe lang reise til sykehus 400 000
Sgmna, Brgnngdy, Vega, Ser-Helgeland regionrad,
1813 Brgnngy kommune Vevelstad Helgelandssykehuset Etablering lokalmedisinsk senter pa Ser-Helgeland 800 000
Forberede en liten gy-kommune pa
samhandlingsreformen. Styrke kommunens tilbud og
samarbeidet med helseforetak og sykehjem i
Helgelandssykehuset, nabokommunene. Kompetanseheving, telemedisin,
1815 Vega kommune Vega Undervisningssykehjemmet Helgeland bedre tilbud til brukerne. 200 000
1824 Vefsen kommune Vefsn Helgelandssykehuset Utvikle tilbudet ved Mosjeen helsepark 200 000
Interkommunalt samarbeid om palliasjon og
1826 Hattfjelldal kommune |Grane, Hattfjelldal demensomsorg. Forsterket sykehjemstilbud 200 000
Styrke samarbeidet mellom ulike etater for & gi bedre
tilbud til barn og unge i risikosonen og bedre
1832 Hemnes kommune Hemnes samarbeidet med 2.linjetjenestene. 300 000
Nesna, Hemnes, Rana, Lurgy, Lokalmedisinsk senter for Ranaregionen. Utvide
1833 Rana kommune R¢d¢y Helgelandssykehuset Helseparken til et interkommunalt senter. 1 000 000
1840 Saltdal kommune Melgy, Saltdal. Steigen Nordlandssykehuset Videreutvikle prehospital observasjonsenhet (PreObs) 500 000
Nordlandssykehuset, Nasjonalt senter for |Viderutvikle eksisterende PreObs-arbeid til &8 omfatte
1848 Steigen kommune Melgy, Saltdal. Steigen distriktsmedisin lindrende behandling. Har sykestue. 500 000
Vestervaggy Flakstad, Vestvagay,
1860 kommune Moskenes Nordlandssykehuset Utrede omrader for interkommunal samhandling 400 000
Planlegging av lokalmedisinsk senter etter
1865 Vagan kommune Vagan Helse Nord RHF sykestuemodell i Finnmark. Kommunesamarbeid. 200 000
Planlegge et kommunesamarbeid om psykisk
Hamargy kommune [Steigen, Tysfjord og Hamargy |Helse Nord RHF helsetilbud i et samisk sprakomrade 400 000
Totalt for fylket 6 100 000
Troms
Utrede helsehus i Harstad, herunder interkommunalt
Kommuner i Sgr-Troms og nordre samarbeid og samarbeid med UNN om ulike tjenester.
1901 Harstad kommune Harstad Nordland, UNN, Hagskolen i Harstad Samarbeid med hagskolen om helsefagutdanning. 200 000
Etablere intermedizeravdeling for etterbehandling av
1902 Tromsg kommune Tromsg UNN HF utskrivningsklare pasienter 500 000
Etablere kommunalt lzerings- og mestringssenter.
1902 Tromsg kommune Tromsg, Balsfjord, Karlsgy UNN, frivillige organisasjoner Interkommunalt samarbeid. 750 000
Forprosjekt lokalmedisinsk senter om felles
1913 Skanland kommune |Tjeldsund, Evenes, Salangen legetjenester og helsetjenester. 500 000
Utvikling av lokalmedisinsk senter, videreutvikling av
interkommunal legevaktsamarbeid, inkl.
observasjonssenger og forsterket sykehjem i
1922 Bardu kommune Lavangen, Bardu, Salangen UNN HF, Troms militeere sykehus kommunen 900 000
Torsken kommune Torsken, Lenvik, Trangy, Berg Styrke tilbudet ved Senja-legene til samhandlingstiltak 600 000




Bardu, Malselv, Sgrreisa, _ _ _
Videreutvikle DMS med blant annet Izerings- og
Dyrgy, Trangy, Torsken, Berg, mestringstilbud, intermedizer sengepost, ambulant
1931 Lenvik kommune Lenvik UNN HF diabetes team og psykisk helse-nettverk. 900 000
Kafjord, Skjervey, Nordreisa, Videreutvikling av Nord-Troms DMS, faglige nettverk
1942 Nordreisa kommune [Kvaenangen Nord-Troms DMS, UNN og sykestuer i 4 komm 500 000
Totalt for fylket 4 850 000
Finnmark
Hammerfest
2004 kommune Hammerfest Helse Finnmark HF Planlegge lokalmedisinsk senter 250 000
Kvaenangen, Kautokeino, Alta, Videreutvikle lokalmedisinske funksjoner ved Alta DMS
2012 Alta kommune Loppa Helse Finnmark HF gjennom interkommunalt samarbeid 1 050 000
Porsanger, Karasjok, Lebesby,
2020 Porsanger kommune |Gamvik Helse Finnmark HF, Hagskolen i Fi|Forstudie, etablering av Midt-Finnmark Helsehus 500 000
. Utvikle bedre lokalt tilbud til pasienter med kols,
Lebesby, Gamvik, Sgr- diabetes og overvekt i samarbeid med nabokommuner
2023 Gamvik kommune Varanger Helse Finnmark HF og Helse Finnmark 500 000
Styrke kommunal oppfelging av terminal behandling og
kreftpasienter. Bruk av telemedisin.
2028 Batsfjord kommune |Batsfjord UNN og Universitetet i Tromsg (eJKompetanseheving. 250 000
Totalt for fylket 2 550 000

Totalt spkermasse

66 762 500 |




