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Konklusjoner og anbefalinger

Rapporten kartlegger og analyserer markedspo-
tensialet i og barrierer for utrulling og implemen-
tering av velferdsteknologiske lgsninger i Norge.

Sterrelsen pa dagens marked
Velferdsteknologiske lgsninger forstas som bade
produkter og tjenester rettet mot personer med
behov for teknologisk assistanse til gkt trygghet,
sikkerhet, sosial deltakelse, mobilitet og fysisk og
kulturell aktivitet, og styrking av den enkeltes
evne til & klare seg selv i hverdagen til tross for
sykdom eller nedsatt sosial, psykisk eller fysisk
funksjonsevne. Velferdsteknologiske Igsninger
inkluderer ogsa helse-IKT, definert som IKT-pro-
dukter og -lgsninger anvendt i bade helse- og om-
sorgssektoren i tillegg til av privatpersoner for
helse- og omsorgsformal. DAMVAD anslar at le-
verandgrmarkedet for velferdsteknologiske lgs-
ninger sysselsatte i underkant av 10 000 mennes-
ker fordelt pa 25 neeringer og hadde en omset-
ning pa rundt 27 mrd. kroner i 2014.

Mange naeringer med et innslag av velferdstek-
nologi, men flest innen IT-tjenester

Selv om velferdsteknologiske lgsninger produse-
res i en rekke neeringer er noen naeringer mer ret-
tet mot velferdsteknologi enn andre. Neaeringen
IT-tienester’ beregnes til & ha flest antall syssel-
satte rettet mot velferdsteknologi i 2014. Det er
ogsa betydelig sysselsetting i handelsnzeringer
0g bygge- og anleggsvirksomhet.

Betydelig markedspotensial

Det forventes en betydelig vekst i markedet for
velferdsteknologiske lgsninger framover. Gjen-
nomsnittlig arlig sysselsettingsvekst i perioden
2011-2014 var pa 1,5 prosent. Seks av ti respon-
denter i spgrreundersgkelsen forventer sterk
vekst. Ettersparselen forventes & gke betydelig

som fglger den demografiske utviklingen. Bereg-
net sysselsettingsvekst er 2,4 prosent i basisal-
ternativet for perioden 2014-2035, som betyr en
sysselsetting pa rundt 16 400 mot slutten av fram-
skrivningsperioden. Vart mest optimistiske sce-
nario anslar at med en bred nasjonal satsing pa
velferdsteknologi vil det kunne forventes en sys-
selsetting pa opp mot 37 000 i 2035.

Barrierer og lgsninger

En hovedbarriere ser ut til & veere avstanden
mellom leverandgr og bruker. Dette vanskelig-
gjer bade utvikling av nye lgsninger og tilpasning
av eksisterende lgsninger. Ett tiltak for & over-
komme barrieren er a la NAV fungere som en
markedsplass hvor brukerne kan teste eksiste-
rende lgsninger. Dette vil kreve et samarbeid
mellom NAV, Arbeids- og sosialdepartementet
Helse- og omsosrgsdepartementet og fylkeskom-
munene.

Avstanden mellom leverandgrer og brukere
vanskeliggjer dialog og samarbeid. Det eksis-
terer gode eksempler blant flere kommuner som i
dag arbeider aktivt med problemstillingen. Var
klare anbefaling er at gvrige kommuner ma dra
nytte av erfaringene fra Kristiansand, Oslo og
kommunesamabeidet Lister. KS og Helse- og
omsorgsdepartementet har et szerlig ansvar for &
etablere et kunnskapsgrunnlag med de gode
brukererfaringene med konkrete case til veiled-
ning for bade innkjapere og leverandgrer.

Eksisterende rammebetingelser og finansie-
ringsstruktur skaper usikkerhet hos bade inn-
kjgpere og leverandgrer. Helse- og omsorgsde-
partementet og Finansdepartementet anbefales
a legge tydelige feringer pa prioriteringer og fi-
nansiering.
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Sammendrag

Denne rapporten kartlegger og analyserer mar-
kedspotensialet i og barrierer for utrulling og im-
plementering av velferdsteknologiske lgsninger i
Norge. Rapporten dragfter falgende problemstil-
linger:

= Hva er stgrrelsen pa dagens marked?

= | hvilke naeringer finner vi leverandgr-
ene?

= Hva er potensiell markedsstarrelse om
tjue ar?

= Hvilke barrierer og utfordringer for vekst
opplever leverandgrene?

= Hvordan imgtekomme utfordringene, og
hvem tar ansvar?

Velferdsteknologiske lgsninger
Velferdsteknologiske Igsninger forstds som bade
produkter og tjenester rettet mot personer med
behov for teknologisk assistanse til gkt trygghet,
sikkerhet, sosial deltakelse, mobilitet og fysisk og
kulturell aktivitet, og styrking av den enkeltes
evne til & klare seg selv i hverdagen til tross for
sykdom eller nedsatt sosial, psykisk eller fysisk
funksjonsevne.

Velferdsteknologiske lgsninger inkluderer ogsa
helse-IKT, definert som IKT-produkter og -lgs-
ninger anvendt i bade helse- og omsorgssektoren
i tillegg til av privatpersoner for helse- og om-
sorgsformal.

Kartleggingen gjgr en inndeling av markedet etter
tre ulike typer velferdsteknologiske Igsninger:

= Mobile og individbaserte lgsninger som
brukeren har med, péa eller i seg

1 SSB, SN2007: Omfatter levering av telekommunikasjon og tilhgrende
tienester, dvs. overfaring av tale, data, tekst, lyd og video. Felles for de
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= Lgsninger i hjemmet
= Lgsninger i omsorgsboliger, sykehjem,
sykehus mv.

Begrenset markedsvekst i dag

Kjernen i kartleggingen definerer og kvantifiserer
det norske leverandgrmarkedet for velferdstek-
nologiske Igsninger.

Det eksisterer ingen fullstendig eller god statistikk
som beskriver markedet for velferdsteknologiske
lgsninger. Problemet knytter seg hovedsakelig til
at leverandgrene fordeler seg pa flere neeringer
og gjerne flere neeringer innenfor samme virk-
somhet. Neeringen «velferdsteknologi» defineres
derfor ikke pa samme mate som gvrige naeringer
i standard neeringsklassifisering. Dette medfgrer
ogsa mangelfull informasjon om markedsutvik-
lingen over tid.

En kombinasjon av datakilder muliggjer en bereg-
ning av markedsstgrrelsen. Vi har anvendt flere
offentlige statistikker (Statistisk sentralbyra),
standard for naeringsklassifisering, spgrreunder-
sgkelse og en kvalitativ vurdering av andelen nae-
ringsvirksomhet rettet mot velferdsteknologi per
neering med utgangspunkt i arsregnskap og
hjemmesider for over tusen foretak. Dybdeinterv-
juer med sentrale aktgrer kvalitetssikrer bereg-
ningene.

DAMVAD anslar at leverandgrmarkedet for vel-
ferdsteknologiske lgsninger sysselsatte i under-
kant av 10 000 mennesker fordelt pa 25 naeringer
og hadde en omsetning pa rundt 27 mrd. kroner i
2014. Sysselsettingen er noe lavere sammenlig-
net med neeringen Telekommunikasjon™, men

aktivitetene som er gruppert i denne neeringen, er at de overfgrer inn-
holdet uten & ta del i produksjonen av det.



dobbelt s& mange som naeringen ‘Informasjons-
tjenester?.

DAMVADs kartlegging av det private bidraget til
offentlig finansiert helse- og omsorg fra 2014 an-
slo omsetningen til i underkant av 74 mrd. kro-
ner.® Avviket mellom omsetningstallene kan i til-
skrives at vi nd ikke tar hgyde for kjgp av tienester
og medisiner, samt at en stor del av investeringer
i bygninger ikke kan tilskrives velferdsteknologi.

Sysselsettingsandelen av norsk gkonomi samlet
beregnes til 0,4 prosent, og den tilsvarende an-
delen for omsetning er 0,5 prosent, i 2014. Til
sammenligning utgjorde sysselsettingen rettet
mot velfersteknologi 2,4 prosent av sysselset-
tingen i helse- og omsorgssektoren samme ar.

Leverandgrmarkedet for velferdsteknologiske
lzsninger har hatt en gjennomsnittlig arlig syssel-
settingsvekst pa 0,3 prosent i perioden 2008-
2014. Dette er betydelig mindre enn sysselset-
tingsveksten i helse- og omsorgssektoren, altsa
etterspgrselssiden, med en gjennomsnittlig arlig
sysselsettingsvekst pa 1,5 prosent i samme peri-
ode. Norsk gkonomi samlet hadde ogsa en ster-
kere sysselsettingsvekst sammenlignet med le-
verandgrmarkedet for velferdsteknologiske lgs-
ninger, med sine 0,8 prosent i samme periode.

2 SSB, SN2007: Omfatter informasjonstjenester som sgkemaski-
ner og web-portaler, databehandlings- og hostingvirksomhet samt
andre aktiviteter som primeert leverer informasjon

S«Privat bidrag til offentlig finansiert helse- og omsorg», DAMVAD
(2014). Side 21, tabell 4.2.

4 SSB, SN2007: Omfatter fglgende it-ekspertise: programutvikling,
programendring, programtesting og programsupport; planlegging og
design av datasystemer som integrerer maskinvare, programvare og
kommunikasjonsteknologi; styring og drift av kunders datasystemer
og/eller databehandlingsfasiliteter hos kundene samt andre faglige og
tekniske datamaskinrelaterte aktiviteter

5SSB, SN2007: Omfatter utfgrelse av deler av bygging og anlegg eller
forberedelser for det. Det dreier seg normalt om spesialisering innenfor
et omrade som er felles for forskjellige konstruksjoner og som krever

Mange neeringer med et innslag av velferdstek-
nologi, men flest innen IT-tjenester

Selv om velferdsteknologiske lgsninger produse-
res i en rekke naeringer, er slik produksjon like fullt
mer dominerende i enkelte naeringer enn i andre.
Nzeringen /T-tjienester* beregnes til & ha flest an-
tall sysselsatte rettet mot produksjon av velferds-
teknologiske lgsninger i 2014. Neeringene ‘Spe-
sialisert bygge- og anleggsvirksomhet® og ‘Agen-
tur- og engroshandel® er henholdsvis den andre
og tredje stgrste sysselsetteren.

Neeringen med en starst 'tetthet’ av sysselsatte
rettet mot produksjon av velferdsteknologiske
lgsninger er neeringen ‘Annen industri”, med en
andel sysselsatte rettet mot velferdsteknologiske
I@sninger pa 29 prosent.

Dagens leverandgrer leverer lgsninger pa tvers
av ulike bruksomrader. Spgrreundersgkelsen ty-
der p& at virksomhetene leverer bade mobile Igs-
ninger, lgsninger til hjemmet og/eller lgsninger til
institusjoner.

Vare resultater viser at leverandgrene av mobile
lzsninger til individer typisk er sma virksomheter,
mens leverandgrene til husholdninger og institu-
sjonene er vesentlig starre.

Omtrent en firedel av dagens leverandgrer av vel-
ferdsteknologiske lgsninger eksporterer hele eller

spesielle ferdigheter eller spesialutstyr, f.eks. peling, fundamentering,
rabygg, betongarbeid, murerarbeid, brolegging, stillasarbeid, taktek-
king mv.

6 SSB. Sn2007: Engroshandel omfatter virksomheter som driver vide-
resalg av nye og brukte varer i eget navn og for egen regning og kom-
misjonssalg, mv. Agenturhandel omfatter virksomheter som driver for-
midling av salg for andre ved & oppta ordrer eller slutte salg i disses
navn

7 SSB, SN2007: Omfatter produksjon av en rekke varer som ikke er
dekket i andre deler av standarden. Ettersom dette er en restgruppe
kan produksjonsprosesser, input og bruk av de produserte varene va-
riere og de vanlige kriteriene for gruppering av neeringsvirksomhet
trenger ikke vaere brukt
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deler av produksjonen. Dette ma sies a veere hayt
med tanke pa treghetene leverandgrene opplever
i det innenlandske markedet. Pa en annen side
kan eksportaktiviteten veere sapass hgy pa grunn
av treghetene i det innenlandske markedet.

Sannsynlig med gkt produksjonsvekst

Ved & benytte Statistisk sentralbyras befolknings-
og sysselsettingsframskrivinger beregnes
sysselsettings- og omsetningsveksten i markedet
for velferdsteknologiske lgsninger de neste 20
arene. Framskrivningen av sysselsettingen
knyttet til markedet for velferdsteknologiske
Izsninger bygger pa en kombinasjon av Statistisk
sentralbyrds  befolkningsframskrivninger  og
sysselsettingsframskrivninger pa neeringsniva
hentet fra MODAG, samt kvalitative vurderinger
av vekst i enkeltnaeringene som til sammen utgjar
var definisjon av markedet.

Basisalternativet for markedsveksten de neste 20
arene anslar en gjennomsnittlig arlig vekst pa 2,4
prosent. Dette gir en gkning i antall sysselsatte
pa omtrent 6 500, til en samlet sysselsetting pa
16 400 i 2035. Dette gir en sysselsettingsandel av
norsk gkonomi pa 0,5 prosent, en gkning pa 0,1
prosentpoeng sammenlignet med 2014.

Arsaken il at  veksttakten  gker i
framskrivningsperioden 2014-2035
sammenlignet med 2008-2014 er at veksten i
framskrivningene bygger pa en kombinasjon av
MODAGSs anslag pa sysselsettingsvekst og SSBs
befolkningsframskrivninger. Sysselsettings-
veksten i markedet for velferdsteknologiske
lgsninger har ogsa veert noe hgyere i perioden
2011-2014 sammenlignet med 2008-2011.

Vi forventer ogsa gkt sysselsetting som faglger av

bedre tilrettelegging pa nasjonalt niva for utbredt
bruk av velferdsteknologiske lgsninger.
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Dersom vi legger til grunn tilsvarende vekst i
omsetningen av velferdsteknologiske lgsninger,
gker omsetningen med 17,4 mrd. kroner i
perioden fram til og med 2035. Samlet omsetning
vil i 2035 belgpe seg til i overkant av 44 mrd.
2014-kroner.

Scenariometodikk behandler usikkerhet pa en
systematisk mate

Det er mange usikkerheter knyttet til framskriv-
ningen av markedsstgrrelsen i basisalternativet.
Scenariometodikk handterer sentrale usikkerhe-
ter knyttet til utviklingen i markedet for velferds-
teknologiske lgsninger pa en systematisk mate.
De sentrale usikkerhetene som belyses er graden
av automatisering av tjenester og omstillingen
av norsk gkonomi.

Tjenesteautomasjon er ett mulig svar pa ressurs-
utfordringene eldrebglgen vil skape for helse- og
omsorgssektoren de neste tidrene. Automasjon
kan begrenses til det vi i dag betrakter som stan-
dardiserte oppgaver, men det kan ogsa tenkes at
tienester av mer menneskelig karakter vil auto-
matiseres og frigjgre betydelige ressurser i en
rekke neeringer.

Den andre usikkerheten som drgftes er hvordan
norsk gkonomi omstiller seg fra en situasjon hvor
etterspgrselen fra petroleumssektoren utgjgr be-
tydelige 14 prosent av samlet produksjon i Fast-
lands-Norge, til en ny situasjon med fallende et-
terspgrsel fra petroleumssektoren.

Omstillingsperioden kan styrke leverandgrnee-
ringen for velferdsteknologiske lgsninger i Norge
vesentlig. Hvorvidt dette inntreffer avhenger bade
av produsentenes egen innovasjons- og konkur-
ranseevne samt samspillet med beslutningsta-
kere pa ettersparselssiden, for eksempel inn-
kjgpsavdelinger ved helseforetakene.



De to nevnte usikkerhetene omstilling og automa-
tisering gir grunnlag for tre alternative framtidsbil-
der, eller scenarier, av bade norsk gkonomi pa et
overordnet niva og for den norske leverandgrnae-
ringen for velferdsteknologiske lgsninger isolert.
To scenarier gir en mervekst i omsetning og sys-
selsetting sammenlignet med basisalternativet,
mens den mest pessimistiske framtiden vil gi et
svakt fall sammenlignet med basisalternativet.

Scenario 1: Darlig timing, kjennetegnes av en
hgy grad av automasjon, men hvor Norge ikke
benytter omstillingsperioden til & satse pa vel-
ferdsteknologi. Scenariet gir fortsatt en mervekst
i sysselsetting og omsetning sammenlignet med
basisalternativet. Merveksten kommer av en an-
tagelse om betydelig gkt etterspgrsel. Her vil der-
imot veksten bli lavere enn i vart mest positive
scenario. Sysselsettingen gker til 21 550 perso-
ner i 2035, mer enn en fordobling sammenlignet
med i 2014. Omsetningen anslas a gke til 58 mrd.
2014-kroner i samme periode.

Scenario 2: Velferdsteknologinasjonen, kjen-
netegnes av hgy grad av autmasjon og en omstil-
lingsperiode preget av en vilje til & satse pa vel-
ferdsteknologi som en maten & skape en ny nae-
ringsstruktur pd. Sysselsettingen i markedet for
velferdsteknologi vil veere nesten 37 000 men-
nesker i 2035, mer enn en tredobling av syssel-
settingen de neste 20. Omsetningen antas i det
samme scenariet a gke til 99 mrd. 2014-kroner.

Scenario 3: Varme hender, kjennetegnes av li-
ten grad av automasjon. | en framtid hvor forvent-
ningene om teknologisk innovasjon ikke slar til, vil
omstillingsprosessen i liten grad pavirke starrel-
sen pa leverandgrmarkedet for velferdsteknolo-
giske lgsninger. Utviklingen av nye velferdstekno-
logiske lgsninger stopper opp, og da vil ogsa im-
plementeringen av denne typen lgsninger stoppe

opp. Sysselsettingen rettet mot velferdsteknolo-
giske lgsninger antas derfor i dette scenariet a re-
duseres noe, til omtrent 8 850 personer i
2035. Reduksjonen i sysselsetting er undelagt en
antagelse om konstant eksportandel, og tilsvarer
en nedgang i sysselsettingen pa elleve prosent
sammenlignet med 2014. Omsetningen i dette
scenariet anslas til i underkant av 24 mrd. 2014-
kroner i 2035.

Sysselsettingsandelen for velferdsteknologi vil i
det mest optimistiske scenariet (scenario 2) ligge
pa rundt én prosent av samlet norsk sysselset-
ting, mens den i den mest pessimistiske framti-
den skissert i scenario 3 vil veere rundt 0,3 pro-
sent. Selv om sysselsettingen gker betydelig i
framskrivningsperioden, vil altsd sysselsettings-
andelen av norsk gkonomi forbli relativt stabil.
Det er kun i det mest positive scenariet hvor an-
delen kryper over én prosent, en dobling sam-
menlignet med andelen i 2014.

Barrierer og tiltak for gkt vekst

Den stgrste andelen av etterspgrselen etter vel-
ferdsteknologiske lgsninger kommer fra helse-
foretak- og omsorgsinstitusjoner, altsa, i all ho-
vedsak offentlig etterspgrsel. De offentlige inn-
kjgpsstrategier og —anbudsregelverk er derfor
sveert viktige for utviklingen av det norske leve-
randgrmarkedet for velferdsteknologi.

Prosessen rundt offentlige investeringer i produk-
ter og tjenester representerer en rekke barrierer
for videreutvikling av de velferdsteknologiske lgs-
ningene i seg selv og i starrelsen pa det nasjonale
leverandgr markedet.

Innkjgpsavdelinger vil i all hovedsak beslutte om-
fang og spesifikasjoner av lgsningene det inves-
teres i, og beslutningene er underlagt budsjetter
bestemt andre steder enn der hvor avgjgrelsen
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om investeringen tas. Dette kan gjgre det kre-
vende & spesifisere kravene til lgsningene som
gjer at behovet hos brukeren lgses pa best mulig
mate.

Gjennom intervjuer med sentrale aktgrer pekes
det pa barrierer knyttet til brukerdrevet innova-
sjon, bade pa tilbuds- og ettersparselssiden og i
samspillet mellom disse. Det generelle bildet er at
barrierene i hovedsak befinner seg pa etterspgr-
selssiden.

Det kommer ogsa frem at mangelfull kommunika-
sjon mellom bruker, kjgper og leverandgr repre-
senterer en sentral barriere for gkt implemente-
ring av velferdsteknologiske lgsninger. Leverand-
grer opplever at innkjgpsavdelinger ikke har et
godt nok bilde av hverken behov hos brukeren,
eller av mulighetene som ligger i tilgjengelige lgs-
ninger p& markedet.

Utformingen av anbudsmarkedet i seg selv nev-
nes ogsa som en barriere for samspill og imple-
mentering. Anbudsmarkedet betraktes som tregt
og vanskelig som fglge av tunge krav til formalia,
kravspesifikasjoner basert p& manglende teknisk
kompetanse og innsikt samt en manglende for-
staelse for brukernes egentlige behov. Kommuni-
kasjon og samspill mellom bruker, innkjgpsledd
og leverandgrer vil med fordel kunne forbedres
for & redusere avvikende teknisk innsikt og mang-
lende forstaelse for behovene brukerne.

Anbefalinger for gkt markedsvekst

Var hovedanbefaling er & vedta en vesentlig opp-
skalering av midler til utprgving og fullskala utrul-
ling av velferdsteknologiske lgsninger. Dette gjel-
der bade i helseforetakene og i omsorgssektoren.
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Som en oppfelging av implementeringen er det et
tydelig behov for & dokumentere |gsningenes ef-
fekter. Dokumenteringen vil bidra til at de gode
brukererfaringene kan overfgres til andre offent-
lige aktgrer hvor kjennskapen til muligheter og ef-
fekter av velferdsteknologi er underutviklet. Malet
er at gkt kunnskap skal bidra til & gke bade volum
og effekten av investeringer i velferdsteknolo-
giske lgsninger.

Dokumenteringen bgr rettes til KS og gjennomfg-
res enten av eksterne miljger, kommunen selv el-
ler av KS direkte. At KS bgr spille en aktiv rolle i
dette arbeidet er uansett tydelig.

Oppskalering av midler for gkt bruk og implemen-
tering av velferdsteknologi betyr at kommuneor-
ganiseringen bgr justeres. Kommunereformen vil
medfgre starre kommuner, som i sin tur for ek-
sempel vil kunne handtere et eget kontor med fo-
kus pa velferdsteknologi. For mindre kommuner
vil det vaere mer hensiktsmessig & inngé inter-
kommunale samarbeid.

| tillegg til at offentlig sektor har et forbedringspo-
tensial ser vi at det er flere fordeler med & apne
den private delen av markedet for velferdstekno-
logi. Tilgjengeligheten av velferdsteknologiske
lgsninger er i dag sveert begrenset, saerlig om
man ser hvor fa utsalgssteder som i dag eksiste-
rer for velferdsteknologiske Igsninger.

Det er flere mulgheter for etablering av markeds-
plasser. NAV sin rolle som formidler av hjelpe-
midler kan videreutvikles til & pa en bedre méte
omhandle velferdsteknologiske Igsninger. En Igs-
ning hvor NAV fortsetter som en samlende aktar
for alt som har med hjelpemidler & gjere ber sam-
tidig gjare virksomheten mer proaktiv, i forhold til
dagens reaktive rolle.



Ogsa bibliotekene kan fungere som en akter med
mal om & synliggjere tilgjengelige lgsninger, gi
veiledning og rad om bruk samt bedrive utlan av
lgsninger. En slik tjeneste bgr koordineres med
avrige tjenester som for eksempel fastleger og er-
goterapeuter. | tillegg til Bibliotekforeningen bar
Kommunal- og moderniseringsdepartementet ta
ansvar for & koordinere dette arbeidet med eksis-
terende arbeid rettet mot befolkningens digitale
deltagelse og -kompetanse.

Et siste tiltak for & gke investeringsviljen i vel-
ferdsteknologi fra privatpersoner er gkonomiske
insentiver. Insentivene bgr utformes som skatte-
fradrag ved spesifikke investeringer i for eksem-
pel Igsninger knyttet til smarthus eller en ordning
med boligsparing for eldre (BSE). Husbanken vil
sammen med skattemyndighetene matte spille
en sentral rolle i dette arbeidet.

MARKEDET FOR VELFERDSTEKNOLOGISKE LASNINGER | DAMVAD.COM

9



Innhold

Konklusjoner og anbefalinger 3
Sammendrag 4
1 Innledning 12
1.1 Mandat 12

1.2 Bakgrunn 12

1.3 Rapportens struktur 13

2 Teknologiens betydning for helse- og omsorgssektoren 14
3 Fremgangsmate 18
3.1 Avgrensningen av markedet viktig 18

3.2 Framskrivninger og scenariofortellinger belyser usikkerheter og muligheter 24

3.3 Barrierer og lgsninger 26

4 Dagens marked for velferdsteknologiske lgsninger 27
4.1 Begrenset sysselsetting og omsetning i dagens marked 28

4.2 Svak sysselsettingsvekst i perioden 2008-2014 34

4.3 Stor eksportaktivitet — pa grunn av, eller til tross for, tregheter i markedet? 37

4.4 Ulike typer lgsninger, kjgpere og plassering i verdikjeden 38

5 Framtidens potensielle markedsstgrrelse 43
51 Betydelig sysselsettingsvekst, men fortsatt en liten andel av gkonomien 43

5.2 Forventninger om markedsvekst 47

53 Etterspgrsel og konkurranse nasjonalt, men ogsa fra vare neermeste naboland 48

6 Usikker framtid for norsk gkonomi 51
6.1 Sentrale utviklingstrekk 52

6.2 Scenariometodikk 54

6.3 Scenarienes to akser 55

6.4 Scenariofortellinger 57

6.4.1 Scenario 1: Darlig timing 57

6.4.2 Scenario 2: Velferdsteknologinasjonen 59

6.4.3 Scenario 3: Varme hender 60

6.5 Framtidsbildene i tall 60

7 En rekke barrierer, og lgsninger 64
7.1 Innkjgpsprosessen vanskeliggjer innovasjon og markedsvekst 66

7.2 Et lite velfungerende marked 69

7.2.1 Barrierer 69

7.2.2 Lgsninger 70

7.3 Mangelfull dialog og samarbeid 72

10 MARKEDET FOR VELFERDSTEKNOLOGISKE LASNINGER | DAMVAD.COM



7.3.1 Barrierer 72

7.3.2 Lasninger 72

7.4 Rammebetingelsene hindrer langsiktig planlegging og utvikling 73

7.4.1 Barrierer 73

7.4.2 Lgsninger 75

7.5 Usikkerhet rundt finansiering 76

7.5.1 Barrierer 76

7.5.2 Lasninger 78

7.6 Mangelfull synliggjgring av gevinster ved investeringer i velferdsteknologi 78

7.6.1 Utfordringer 78

7.6.2 Lgsninger 80

7.7 Anbudsregler 82

7.7.1 Barrierer 82

7.7.2 Lgsninger 83

8 Sentrale funn og anbefalinger 84
8.1 Sentrale funn 84

8.2 Hovedanbefalinger 86
Vedlegg 1 — Datagrunnlag 88
Vedlegg 2 — Klassifisering av naeringskoder 91
Vedlegg 3 — Intervjuobjekter 93
Vedlegg 4 — Gjennomsnittlig arlig vekst i scenariene 94
Vedlegg 5 — Referanseliste 95

MARKEDET FOR VELFERDSTEKNOLOGISKE L@ASNINGER | DAMVAD.COM

11



12

1 Innledning

1.1 Mandat

DAMVAD har fatt i oppdrag kartlegge og analysere
markedspotensialet samt barrierer for implemente-
ring og bruk av velferdsteknologiske Igsninger i
Norge. Rapporten ser neermere pa falgende spars-
mal knyttet til problemstillingen:

= Hva er stgrrelsen pa dagens marked?

= | hvilke naeringer finner vi leverandgrene?

= Hva er potensiell markedsstarrelse om tjue
ar?

= Hvilke barrierer og utfordringer for vekst
opplever leverandgrene?

= Hvordan kan disse utfordringene imgte-
kommes, og hvem kan ta ansvar for dette?

Velferdsteknologiske lgsninger
Velferdsteknologiske lgsninger forstds som bade
produkter og tjenester rettet mot personer med be-
hov for teknologisk assistanse til gkt trygghet, sik-
kerhet, sosial deltakelse, mobilitet og fysisk og kul-
turell aktivitet, og styrking av den enkeltes evne til a
klare seg selv i hverdagen til tross for sykdom eller
nedsatt sosial, psykisk eller fysisk funksjonsevne.

Velferdsteknologiske Igsninger inkluderer ogsa
helse-IKT, definert som IKT-produkter og -lgs-
ninger anvendt i bade helse- og omsorgssektoren i
tillegg til av privatpersoner for helse- og omsorgs-
formal.

Analysene struktureres etter tre typer velferdstekno-
logiske lgsninger der hvor det er hensiktsmessig:

= Mobile og individbaserte Igsninger som bru-
keren har med seg, pa seg eller i seg

= Lgsninger i hjemmet

= Lgsninger i omsorgsboliger, sykehjem, sy-
kehus mv.

MARKEDET FOR VELFERDSTEKNOLOGISKE LASNINGER | DAMVAD.COM

Velferdsteknologiske lgsninger dekker typisk de to
farste punktene, mens helse-IKT ofte benyttes ved
institusjoner. | en rekke tilfeller vil det derimot veere
overlapp mellom ulike typer Igsninger. P4 samme
mate vil det veere en overlapp pa leverandgrsiden.

1.2 Bakgrunn

Framtidig markedspotensial for velferdsteknolo-
giske Igsninger ma forstas bade fra ettersparsels-
og tilbudssiden. Barrierer for & utlgse potensialet lig-
ger blant annet i samspillet mellom offentlige kunder
og private leverandgrer. En hypotese er at marke-
det ikke fungerer optimalt som fglger av avstanden
mellom utviklere og leverandgrer, innkjgpere, beta-
lere og brukere.

Etablering av et velfungerende marked for velferds-
teknologiske lgsninger til helse- og omsorgssekto-
ren er fortsatt utfordrende. Derfor eksisterer det
ogsa et politisk mal om a understatte naeringsret-
tede satsninger, blant annet HelseOmsorg21, hvor
naeringsutvikling er én av fire sentrale satsningsom-
rader. Samme strategi peker for gvrig pa velferds-
teknologiske Igsninger i helse- og omsorgssektoren
som en eksplisitt mulighet for naeringsutvikling.

I tillegg har Helsedirektoratet startet et nasjonalt vel-
ferdsteknologiprogram 2020 med mal om a inte-
grere velferdsteknologi i framtidens tjenestetilbud i
helse- og omsorgssektoren. Programmet bygger pa
en fagrapport om implementering av velferdstekno-
logi i de kommunale helse- og omsorgstjenestene i
perioden 2013-2030. Denne rapporten bygger igjen
pa den nasjonale utredningen NOU2011:11 Innova-

sjon i omsorg.

Det eksisterer ingen fullstendig eller god statistikk
som beskriver markedet for velferdsteknologiske
Igsninger. Problemet knytter seg hovedsakelig til at



produsenter av velferdsteknologiske lgsninger for-
deler seg pa flere neeringer. Det finnes derfor ingen
naeringsmessig oversikt over «velferdsteknologi-
naeringen», og dermed heller ingen entydig oversikt
over markedsutviklingen over tid.

DAMVAD har tidligere utarbeidet analyser med mal
om & kartlegge nettopp neeringen for velferdstekno-
logi. | 2011 offentliggjorde TEKNA og NHO rappor-
ten «Velferdsteknologi for framtiden» utarbeidet av
DAMVAD. Her viste resultatene at naeringen syssel-
satte 15 750 i 2008 og omsatte for knappe 35 mrd.
Av de 15 750 sysselsatte var omtrent en tredel an-
satt i neeringer innen rengjgring og bemanningsby-
raer. Dette er naeringer som vi i denne analysen ty-
pisk ikke vil defineres som relevant for markedet for
velferdsteknologiske lgsninger.

Resultatene fra spgrreundersgkelsen i «Velferds-
teknologi for framtiden» tydet pa at etterspgrselen
fra offentlige institusjoner var en avgjgrende driv-
kraft i markedet. Barrierene virksomhetene pekte p&
var seerlig knyttet til kunnskapsnivaet til innkjapere,
brukernes behov og gnsker samt mangelfull inn-
kjgpskompetanse.

Pa tross av barrierene som ble papekt var det en
tydelig konklusjon av markedspotensialet for vel-
ferdsteknologi var stort i Norge, og at dette poten-
sialet kun i begrenset omfang ble realisert. Mer og
bedre offentlig- privat samarbeid ble papekt som en
mulig lgsning sammen med en bedre organisering
av markedet og en gkt felles forstaelse av bruker-
nes behov og mulighetene som ligger i eksisterende
lgsninger.

1.3 Rapportens struktur

Kapittel 2 gir en beskrivelse av potensiell betydning
av velferdsteknologiske Igsninger for helse- og om-
sorgssektoren. Her gis en seerlig gjennomgang av
utviklingen innenfor informasjons- og kommunika-
sjonsteknologi (IKT) med fokus pa hvordan dette
kan pavirke tienesteproduksjonen i helse- og om-
sorgssektoren framover.

Metode og datagrunnlag beskrives i kapittel 3, far vi
beregner starrelsen p& dagens innenlandske leve-
randgrmarkedet for velferdsteknologiske lgsninger i
kapittel 4.

Kapittel 5 framskriver sysselsettingen rettet mot vel-
ferdsteknologiske lgsninger i trad med sentrale ut-
viklingstrekk, hovedsakelig basert p& Statistisk sen-
tralbyras befolkningsframskrivinger.

Sentrale usikkerheter handteres systematisk i kapit-
tel 6 hvor vi lager scenariefortellinger knyttet til de to
viktigste usikkerhetene for det framtidige markedet
for velferdsteknologiske Igsninger, automatisering
av tjenester og omstillingen av norsk gkonomi.

Barrierer og utfordringer knyttet til & forlgse mar-
kedspotensialet diskuteres kvalitativt basert pa in-
tervjuer og spgrreundersgkelsen i kapittel 7, far an-
befalinger og konklusjoner diskuteres i kapittel 8.

MARKEDET FOR VELFERDSTEKNOLOGISKE L@ASNINGER | DAMVAD.COM
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2 Teknologiens betydning for helse- og omsorgssektoren

Innfaring av teknologi og teknologiske endringer er,
om ikke den aller viktigste, én av de viktigste dri-
verne for produktivitetsvekst. Teknologisk innova-
sjon muliggjer starre og hurtigere produksjon til
uendret innsats.

Teknologiske nyvinninger endrer konsummgnstre
og —muligheter. Smarttelefoner ble ikke tatt som en
selvfaglge av Ola Nordmann for ti ar siden. Tilbudet
av teknologiske lgsninger vokser raskt som falger
av hgy innovasjonstakt, og etterspgrselen vokser
raskt gijennom velstandsgkningen Norge har opp-
levd de senere tidrene.

Helse og velferd utgjgr en stadig stigende del av be-
folkningens konsum og arbeidsinnsats. Det er vans-
kelig & se for seg at etterspgrselsveksten rettet mot
helse og velferd ikke skal fglges av utvikling og im-
plementering av teknologiske nyvinninger. Teknolo-
giske lgsninger vil veere ett av virkemidlene offentlig
sektor kan benytte som svar pa ressursutfordring-
ene framover. Implementering av velferdsteknolo-
giske lgsninger vil ogsa i gkende grad skje i private
husholdninger med méal om forbedring av helse og
velferd.

Velferdsteknologiske lgsninger inkluderer alle pro-
dukter og tjenester med mal om & hjelpe og/eller as-
sistere personer med nedsatt funksjonsevne eller et
gnske om & forbedre egen helse og velvaere, inklu-
dert Helse-IKT. Helse-IKT defineres som IKT-pro-
dukter og —lgsninger som anvendes innenfor helse-
og omsorgssektoren.

Betydningen av IKT er na allment anerkjent, bade
som et teknologiomrade som pavirker hele samfun-
net og som en mulighet for helse- og omsorgssekt-
oren til & overkomme ressursutfordringer og en ald-
rende befolkning.
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Teknologi er en sentral drivkraft for & gke produkti-
viteten i helse- og omsorgssektoren, og dermed
kunne frigjgre varme hender for & imgtekomme eld-
rebglgen og den forventede etterspgrselsveksten i
sektoren. Flere studier har pavist bidraget IKT har
for produktiviteten. Blant annet estimeres IKT-bidra-
get til svensk produktivitet til over 40 prosent (DAM-
VAD, 2015).

IKT er ogsa et kunnskapsmessig og naeringsmessig
innsatsomrade for den naveerende og den tidligere
regjeringen. Den tidligere regjeringen har i Stor-
tingsmelding nr. 23 (2012-2013) pekt pa en rekke
satsingsomrader:

= Regjeringen har som hovedmal at Norge som
samfunn utnytter mulighetene IKT og internett
gir.

= Regjeringen vil at Norge skal veere et av de
fremste markedene for IKT-baserte tjenester.

= Regjeringen vil ha en offentlig sektor som etter-
spgr digitale tjenester og lgsninger.

Teknologisk revolusjon

IKT og teknologiske lgsninger er i dag en del av
hverdagen til de aller fleste, bade i arbeid og pa fri-
tiden. Som infrastruktur oppleves god tilgang til in-
ternett som avgjgrende for et godt liv. Utbyggingen
av nett-infrastrukturen og tilpassede terminaler gar
hurtig og innovasjonstakten er hgy. For hvert ar
vokser trafikken pa internett med mellom 30 og 35
prosent. The Economist anslar at dersom internett
er nede én dag vil nesten 200 milliarder eposter, 12
milliarder videovisninger pd Facebook og YouTube



og 3 milliarder Google-sgk matte vente.8 | 2016 for-
ventes det at 19 mrd. enheter vil kommunisere over
internett, mot 9 mrd. i 2010.°

Framtidens samfunn vil i stor grad bygges med ut-
gangspunkt i IKT-lgsninger og -tjenester. Mulighet-
ene IKT gir for nye typer informasjonsbehandling og
kommunikasjonsmgnstre er langt fra uttemt. Pa
mange mater lever vi fremdeles i en periode preget
av teknologisk revolusjon. Man ser en tydelig ten-
dens til koblinger mellom den fysiske verden og in-
ternett, og revolusjonen vil skape bade nye mulig-
heter og innebaere betydelige endringer i alt fra til
forretningskonsepter.10

IKT vil veere helt sentral for hvordan vi organiserer,
ivaretar og videreutvikler velferdssamfunnet i arene
framover.

Digitalisering

IKT er utviklet med utgangspunkt i det enkleste av
alle tallsystemer, totalls-systemet, utelukkende ba-
sert pa 0 og 1. Denne enkelheten muliggjer sveert
rask databehandling og &pner for stadig nye anven-
delsesomrader. Digitaliseringen har spredt seg fra
de farste enkle regnemaskinene til alt fra telekom-
munikasjon, fjernsynsapparater, kredittkort, nett-
brett til GPS. Digitaliseringen er teknologiens felles
sprak.

Integrering

Digitaliseringens felles sprék gjgr at alle teknologier
kan kommunisere og integreres. Dette betyr i prak-
sis at datamaskiner ikke lengre stér alene uten kon-
takt med omverdenen. Fra & ha startet som en
avansert skrivemaskin, er dagens datamaskiner et

8 The Economist, 1. august 2015: «What if the internet went down for a
day?»
9 Cisco (2011): Cisco Visual Networking Index

bindeledd og knutepunkt i et globalt nettverk. Data-
maskinene gir oss tilgang til resten av verden, og lar
0ss kommunisere med venner og familie, gjgre
bankeaerend eller lese avisen, nar som helst pa dgg-
net.

Innenfor helse- og omsorgssektoren vil integrering
av systemer pa tvers av sektorer med den enkelte
brukers personnummer som omdreiningspunkt bi-
dra til bedre kontroll og gkt kvalitet i tjenestene.
Trygghetslgsninger rettet mot hjemmebrukeren kan
tenkes integrert med bade journal og akuttbered-
skap. P& denne maten kan lgsninger for & veere
selvhjulpet i hjemmet snakke med de offentlige
(og/eller private) helseinstitusjoner, og skape et in-
tegrert helsetilbud.

Mineralisering

«Moore’s lov» sier at kraften pa en mikrochip dobles
hvert annet ar. Oppgavene kan gjgres raskere og
med mindre plass, og mer kan gjgres raskere med
mindre plass. Dagens mobiltelefoner er mer avan-
serte enn de fleste hjemme-PCer var for 15 ar siden.
Vi har gatt fra «mikro» til «nano», samtidig som ma-
skinene vare stadig vekk far flere funksjoner og blir
«multi».

Velferdsteknologien har blitt mobil. Brukere kan i
dag ha velferdsteknologiske lgsninger pa eller i seg
uten at det pavirker det daglige liv. Et annet eksem-
pel er GPS-sporing av demente pasienter. GPSer
kan plasseres i smykker, klokker eller sko, og hjelpe
demente pasienter i & orientere seg og finne veien
dit de skal eller tilbake til hjemmet sitt.

10 Se bl.a. artikkelen i The Economist fra 18. januar 2014 («Coming to an
office near you»). Her visses det til at de fleste land kan forvente betydel-
ige strukturele endringer som fglge av kommende IKT-baserte innovas-
joner.
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Bruk av teknologi

Ny teknologi &pner for mange nye bruksomrader og
-muligheter. Ny teknologi muliggjer lgsninger som
potensielt sprenger rammene for hva teknologien
hittil har kunnet brukes til. For eksempel gjar en
klokke mer enn & vise tiden og briller er ikke bare et
virkemiddel for & se, det kan ogsa vise hele verden
hva du ser. Anvendelse av teknologi pa nye omra-
der bidrar til & utvikle lgsninger det trolig vil vaere
stor etterspgrsel etter i framtiden.

Eksempler pa tjenesteinnovasjon gjennom bruk av
ny teknologi i helse- og omsorgssektoren er smarte
toaletter som gir brukeren beskjed om graviditet el-
ler mangelfullt kosthold. Smartklokker kan kobles
mot journalsystemer eller andre teknologiske lgs-
ninger for & gi et kontinuerlig bilde av brukerens hel-
setilstand.

Ny teknologi muliggjar gkt grad av kundetilpasning.
Masseproduksjon er ikke lenger avgjgrende;
«customized production» har tatt over. Her spiller
teknologi en avgjgrende rolle for & sikre utvikling og
tilpasning til den enkelte brukerens behov. Dette
gjelder bade i konsummarkedet, men ogsa i offent-
lig sektor, blant annet i helse- og omsorgssektoren
0g i undervisning.

Kundetilpasning av tjenester gker kravene til med-
arbeidernes kompetanse. @kt kundetilpasning stil-
ler krav til at medarbeiderne har en teknologisk inn-
sikt og forstar og kan bruke teknologien. Minst like
viktig er forstaelsen for brukeren og innsikten i bru-
kernes behov. Dette stiller krav til tverrfaglig kompe-
tanse.

1 Hansen, I. L. S., G. Hernes, J. M. Hippe, K. O. Kalhagen. O. Nafstad,
R. Retnes og A. A. Seip (2009): Det norske IKT-samfunnet — scenarier
mot 2025. Fafo-rapport 2009:08
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Selv om det ligger tilsynelatende uendelige mulig-
heter i nye bruksomréder for teknologi vil det ogsa
kreve et visst kompetanseniva hos brukerne. Dette
gjelder bade eldre eller andre brukere av selve |gs-
ningen, og av ansatte i helse- og omsorgssektoren
som skal veilede i bruk og samle og analysere data.

IKT har en dyp transformerende kraft

IKT og internett er i dag altomfattende teknologier
som statter og endrer alle sektorer. | en rapport ut-
arbeidet av Fafo og Poyry i 2009 ble IKT beskrevet
pa fglgende mate: «Informasjonsteknologi er blitt
alle teknologiers alter ego».'* Teknologien endrer
ikke bare hvordan vi lgser oppgaver, men ogsa
hvordan vi kommuniserer og organiserer hverdagen
for individer, familier og bedrifter. Det er ingen over-
drivelse at tradisjonelle teknologier infiltreres av
IKT. Effektiviseringsgevinstene av a benytte digital
informasjonslagring er sa store at det som kan digi-
taliseres (etter hvert) blir digitalisert. Vi finner derfor
IKT over alt.

Eksempler pa hvordan IKT kan endre maten man
jobber innenfor helse- og omsorgssektoren er
mange. Ett eksempel er integrering av malingssys-
temer (blodtrykk mv.), journal samt romsensorer og
andre tilpasninger av bygninger. Denne typen lgs-
ninger vil muliggjgre automatisk registrering og
loggfaring av hvilke ansatte som er i hvilke rom med
en gitt pasient til enhver tid. Ved maling av blodtrykk
vil verdiene registreres i pasientens journal automa-
tisk, og p& denne maten spare pleieren for papirar-
beid. Dette vil bade frigjare tid, redusere sannsyn-
ligheten for feilrapporteringer og gke kvaliteten i tje-



nesten gjennom forbedret oversikt over hvilke opp-
gaver som utfgres nar p& hvem og med hvilke re-
sultat.

@kt verdiskaping

IKT har endret s godt som alle naeringer, og i tillegg
skapt nye neeringer. IKT har effektivisert kommuni-
kasjon og forenklet logistikk. For produkter som kan
digitaliseres er transportkostnadene sa godt som
borte. Formidling av e-post (til erstatning for brev-
post), musikk, e-bgker, alminnelige banktjenester
og nyheter er eksempler pa produkter med tilneer-
met ingen marginale transportkostnader. Fglgen er
at godeprodusentene kan, og ma, tenke helt nytt om
egen forretningsmodell og konkurransesituasjon.
Slik har IKT snudd opp ned pa store naeringssekto-
rer.

IKT skaper ogséa nye goder, og gir rom for nye mater
a lase oppgaver pa. Det kan for eksempel tenkes at
dosering, pakking og transport av medisiner kan au-
tomatiseres med roboter og droner. Dette vil frigjare
kapasitet hos sykepleiere og annet helsepersonell
til & utfgre flere oppgaver karakterisert av ‘varme
hender’ fremfor rutinemessige oppgaver.

IKT skaper nye muligheter

IKT har gitt flere nye muligheter i helse- og omsorgs-
sektoren. Nye teknologiske lgsninger styrker den
enkeltes evne til & klare seqg selv pa tross av nedsatt
funksjonsevne. Teknologiske Igsninger forenkler
kommunikasjon, gker mulighet til selvstendig sty-
ring av hjelpeteknologi og gir tilgang til opplevelser
av ulike slag. Slike lgsninger bidrar til gkt livskvalitet
hos den enkelte gjennom a forlenge perioden man

12 Se DAMVAD (2011): «Velferdsteknologi for fremtiden»

kan leve og fungere hjemme framfor ved institusjo-
ner, samtidig som de sikrer bedre ressursutnyttelse
av offentlige midler.*?

Teknologiske lgsninger vil selvfglgelig ogsa mulig-
gjere tjienesteinnovasjon for andre deler av samfun-
net, som for eksempel integrasjon av helseapplika-
sjoner i klokker og mobiltelefoner med hverandre og
direkte med brukeren og med offentlige journalsys-
temer.

MARKEDET FOR VELFERDSTEKNOLOGISKE L@ASNINGER | DAMVAD.COM
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3 Fremgangsmate

| dette kapittelet redegjar vi for fremgangsmaten
knyttet til beregning av dagens markedsstgrrelse,
framskrivninger og analyse av barrierer og lgs-
ninger.

figur 3.1 oppsummerer metoder og datakilder benyt-
tet for & avgrense markedet for velferdsteknologiske
lgsninger. Dette kapittelet er for gvrig strukturert
som falger:

= Kapittel 3.1 gjgr rede for hvordan vi avgrenser
leverandgrmarkedet for velferdsteknologiske
Izsninger og anslar dagens markedsstarrelse.
Resultatene presenteres i kapittel 4.

= Kapittel 3.2 redegjogr for hvordan vi framskriver
markedsstgrrelsen de neste 20 arene. For a be-
lyse usikkerhet i framskrivningene pa en syste-
matisert mate innarbeider vi ulike framtidssce-
narioer. Resultater og oppbygging av framskriv-
ninger og scenarier presenteres i kapittel 5 og
6.

=  Kapittel 3.3 redegjer for framgangsmaten rela-
tert til analyse av barrierer og lgsninger for mar-
kedsvekst framover. Resultatet presenteres i
kapittel 7.

3.1 Avgrensningen av markedet viktig

Det mest sentrale punktet i denne kartleggingen er
definisjonen og avgrensningen av markedet for vel-
ferdsteknologiske lgsninger.

For & avgrense markedet for velferdsteknologiske
lgsninger har vi benyttet en firetrinns rakett:

= Identifisere relevante naeringer

= Definere en respondentgruppe

= Utvikle og gjennomfgre spgrreundersg-
kelse

= Beregne markedsstgrrelsen
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Hvordan de fire fasene henger sammen illustreres i
figur 3.1.

Kartlegging av naeringer som ikke sammenfaller
med standard for nzeringsklassifisering bgr sa langt
det lar seg gjgre baseres pa offentlig statistikk, altsa
til Statistisk sentralbyras (SSB) statistikk. Statistisk
sentralbyrds registerbaserte sysselsetting og om-
setningsstatistikk fordelt pa nzeringer danner derfor
utgangspunktet for alle vare beregninger av starrel-
sen pa tilbudssiden i dagens marked for velferds-
teknologiske lgsninger.

Vi identifiserer 54 naeringer som mer eller mindre er
relevant for velferdsteknologi i fase 1. En sammen-
stilling av med antagelsen om at alt er relevant for
velferdsteknologi blir ngdvendigvis en alt for bred til-
naerming. Det er derfor ngdvendig med ytterligere
avgrensninger.

For & isolere nzeringsaktiviteten rettet mot velferds-
teknologiske Igsninger er det ngdvendig med @vrig
datainnhenting. Beskrivelser av naeringskategorise-
ring, sparreundersgkelse og arsregnskaper benyt-
tes for & isolere andelen nzeringsaktivitet rettet mot
velferdsteknologi per neering. Dybdeintervjuer gjen-
nomfgres for & kvalitetssikre disse andelene.

De pafglgende avsnittene drgfter hvordan vi utar-
beidet andelen neeringsaktivitet rettet mot velferds-
teknologi basert pa de nevnte datakildene utfarlig.

| fase 1 identifiserte vi i tett samarbeid med NHO og
deres landsforeninger relevante naeringer knyttet til
velferdsteknologiske lgsninger. Basert pa den mest
detaljerte neaeringsinndelingen i standard for nae-
ringsgruppering (SN2007) ble alle naeringsunder-
grupper med et visst innslag av leveranser rettet
mot velferdsteknologiske lgsninger identifisert.



Som hjelp til det videre arbeidet ble naeringsunder-
gruppene kategorisert etter graden av relevans ba-
sert pa en kvalitativ vurdering av beskrivelsen av
naeringsvirksomheten i den enkelte naeringsunder-

gruppen.

I tillegg til beskrivelsen av naeringsaktiviteten ble tid-
ligere analyser, blant annet DAMVAD (2011) og
Abelia (2010), benyttet.

Resultatet ble en oversikt med 22 naeringsunder-
grupper vurdert til & ha et betydelig innslag av vel-
ferdsteknologi, og 32 naeringsundergrupper med et
noe mindre innslag av velferdsteknologi. Disse 54
naeringsundergruppene aggregeres til 25 ulike nee-
ringer i henhold til standard for naeringsgruppering.

Den endelige listen med relevante naeringer og nae-
ringsundergrupper er inkludert som henholdsvis ta-
bell 3 og tabell 4 i vedlegg 2.

Listen med neeringsundergrupper definert som mer
eller mindre relevante for velferdsteknologi dannet
utgangspunktet for fase 2 som identifiserte respon-
dentgruppen til spgrreundersgkelsen.

Den sanne populasjonen i denne kartleggingen er
alle leverandgrer av velferdsteknologiske lgsninger.
Populasjonen er, som nevnt tidligere, ikke avgren-
set eller definert tidligere.

Respondentgruppen er en delmengde av den
sanne populasjonen. Gjennom & stille nok respon-
denter spgrsmal vil man optimalt sett fa et statistisk
grunnlag for & si at dette er representativt for den
sanne populasjonens holdninger til de sammen
sparsmalene.!3 Definisjonen av respondentgruppen

13 Representativiteten i var sparreundersgkelsen draftes nsermere i kapit-
tel 0.

er derfor viktig for & sikre at de riktige foretakene
mottar spgrreundersgkelsen.

For & sikre en god avgrensing av respondentgrup-
pen hadde vi et tett samarbeid med NHO og deres
landsforeninger. Mange av de relevante foretakene
antas & veere medlemmer hos NHO, slik at deres
medlemslister danner grunnstammen i utvelgelsen
av respondenter.

Basert pa oversikten over relevante nzeringer med
innslag av velferdsteknologi ble i underkant av 2
200 foretak med kontaktinformasjon identifisert
gjennom NHOs medlemsdatabase.

Respondentgruppen ble supplert med i overkant av
900 foretak identifisert gjennom neeringskoder i En-
hetsregisteret. Dette for & sikre en bred dekning av
aktgrer i naeringene med antatt innslag av naerings-
aktivitet rettet mot velferdsteknologiske lgsninger.

Respondentgruppen inkluderer i alt 3 115 foretak
fordelt p& de 54 naeringsundergruppene identifisert
i fase 1. Disse 54 naeringsundergruppene aggrege-
res i henhold til Standard for neeringsklassifisering
til de 25 naeringene presentert i tabell 3.2.

Hovedvekten av informasjonsinnhentingen skjer
gjennom spgrreundersgkelsen som gjennomfagres
som en del av fase 3. Derfor ble betydelige ressur-
ser lagt ned i utforming av spgrsmalene. Spgrsma-
lene ble utviklet med utgangspunkt i spgrreunder-
sokelsen benyttet i en tidligere kartlegging** og ho-
vedpunktene NHO skisserte i konkurransegrunnla-
get.

14 DAMVAD (2011): «Velferdsteknologi for fremtiden»
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En utfgrlig redegjgrelse av svarfordeling og annen
deskriptiv statistikk fra spgrreundersgkelsen finnes
i vedlegg 1 — Datagrunnlag.

Fase 4 utgjer kjernen av kartleggingen: beregning
av dagens leverandgrmarked rettet mot velferdstek-
nologiske lgsninger. Spgrreundersgkelsens farste
spgrsmal ber respondentene om & definere seg inn
eller ut av malgruppen for kartleggingen:

Leverer din bedrift produkter og/eller tjenester rela-
tert til velferdsteknologiske lgsninger i dag?

Av de 326 respondentene som besvarer det fgrste
spgrsmalet definerer 78 seg som en leverandgr av
velferdsteknologiske lgsninger, en andel pa 24 pro-
sent. Disse respondentene legges til grunn nar vi i
neste steg anslar sysselsettingen rettet mot produk-
sjon av velferdsteknologiske lgsninger.

Det faktum at kun omtrent en firedel av responden-
tene som besvarte undersgkelsen definerte seg
som en leverandgr av velferdsteknologiske lgs-
ninger vanskeliggjorde analyser pa pa den mest de-
taljerte neeringsinndelingen.

For a isolere nzeringsaktiviteten rettet mot velferds-
teknologi best mulig er det gnskelig med bereg-
ninger for neeringsundergrupper, den mest detal-
jerte neeringsinndelingen i Standard for naerings-
klassifisering (SN2007). DAMVAD igangsatte tiltak
for & bedre datagrunnlaget, og dermed muliggjgre
analyser ogsa pa nzeringsundergrupper.

15 Alle respondentene som fikk spgrreundersgkelsen ble identifisert med
organisasjonsnummer, som igjen ble benyttet til & koble pa bakgrunnsin-
formasjon fra DAMVADSs regnskapsdatabase. Se neermere forklaring i ka-
pittel 0 og 0.
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@konomiske ngkkeltall fra var egen regnskapsdata-
base og informasjon om naeringsaktivitet fra hjem-
mesider muliggjorde en kvalitativ vurdering av sys-
selsettingsandelen rettet mot velferdsteknologi i de
20 starste foretakene i samtlige relevante neerings-
undergrupper fra fase 1.1°> Denne datainnhentingen
og kvalitative vurderingen ble ogsa gjennomfart for
naeringer identifisert gjennom naeringstilknytningen
til respondentene av spgrreundersgkelsen.6

| alt ble 1 100 arsregnskaper (ngkkeltall) og hjem-
mesider gjennomgatt, fordelt p& de 54 ulike nee-
ringer samt vtterligere 6 neeringer som ble identifi-
sert i spgrreundersgkelsen.

Datagrunnlaget ble betydelig forbedret som fglger
av den supplerende datainnhentingen gjennom at
representativiteten ble mer enn akseptabel for over
halvparten av naeringsundergruppene.

Ved a gjennomga en rekke virksomheters arsregn-
skap og hjemmesider har vi fatt en bedre innsikt i
deres neeringsaktivitet. Det er tydelig at standard
naeringsgruppering ikke fungerer som en tilstrekke-
lig god avgrensning av markedet for velferdstekno-
logiske Igsninger, selv pa det mest detaljerte nivaet.
Det viser seg for eksempel at neeringen «Produk-
sjon av datamaskiner og elektroniske og optiske
produkter»'’, som man i utgangspunktet skulle tro
hadde en relativt stor andel av aktiviteten rettet mot
helse- og velferdssektoren, i all hovedsak leverer
lgsninger og tjenester til olje- og gassindustrien.

16 Respondenter med flere naeringsomrader identifiseres med opptil tre
naeringskoder i DAMVADs regnskapsdatabase. Derfor ble flere naerings-
koder identifisert fra respondentgruppen enn det som i utgangspunktet ble
betraktet som relevante. Alle er med i beregningen av markedsstarrelsen.
17 NACE-kode 26 i SN2007, som inneholder «Omfatter produksjon av da-
tamaskiner, ytre enheter, kommunikasjonsutstyr og lignende elektroniske
produkter samt produksjon av komponenter til slike produkter.»



Det er ogsa tydelig at det hovedsakelig er store virk-
somheter som leverer velferdsteknologiske lgs-
ninger. Dette viser seg saerlig innen bygge- og an-
leggsvirksomhet samt for arkitekter og ingenigrvirk-
somheter.

Svarene fra spgrreundersgkelsens farste spgrsmal
er representativ for den sanne populasjonen, og
spgrreundersgkelsen samlet sett kan sies a vaere
robust pa grunnlag av at 353 av 3 115 respondenter
har besvart. Feilmarginen er 4,1 prosent for et 90
prosent konfidensintervall, noe som betyr at vi med
relativt stor sikkerhet kan si at svarene fra spgrre-
undersgkelsen reflekterer den underliggende popu-
lasjonens synspunkter.

Samtidig vet vi at feilmarginen gker betydelig ved a
bryte svarene ned pa detaljert naeringsniva, noe
som ogsa var arsaken til datainnhentingen fra ars-
regnskaper og hjemmesider.

Sparreundersgkelsens representativitet, feilmargi-
ner og svarprosent diskuteres neermere i vedlegg 1.

Respondentene anslar omsetningsandelen i 2014
relatert til velferdsteknologiske Igsninger. Omset-
ningsandelene utnyttes for & estimere sysselset-
tingen rettet mot produksjon av velferdsteknolo-
giske lgsninger. For & muliggjere dette antas for-
holdstallet mellom omsetning og sysselsetting som
konstant innad i den enkelte neering. Dette fglger av
at arbeidsproduktiviteten i virksomhetene innenfor

samme naering er relativt stabil over tid.

Sysselsettingen rettet mot velferdsteknologiske lgs-
ninger isoleres pd samme mate som omsetningen
for den enkelte nzering. Dette vil veere seerlig viktig i
naeringer med store virksomheter som gjerne har
neeringsaktivitet rettet mot flere ulike sektorer. Pa
denne méten utnyttes enda mer data for a sikre at

avgrensningen av relevant naeringsaktivitet blir sa
presis som mulig.

Sysselsettingsandeler per naeringer definerer star-
relsen pa leverandgrnzeringen rettet mot velferds-
teknologiske lgsninger i 2014, illustrert i tabell 3.2.
Dette utgjoer tilbudssiden av markedet for velferds-
treknologiske lgsninger.

Som diskutert over summeres antall sysselsatte
vurdert som relevante for leverandgrer av velferds-
teknologi basert pa resultatene fra spgrreundersg-
kelsen og var egne kvalitative gjennomgang av ars-
regnskaper og hjemmesider, samt intervjuer.

For & ha kontroll pa den totale starrelsen pa akono-
mien beregnes sysselsettingen med utgangspunkt i
Statistisk sentralbyrds registerbaserte sysselset-
ting. Dette betyr at beregnet sysselsetting rettet mot
produksjon av velferdsteknologiske Igsninger er gitt
som sysselsettingen i den relevante neeringen, illus-
trert i tabell 3.2, multiplisert med sysselsettingsan-
delen betraktet som relevant for velferdsteknologi.

Beregnet sysselsetting er i underkant av 10 000
mennesker i 2014, som tilsvarer 0,4 prosent av
samlet norsk sysselsetting samme ar.

Beregningene bygger som diskutert over sa langt
det lar seg gjgre pa neeringsundergrupper. Tallene
aggregeres likevel til neeringsniva, bade for a over-
komme problemer med stor usikkerhet pa detaljert
niva samt for & muliggjgre koblinger mot den regis-
terbaserte sysselsettingsstatistikken.

MARKEDET FOR VELFERDSTEKNOLOGISKE L@ASNINGER | DAMVAD.COM
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FIGUR 3.1

Fremgangsmate, metode og datakilder knyttet til beregning av dagens marked
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Fordelen med & benytte SSBs registerbaserte sys-
selsettingsstatistikk er at en tidsserie tilbake i tid re-
lativt enkelt lar seg identifisere ved & multiplisere
sysselsettingen i naeringene definert som relevante
i 2014 med den samme andelen velferdsteknologi
for alle arene tilbake til 2007. Vi legger derfor til
grunn at velferdsteknologi-delen av den enkelte nee-
ring har veert konstant i perioden 2007-2014.

For & unnga dobbeltelling ved innfaring av den nye
naeringen ‘Velferdsteknologi’, korrigeres sysselset-
tingen i alle naeringer som ‘mister’ sysselsatte til den
nye neeringen for hele perioden 2007-2014. Total
sysselsetting endres dermed ikke, men naerings-
sammensetningen endres.

Det er viktig & ha kontroll pa utviklingen fram til i dag,
altsad fram til utgangspunktet for framskrivningene
av markedet. Dette sikrer at ikke veksten eller star-
relsen star i et uforholdsmessig stort, eller lite, for-
hold til dagens situasjon og utviklingen de seneste
arene.

Ffigur 4.7 (kapittel 4) illustrerer utviklingen i marke-
det for velferdsteknologi og et utvalg sammenlign-
bare naeringer for perioden 2007-2014.
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3.2 Framskrivninger og scenariofortellinger
belyser usikkerheter og muligheter

Med utgangspunkt i sysselsettingen i 2014 og utvik-
lingen i perioden 2007-2014 framskriver vi markeds-
omfanget for velferdsteknologi fram til 2035.

Uavhengig av hva man gnsker & framskrive er
denne typen beregninger preget av mange usikre
momenter. Usikkerheten knytter seg til gkonomisk
utvikling bade nasjonalt og internasjonalt. Det vi vet

er at etterspgrselen etter helse- og omsorgstjenes-
ter i stor grad vil prege etterspgrselen etter velferds-
teknologiske og ressursbesparende lgsninger fram-
over. Derfor legger vi til grunn Statistisk sentralby-
ras befolkningsframskrivinger som hoveddrivkraft
for veksten i markedet framover, og er hovedforkla-
ringen pa hvorfor vi anslar gjennomsnittlig arlig
vekst blir betydelig hgyere i framskrivningsperioden
sammenlignet med den historiske utviklingen siden
2008.

TABELL 3.2
Sysselsetting rettet mot velferdsteknologi, naeringer. 2014.

Neering Andel velferds- Samlet syssel- Sysselsatte velferds-
teknologi setting? teknologi

21 Farmasgytisk industri 13,54% 2317 363
25 Metallvareindustri 0,50% 23 928 120
26 Data- og elektronisk industri 4.27% 7770 346
27 Elektroteknisk industri 1,75% 8 567 153
28 Maskinindustri 0,25% 23 252 59
30 Transportmiddel-industri ellers 0,90% 22 415 204
31 Mgbelindustri 1,53% 5198 81
32 Annen industri 28,80% 2578 1043
33 Maskinreparasjon og -installasjon 0,58% 19 622 115
41 Oppfaring av bygninger 1,31% 68 640 910
42 Anleggsvirksomhet 0,51% 22 334 115
43 Spesialisert bygge- og anleggsvirksomhet 0,91% 119 459 1097
46 Agentur- og engroshandel* 1,21% 105 299 1286
47 Detaljhandel* 0,08% 210 874 178
58 Forlagsvirksomhet 1,28% 21 652 281
61 Telekommunikasjon 2,36% 12 432 300
62 IT-tjienester 5,46% 38132 2203
63 Informasjonstjenester 1,87% 5352 102
70 Hovedkontortjenester, administrativ radgivning 0,02% 13 308 3
71 Arkitekter og tekniske konsulenter 0,71% 55 223 393
72 Forskning og utviklingsarbeid 0,16% 15 595 25
74 Annen faglig, vitenskapelig og teknisk virksom-

het 0,11% 12 196 13
78 Arbeidskrafttjenester 0,01% 42 976 4
80 Vakttjeneste og etterforsking 4,03% 11 063 464
95 Reparasjon av varer til personlig bruk 4.27% 2244 100
Velferdsteknologi samlet 9 958
Sysselsettingsandel norsk gkonomi samlet 0,38%

Kilder: Statistisk sentralbyrd og DAMVAD

1)  Sysselsettingen korrigeres for sysselsettingen definert inn i den nye nzeringen ‘Velferdsteknologi’
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En sentral forutsetning i analysen er at tilbudssiden,
det vil si, det norske leverandgrmarkedet, i all ho-
vedsak styres av etterspgrselssiden. Den sentrale
drivkraften for sysselsettingsutviklingen i markedet
for velferdsteknologiske Igsninger er veksten i antall
mennesker over 66 ar. Veksten i antall mennesker
over 66 ar i perioden 2014-2035 legges dermed til
grunn for sysselsettingsutviklingen relatert til pro-
duksjon av velferdsteknologiske lgsninger.

Basisalternativet i framskrivningene er ment a gi en
sannsynlig utvikling, derfor legger vi til grunn SSBs
middelalternativ for de sentrale forutsetningene for
folketallsutviklingen:

=  Fruktbarhet
= Levealder
= |nnvandring

Mellomalternativet er SSBs hovedalternativ, hvor de
legger til grunn middels utvikling i alle tre forutset-
ninger. | framskrivingsperioden (arene 2014 til
2100) avtar den sterke befolkningsveksten vi har
sett de siste arene gradvis. Var analyse gjelder kun
fram til og med 2035, hvor veksttakten holdes pa et
relativt hgyt niva.

Mellomalternativet legger til grunn en fruktbarhet pa
1,8 barn per kvinne, at levealderen gker og at den
gker sterkere for menn enn for kvinner samt at net-
toinnvandringen vil forbli relativt hgy seerlig i farste
del av perioden.

Vi antar at sysselsettingen i det norske leverandgr-
markedet for velferdsteknologiske lgsninger gker
proporsjonalt med befolkningsveksten blant befolk-
ningen over 66 ar de neste 20 arene. Videre antas
sysselsettingsgraden i 2014, som var pa 78 prosent
av befolkningen mellom 16 og 66 ar, & forbli kon-
stant i perioden 2014-2035.

Vi tar ikke hensyn til endringer i innkjgpsleddet,
altsd, vi tar ikke hagyde for endringer i tregheter pa
innkjgpspraksis, politiske fgringer eller budsjettmes-
sige endringer i helse- og omsorgssektoren. Vi tar
heller ikke hensyn til utvikling av tjenesteproduksjo-
nen gjennom for eksempel innovasjon og teknologi-
utvikling. Usikkerheter drgftes neermere i kapittel 6
og 7.

Til slutt antas sysselsettingsandelen rettet mot vel-
ferdsteknologi for den enkelte nzering i 2014 a forbli
konstant i hele perioden.

For & synliggjare mulige utfall for sysselsettings-
vekst legger vi inn to alternative forutsetninger med
henholdsvis hgy og lav levealder, i tillegg til Statis-
tisk sentralbyras middelalternativ for levealder.

Lavalternativet for levealder innebaerer at menns le-
vealder kun gker fra 78,5 ar i 2013 til 79,4 &r i 2060,
og tilsvarende for kvinner er en gkning fra 82,8 til
85,3 ar. Hgyalternativet innebaerer at menns leveal-
der gker fra 80,4 i 2013 til 91,1 i 2060, mens tilsva-
rende endring for kvinner er en gkning fra 84,3 til
93,7 ar i samme periode.

Ved antatt hgy og lav levealder vil den gjennom-
snittlige arlige sysselsettingsveksten bli henholdsvis
2,8 0g 1,9 prosent.

Framskrivningene av sysselsettingen i vare tre ulike
scenarier bygger pa en kvalitativ vurdering av sys-
selsettingsveksten i den enkelte naering relevant for
velferdsteknologi, jf. tabell 3.2.

Vi tar hgyde for hvor stor andel av naeringen som i
2014 rettet seg mot velferdsteknologiske lgsninger,
samt sysselsettingsandelen av norsk gkonomi. Vi-
dere er veksten vurdert ut fra behovet for omstilling
og tilgang pa arbeidskraft i lys av det enkelte scena-
rio.
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Resultatet ble en liste med gjennomsnittlig arlig
vekst for hver av de 25 neeringene i perioden 2014-
2035, jf. tabell 6 i vedlegg 5. De 25 neeringene vi
ender opp med er en aggregering av de 54 naerings-
undergruppene fase 1 av metodeverket vart identi-
fiserte som relevante for produksjon av velferdstek-
nologiske lgsninger. Resultatene av framskrivning-
ene rapporteres kun samlet.

For & sikre at vare framskrivninger er konsistente
med Statistisk sentralbyrds gvrige framskrivninger
benytter vi deres egne framskrivninger av sysselset-
ting. Dette bidrar til at vi ikke overestimerer starrel-
sen pa den samlede gkonmomien.

Statistisk sentralbyra framskriver sysselsettingen pa
neeringsniva fram til og med 2030. Vi legger til grunn
den gjennomsnittlige arlige sysselsettingsveksten
MODAG!8 predikerer, som er pa 1,27 prosent, for
perioden 2014-2030. Siden analyseperioden strek-
ker seg til 2035 antar vi at sysselsettingsveksten
opprettholdes i fem ar ut over MODAG-perioden.
Dette gir oss realistiske anslag pa den totale star-
relsen p& arbeidsmarkedet for hele perioden fram til
2035.

Statistisk sentralbyras framskrivninger tar hgyde for
en lang rekke parametere som for eksempel ande-
len av befolkningen i arbeidsfgr alder, innvandring
og makrogkonomiske trender.

MODAG framskriver sysselsettingen for 30 ulike
naeringer. For eksempel estimeres sysselsettingen
innen privat tjenesteyting & vokse mer enn syssel-
settingen i industrien (henholdsvis 1,1 og 0,9 pro-
sent &rlig vekst) i perioden fram til 2030. Denne sys-
selsettingsutviklingen fungerer som en kontrollstar-
relse nar vi gjer vare framskrivninger.

18 MODAG (MODell av AGgregert type) er en makrogkonomisk modell for
norsk gkonomi utviklet av Statistisk sentralbyrd. Modellen benyttes til
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3.3 Barrierer og lgsninger

Barrierer og mulige tiltak for en bredere implemen-
tering av velferdsteknologiske Igsninger er en kom-
pleks problemstilling med mange mulige lgsninger.
Derfor krever dette omradet en mer kvalitativ tilnger-
ming enn den mer mekaniske beregningen av da-
gens markedsstgrrelse samt utviklingen bakover og
framover i tid.

Denne analysen skal ikke kun avdekke barrierene
for markedsvekst, men ogsa & peke pa politiske til-
tak for & lgse disse eventuelle barrierene. | tillegg er
det et mal om & kunne si noe konkret om hvilke ak-
tarer som vil ha et saerskilt ansvar for a fasilitere im-
plementeringen av eventuelle lgsninger.

Analysen av barrierer og lgsninger bygger pa flere
metoder. Spgrreundersgkelsen gir en viss innsikt i
hvilke barrierer dagens leverandgrer av velferdstek-
nologiske lgsninger opplever for videre vekst. Hvilke
barrierer som ansees som de stgarste for ulike typer
respondenter (om det er leverandgrer til kommune
eller stat, eller om de eksporterer eller ikke) kan be-
lyses gjennom spgrreundersgkelsen.

Detaljerte beskrivelser og drgftinger av barrierer,
hva som skal til for a lase dem og hvilke aktarer som
kan tenkes & ha et seerskilt ansvar for & lgse dem
belyses gjennom dybdeintervjuer. Det har veert vik-
tig for analysen & hente informasjon fra sentrale ak-
tarer bade pa tilbuds- og etterspgrselssiden. Pa
denne maten vil vi kunne si noe om mulige lgs-
ninger, og ansvar for implementering av disse, bade
pa tilbuds- og etterspgrselssiden av dagens marked
for velferdsteknologiske lgsninger.

framskrivninger og politikkanalyser for sentrale starrelser i gkonomien. For
naermere beskrivelser se Boug, P. m.fl. (2002).



4 Dagens marked for velferdsteknologiske lgsninger

Basert pa offisiell statistikk fra Statistisk sentralbyra,
spgrreundersgkelse og regnskapstall samt dybde-
intervjuer beregnes starrelsen pa det norske marke-
det for velferdsteknologiske Igsninger.

Beregningene viser at markedet i 2014 sysselsatte
i underkant av 10 000 mennesker fordelt pa 25 nee-
ringer og hadde en omsetning pa rundt 27 mrd. kro-
ner. Sysselsettingen rettet mot markedet for vel-
ferdsteknologiske lgsninger som andel av samlet
sysselsetting i norsk gkonomii 2014 beregnestil 0,4
prosent. Tilsvarende omsetningsandel er 0,5 pro-
sent av samlet omsetning i norsk gkonomi.

Markedet for velferdsteknologiske lgsninger har hatt
lav sysselsettingsvekst i perioden siden 2008, med
en gjennomsnittlig arlig vekst pa marginale 0,3 pro-
sent i perioden 2008-2014. Til sammenligning har
sysselsettingen pa etterspgrselssiden, altsd syssel-
settingen i helse- og omsorgssektoren, hatt en gjen-
nomsnittlig arlig vekst i samme perioden pa rundt
1,5 prosent.

Neeringen ‘IT-tienester’ har flest antall sysselsatte
rettet mot produksjon av velferdsteknologiske |gs-
ninger med sine 2 200 sysselsatte personer i 2014.
Dette er forventet da neeringen preges av mange
teknologileverandgrer. Neeringene ‘Spesialisert
bygge- og anleggsvirksomhet’ og ‘Agentur- og eng-
roshandel’ er henholdsvis den andre og tredje
stgrste sysselsetteren av personer som arbeider
mot velferdsteknologiske Igsninger. Dette er nee-
ringer som for det fgrste sysselsetter et stort antall
mennesker og som inkluderer virksomheter som
jobber mot mange ulike sektorer, inkludert helse- og
omsorgssektoren.

Andelen sysselsatte er starst innen ‘Annen industri’,
med hele 29 prosent rettet mot produksjon av vel-
ferdsteknologiske lgsninger.

Dagens leverandgrer av velferdsteknologiske Igs-
ninger leverer lgsninger pa tvers av ulike bruksom-
rader. Virksomhetene leverer bade mobile lgs-
ninger, som brukeren kan ta med seg rundt, lgs-
ninger til hiemmet og lgsninger til institusjoner.

Vare resultater viser at leverandgrene av mobile
lgsninger til individet er sma virksomheter, mens le-
verandgrene til hjemmet eller institusjonene er ve-
sentlig starre.

Eksportaktivteten er tilsynelatende hgy, noe som vi-
ser seg gjennom at nesten en firedel av dagens le-
verandgrer av velferdsteknologiske lgsninger i dag
har en viss eksport.

Kapittel 4 avgrenser og beregner starrelsen pa det
nasjonale markedet for velferdsteknologiske lgs-
ninger i dag. Farst gjar vi rede for starrelsen pa da-
gens marked, definert bredt og smalt, i kapittel 4.1,
far vi sammenligner et utvalg naeringer i perioden
2008-2014. | kapittel 4.3 diskuterer vi eksportaktivi-
teten blant dagens leverandgrer, far kapittel 4.4 for-
deler markedet i ulike typer lgsninger, ulike kjgpere
av lgsninger og fordeling av leverandgrer langs
ulike deler av verdikjeden.
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4.1 Begrenset sysselsetting og omsetning i

dagens marked

Det eksisterer ingen fullstendig eller god statistikk
over markedet for velferdsteknologiske lgsninger.
Problemet knytter seg hovedsakelig til at det ikke
eksisterer en entydig definisjon av naeringen. En
oversikt over stgrrelse og utvikling av naeringen
over tid er derfor mangelfull.

En kombinasjon av datakilder muliggjgr beregning
av dagens markedsstgarrelse. Vi anvender en kom-
binasjon av offentlige statistikker (Statistisk sentral-
byrd), neeringskoder, spgrreundersgkelse og en
kvalitativ vurdering av andel neeringsvirksomhet ret-
tet mot velferdsteknologi med utgangspunkt i ars-
regnskap og hjemmesider for en rekke virksomhe-
ter.

Dybdeintervjuer med en rekke sentrale aktgrer be-
nyttes blant annet til & kvalitetssikre vare kvalitative

vurderinger av naeringsvirksomheten rettet mot vel-
ferdsteknologi.

Alle beregninger av sysselsetting rettet mot produk-
sjon av velferdsteknologiske lgsninger bygger sa
langt det lar seg gjare pa naeringsundergrupper.1®
Resultatene rapporteres derimot pa naeringsniva.2
En utferlig redegjarelse for fremgangsmate, da-
tagrunnlag og metode er gjengitt i kapittel 3.1.

Vi definerer 25 neeringer til & ha et visst innslag av
leverandgrer av velferdsteknologiske Igsninger,
noen mer enn andre. En neaering defineres som re-
levant s& lenge minst én av neeringsundergruppene
defineres som relevant.

De péafalgende avsnittene belyser hvor mye av-
grensningen av markedet basert pa standard for
neeringsklassifisering har a si for omfanget av mar-
kedsstarrelsen.

FIGUR 4.1

Ulike definisjoner av produsenter av velferdsteknologi. Sysselsetting, tusen personer. 2014,
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19 Neeringsundergrupper er det mest detaljerte nivaet i standard for nee-
ringsgruppering (SN2007).
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20 se vedlegg for en fullstendig liste over inkluderte naeringer og naerings-
undergrupper



Velferdsteknologi blant mye annet

En farste tilneerming til starrelsen pa dagens leve-
randgrmarked av velferdsteknologiske lgsninger er
Statistisk sentralbyras tilgjengelige statistikker pa
sysselsetting og omsetning.2! Denne tilngermingen
fanger &penbart alt for bredt, da virksomheter i de
fleste neeringer har neeringsaktivitet rettet mot flere
ulike typer markeder.

For eksempel kan en virksomhet definert innenfor
neeringen ‘Oppfaring av bygninger’ levere bade vel-
ferdsteknologiske lgsninger i tillegg til tradisjonelle
hus. Det er derfor dpenbart at denne definisjonen
inneholder en stor andel naeringsaktivitet som ikke
er relevant for & belyse vare problemstillinger, men
gir likevel et utgangspunkt for videre avgrensninger.

Sysselsetting og omsetning omhandlet av denne
farste tilnsermingen til markedsstarrelse illustreres i
figur 4.1. Denne avgrensningen omhandler s& mye
ulik neeringsaktivitet, men vil likevel omhandle nae-
ringer som potensielt kan levere velferdsteknolo-
giske lgsnigner, i dag eller en gang i framtiden.

Den fgrste avgrensningen av et potensielt marked
for velferdsteknologiske Igsninger hadde i 2014 en
sysselsetting pa rundt 882 000 personer. Dette til-
svarer s& mye som en tredel av samlet norsk sys-
selsetting.

Velferdsteknologi definert smalt

For & bedre isolere naeringsaktiviteten rettet mot
velferdsteknologi utarbeides sysselsettingsandeler
for den enkelte naeringsundergruppe vurdert som
mer eller mindre relevant. Stgrrelsen av en neering
synliggjgres som regel ved sysselsetting eller om-
setning.

21 Hhv. tabell 08536 og tabell 08228.

22 SSB: Tabell: 08536 og Tabell: 08228.

2 Dette fraviker resultatene fra sparreundersgkelsen gjennomfart i forbin-
delse med DAMVAD (2011), hvor 56 prosent av 282 respondenter svarte

Beregning av andelen sysselsetting vurdert som re-
levant for produksjon av velferdsteknologiske lgs-
ninger for den enkelte neeringsundergruppe mulig-
gjer isolering av samlet sysselsetting rettet mot pro-
duksjon av velferdsteknologiske lgsninger.

Bade sysselsettingsandelene og sysselsettingen
rettet mot velferdsteknologiske lgsninger illustreres
i tabell 4.2.

Alle beregninger av sysselsetting og omsetning tar
utgangspunkt i offisielle statistikker fra Statistisk
sentralbyrd.22 Den smale definisjonen bygger i til-
legg pa resultatene fra spgrreundersgkelsen samt
kartlegging av arsregnskaper til de sterste foreta-
kene i alle relevante naeringsundergrupper.

Et sentralt resultat fra spgrreundersgkelsen er
spgrsmalet hvor respondenten definerer seg inn el-
ler ut av malgruppen, det vil si, hvorvidt de leverer
velferdsteknologiske lgsninger i dag eller ikke. Kun
24 prosent av respondentene leverer velferdstekno-
logiske lgsninger i dag.?® Dette betyr at 78 respon-
denter svarer ‘Ja’ pa det farste spagrsmalet i sparre-
undersgkelsen, jf. figur 4.4.

Samtidig svarer hele 65 prosent at de ikke er, og
heller ikke har planer om, & etablere seg i markedet
for velferdsteknologiske lgsninger. Dette er en hgy
andel, men kan forklares gjennom at vi bevisst defi-
nerte respondentgruppen bredt. Det ble for eksem-
pel ikke tatt noen grep for a isolere leverandgrer av
velferdsteknologiske Igsninger fgr utsendelse i nae-
ringer seerlig preget av annen naeringsvirksomhet,
som for eksempel metallindustri og bygge- og an-
leggsnaeringen. Derfor avviker resultatet ogsad noe

at velferdsteknologi var et relevant marked for dem. Mye av denne for-
skjellen kan derimot tilskrives ulike respondentgrupper. Bygge- og an-
leggsvirksomhet ble for eksempel ikke inkludert i den tidligere respondent-
gruppen.
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fra sparreundersgkelsen gjennomfart i 2011.24 Her
var respondentgruppen mye smalere og uteluk-
kende rettet mot naeringer med en antatt stor andel
av neeringsaktiviteten rettet mot velferdsteknologi.

Fordeling av sysselsettingen rettet mot velferdstek-
nologiske Igsninger fordelt p& naeringsgrupper illus-
treres i figur 4.3.

Neeringen ‘/T-tienester?® har flest antall sysselsatte
rettet mot produksjon av velferdsteknologiske lgs-
ninger med sine 2 200 sysselsatte personer i 2014.
Dette er ikke uventet, da naeringen preges av tek-
nologileverandarer.

TABELL 4.2
Andel naeringsaktivitet rettet mot velferdsteknologi, sysselsetting og omsetning, 2014.

Neering Andel velferdstek- Sysselsatte vel- Omsetning vel-
nologi ferdsteknologi ferdsteknologi®

21 Farmasgytisk industri 13,54% 363 1098
25 Metallvareindustri 0,50% 120 227
26 Data- og elektronisk industri 4,27% 346 850
27 Elektroteknisk industri 1,75% 153 319
28 Maskinindustri 0,25% 59 207
30 Transportmiddel-industri ellers 0,90% 204 709
31 Mgbelindustri 1,53% 81 128
32 Annen industri 28,80% 1043 1545
33 Maskinreparasjon og -installasjon 0,58% 115 233
41 Oppfaring av bygninger 1,31% 910 2 755
42 Anleggsvirksomhet 0,51% 115 173
43 Spesialisert bygge- og anleggsvirksomhet 0,91% 1 097 1575
46 Agentur- og engroshandel* 1,21% 1286 9163
47 Detaljhandel* 0,08% 178 368
58 Forlagsvirksomhet 1,28% 281 539
61 Telekommunikasjon 2,36% 300 1545
62 IT-tjenester 5,46% 2 203 3948
63 Informasjonstjenester 1,87% 102 192
70 Hovedkontortjenester, administrativ radgivning 0,02% 3 4
71 Arkitekter og tekniske konsulenter 0,71% 393 854
72 Forskning og utviklingsarbeid 0,16% 25 16
74 Annen faglig, vitenskapelig og teknisk virksom-

het 0,11% 13 13
78 Arbeidskrafttjenester 0,01% 4 3
80 Vakttjeneste og etterforsking 4,03% 464 313
95 Reparasjon av varer til personlig bruk 4,27% 100 92
Velferdsteknologi samlet 9 958 26,9 mrd. kroner
Andel av norsk gkonomi 0,38% 0,50%

Kilder: Statistisk sentralbyrd og DAMVAD

1) Omsetningen er i millioner kroner. Omsetning pa naeringsniva hentes fra SSB: Tabell: 08228. Tallene for 2012 framskrives til 2014 basert p& syssel-

settingsveksten per neering i perioden 2012-2014.

24 Se DAMVAD (2011): «Velferdsteknologi for fremtiden»
% SSB, SN2007: Omfatter felgende it-ekspertise: programutvikling,
programendring, programtesting og programsupport; planlegging og de-
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sign av datasystemer som integrerer maskinvare, programvare og kom-
munikasjonsteknologi; styring og drift av kunders datasystemer og/eller
databehandlingsfasiliteter hos kundene samt andre faglige og tekniske da-
tamaskinrelaterte aktiviteter



Neeringene ‘Spesialisert bygge- og anleggsvirksom-
het?® og ‘Agentur- og engroshandel?’ er henholds-
vis den andre og tredje stgrste sysselsetteren av
per-soner som arbeider mot velferdsteknologiske
Igs-ninger. Dette er neeringer som for det farste sys-
sel-setter veldig mange mennesker og som inklude-
rer virksomheter som jobber mot mange ulike sekt-
orer, inkludert helse- og omsorgssektoren.

Neeringen med en storst 'tetthet’ av sysselsatte ret-
tet mot produksjon av velferdsteknologiske lgs-
ninger er naeringen ‘Annen industri 28, med en andel
sysselsatte anslatt rettet mot velferdsteknologiske
Igsninger p& 29 prosent. Arsaken til den haye ande-
len sysselsatte rettet mot produksjon av velferdstek-
nologiske lgsninger kan dels tilskrives at naeringen
er relativt liten (rundt 3 600 i 2014), og dels at gjen-
nomgangen av de starste foretakenes arsregnska-
per tydet pa en stor andel relevant neeringsvirksom-
het.

Sammenlignet med naeringsfordelingen i «Velferds-
teknologi for fremtiden» ser vi betydelige endringer.
For det fgrste bortfaller naeringer knyttet til renhold
og bemanningsbyraer. Disse er i denne kartleg-
gingen vurdert til ikke & ha tilstrekkelig fokus pa tek-
nologisk utvikling.

| 2011-rapporten var 35 prosent av sysselsettingen
plassert i disse neeringene. | denne analysen er den
tilsvarende andelen én prosent. Videre var 29 pro-
sent av de sysselsatte plassert i naeringer tilknyttet
handelsleddet i 2011-rapporten. Tilsvarende andel i

2 SSB, SN2007: Omfatter utfgrelse av deler av bygging og anlegg eller
forberedelser for det. Det dreier seg normalt om spesialisering innenfor et
omrade som er felles for forskjellige konstruksjoner og som krever spesi-
elle ferdigheter eller spesialutstyr, f.eks. peling, fundamentering, rdbygg,
betongarbeid, murerarbeid, brolegging, stillasarbeid, taktekking mv.

27 SSB. Sn2007: Engroshandel omfatter virksomheter som driver videre-
salg av nye og brukte varer i eget navn og for egen regning og kommi-
sjonssalg, mv. Agenturhandel omfatter virksomheter som driver formidling
av salg for andre ved & oppta ordrer eller slutte salg i disses navn

denne analysen er omtrent 15 prosent. Denne ana-
lysen har flere sysselsatte i naeringer som industri,
IKT og bygge- og anleggsvirksomhet sammenlignet
med den tidligere kartleggingen.

En mulig forklaring pa avvikene i fordelingen av sys-
selsetting er gkt fokus pa for eksempel implemente-
ring av velferdsteknologiske lgsninger i bygninger.
Dette gjelder bade ved institusjoner og i private hus-
holdninger.

Neeringen  ‘Velferdsteknologi’ defineres  som
summen av  sysselsettingen  rettet mot
velferdsteknologiske lgsninger i hver av de 25
neeringene inkludert i tabell 4.2, Samlet
sysselsetting rettet  mot produksjon av
velferdsteknoloiske lgsninger pa like i underkant av
10 000 i 2014. Dette medfgrer at beregnet antall
produsenter av velferdsteknologiske lgsninger er pa
om lag samme nivd som produsenter i norsk
treindustri.

Beregnet som andel av sysselsettingen i
gkonomien samlet utgjorde ‘Velferdsteknologi’ 0,4
prosent i 2014. Andelen kan synes beskjeden, men
ma ogsa forstds pa bakgrunn av at i moderne
pkonomier med et uttall ngeringer vil enhver neering
blir liten n&r en sammenligner med landets gkonomi
samlet. Til sammenligning utgjorde sysselsettingen
rettet mot velfersteknologi 2,4 prosent av
sysselsettingen innen helse- og omsorgssektoren i
2014.

28 SSB, SN2007: Omfatter produksjon av en rekke varer som ikke er dek-
ket i andre deler av standarden. Ettersom dette er en restgruppe kan pro-
duksjonsprosesser, input og bruk av de produserte varene variere og de
vanlige kriteriene for gruppering av naeringsvirksomhet trenger ikke veere
brukt
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| videre sammenligninger av sysselsettingsandeler
for utvalgte naeringer korrigeres de 25 neeringene
med innslag av velferdsteknologi for de sysselsatte
som na er definert inn i den nye neeringen. Total
sysselsetting i denne analysen er dermed i trad med
Statistisk sentralbyrds registerbaserte sysselset-
ting.

Starrelsen pa markedet for velferdsteknologiske
lzsninger kan ogsa illustreres med & fordele
omsetningen knyttet til produksjon av
velferdsteknologiske lgsninger for naeringene
defininert som en del av markedet, jf. tabell 4.2.

Ved & multiplisere sysselsettingsandelen i den
enkelte naeringen med omsetningen i neaeringen
estimeres omsetningen rettet mot salg av
velferdsteknologiske lgsninger.?® Vi antar dermed at
sysselsetting og omsetning star i et fast forhold i den
enkelte naering.

Bruk av omsetningstall for & illustrere
markedsstgrrelsen har sine ulemper gjennom
betydelig dobbeltelling. Dobbeltelling forklarer for
eksempel den store omsetningen i
handelsnaeringene, jf. tabell 4.2.

Neeringen ‘Agentur- og engroshandel’ hadde i 2014
en beregnet omsetning rettet mot velferdsteknologi
pa hele 9,2 mrd. kroner. Dette er mer enn dobbelt
sd mye som den nest stgrste neeringen 1T-
tienester’. Den store omsetningen i
handelsnaeringen kan forklares ved at neeringen
selger dyre litt dyrere. Mye av
inntjeningen skyldes store volum, ikke hgye
marginer. Dette bidrar til & gi et inntrykk av en

innsatsvarer

29 SSB: Tabell: 08228 har kun omsetningstall fram til 2012. Vi ‘framskriver’
dermed omsetningen til 2014 ved & palegge gjennomsnittlig arlig vekst i
sysselsettingen i perioden 2012-2014 for den enkelte neering.
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neering som har en stgrre verdiskaping enn den
reelt sett har.

Dette illustreres ved at neeringen ‘Agentur- og
engroshandel’ hadde en sysselsettingsandel rettet
mot velferdsteknologi pad 13 prosent i 2014.
Tilsvarende omsetningsandel var derimot pa hele
34 prosent.

Neeringene ‘Industri’, ‘Oppfaring av bygninger’, ‘Te-
lekommunikasjon’ og ‘T-tjenester’ star for det
meste av den resterende omsetningen.

Respondentene anslar omsetningen rettet mot vel-
ferdsteknologiske lgsninger i spgrreundersgkelsen,
jf. figur 4.5. Over halvparten av respondentene an-
slar andelen av omsetningen i 2014 relatert til vel-
ferdsteknologiske lgsninger til under ti prosent.%° En
firedel anslar en omsetning rettet mot velferdstek-
nologiske Igsninger til mellom 81 og 100 prosent.
Disse virksomhetene hadde en samlet sysselsetting
pa 240, med et gjennomsnitt pa 16.

En overhengende andel av dagens leverandgrer av
velferdsteknologiske lgsninger har altsa
hovedtyngden av neeringsaktiviteten rettet mot
andre omrader enn velferdsteknologiske lgsninger.
Dette stemmer sveert godt overens med det
generelle inntrykket fra gjennomgangen av
virksomhetenes arsregnskap og hjemmesider. De
fleste kjennetegnes ved & vaere starre bedrifter,
som har en bred portefglje og hvor én av disse er
velferdsteknologi.

30 Tilsvarende viste spgrreundersgkelsen i forbindelse med DAMVAD
(2011) en andel virksomheter med minst 80 prosent av omsetningen rettet
mot velferdsteknologi pa 73 prosent.



FIGUR 4.3
Neeringsfordeling for respondentene som har besvart spgrreundersgkelsen. N=343.
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Leverer din bedrift produkter og/eller tjenester relatert  Hvor stor andel av omsetningen i 2014 kan tilskri-
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Kilde: DAMVAD
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4.2 Svak sysselsettingsvekst i perioden
2008-2014

Antall sysselsatte i neeringene definert som mer
eller mindre rettet mot produksjon av
velferdsteknologiske lgsninger summerer seg til i
underkant av 10 000 i 2014, jf. tabell 4.2. Dette
utgjer rundt 0,4 prosent av samlet sysselsetting i
Norge samme ar.

Markedet for velferdsteknologiske Igsninger bereg-
nes til & sysselsette noen feerre enn naeringen ‘Te-
lekommunikasjon™!, men dobbelt s& mange som
neeringen ‘Informasjonstjenester®?. Som nevnt tid-
ligere korrigeres sysselsettingen i gvrige naeringer
med sysselsettingen na tilskrevet produksjon av vel-
ferdsteknologiske lgsninger.

Basert pa sysselsettingsandelene for den enkelte
naering i 2014 beregner vi utviklingen tilbake i tid for
perioden 2008-2014. Vi antar at andelen
sysselsatte som retter seg mot produksjon av
velferdsteknologiske lgsninger i den enkelte naering
har veert konstant i perioden. Dette muliggjar
beregning av relevant sysselsetting for alle arene i
perioden  2008-2014 ved & multiplisere
sysselsettingsandelen rettet mot velferdsteknologi
med samlet sysselsetting i den samme neeringen.

Sysselsettingen rettet mot  produksjon av
velferdsteknologi beregnes til 9 800 i 2008. Dette
tilsvarte en sysselsettingsandel p& omtrent samme
niva som i 2014 og en gjennomsnittlig arlig vekst pa
i underkant av 0,3 prosent.

31 SSB, SN2007: Omfatter levering av telekommunikasjon og tilhgrende
tienester, dvs. overfgring av tale, data, tekst, lyd og video. Felles for de
aktivitetene som er gruppert i denne naeringen, er at de overfgrer innholdet
uten & ta del i produksjonen av det.

82 SSB, SN2007: Omfatter informasjonstjenester som sgkemaskiner
og web-portaler, databehandlings- og hostingvirksomhet samt andre akti-
viteter som primaert leverer informasjon
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Selv om veksten siden 2008 oppleves som
marginal, har velferdsteknologi hatt en relativt sterk
vekst siden 2010 med en gjennomsnittlig arlig vekst
pa 1,5 prosent. Dette argumenterer ogsa for a
justere vekstbanen noe opp i
framskrivningsperioden sammenlignet med
utviklingen siden 2008. En finanskrise med
innstramminger kan forklare noe av den svake
utviklingen mellom 2008 og 2010.

Sysselsettingen rettet mot produksjon av velferds-
teknologiske lgsninger beregnes til & vaere av et
sveert begrenset omfang i 2014, og har veert sveert
begrenset i hele perioden etter 2008.

Det vil veere interessant & sammenligne utviklingen
i markedet for velferdsteknologiske Igsninger bade
med neeringer med tilsvarende kompetanseflate og
med sektorer pa etterspgrselssiden.
Sammenligningsgrunnlagene vil pa hver sin mate
indikere sentrale drivere for, eller eventuelt hinder
for, sysselsettingsvekst i markedet  for
velferdsteknologiske lgsninger.

1T-tjenester =3, ‘Informasjonstjenester 34 og
‘Telekommunikasjon®5 kjennetegnes av en stor
andel sysselsatte med hgy formell utdanning, for
eksempel IT-ingenigrer. En relativt  sterk
sysselsettingsutvikling i disse naeringene
sammenlignet med neeringen ‘Velferdsteknologi’
indikerer enten svak konkurranseevne, eller
svakheter/tregheter pa etterspgrselssiden for
velferdsteknologiske lgsninger.

33 Neeringen inkluderer virksomheter som Atea, Cisco, Oracle og Geodata
AS.

34 Neeringen inkluderer virksomheter som Finn.no, 1881.no, Google og di-
verse nyhetsbyrder som for eksempel NTB.

35 Neeringen inneholder virksomheter som TV- og nettleverandgrer som
Altibox og GET og leverandgrer av telefontjenester og fibernett.



Sysselsettingsutviklingen innenfor 1T-tjenester’ har
hatt en enda svakere utvikling sammenlignet med
markedet for velferdsteknologiske lgsninger med en
gjennomsnittlig &rlig vekst pa -0,7 prosent i perioden
2008-2014. Telekommunikasjon’ har hatt en
marginal vekst pa 0,4 prosent i samme periode.

Av de sammenlignbare neeringene er det kun
‘Informasjonstjenester’som har hatt en relativt sterk
sysselsettingsutvikling i perioden med en
gjennomsnittlig arlig vekst pa nesten fire prosent.
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FIGUR 4.6
Sysselsettingsandel i leverandgrmarkedet for velferdsteknologiske lgsninger i 2014
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FIGUR 4.7
Sysselsetting for et utvalg norske naeringer, 2008-2014. Indeks (2008=100).
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Kilder: Statistisk sentralbyrd og DAMVAD
Note: Alle neeringer er korrigert for sysselsettingen definert som en del av markedet for velferdsteknologiske lgsninger
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4.3  Stor eksportaktivitet — pa grunn av, eller
til tross for, tregheter i markedet?

Etterspgrselssiden bestar i all hovedsak av helse-
og omsorgssektoren. Neeringene ‘Helsetjenester’
og ‘Pleie og omsorg i institusjon’ utgjorde til
sammen i underkant av 16 prosent av norsk
gkonomi i 2014 malt i sysselsetting. | perioden
2008-2014 hadde de to neringene en
gjennomsnittlig  arlig  sysselsettingsvekst pa
henholdsvis 1,2 og 1,6 prosent, jf. figur 4.7.

Sysselsettingsveksten i helse- og omsorgssektoren
er betydelig hayere enn pa tilbudssiden,
leverandgrmarkedet  for  velferdsteknologiske
lgsninger. Sysselsettingen blant produsenter av
velferdsteknologiske lgsninger hadde en marginal
sysselsettingsvekst p& 0,3 prosent i perioden 2008-
2014. samtidig vet vi at etterrspgrselen etter helse-
0g omsorgstjenester er, og har veert, gkende i den
samme perioden.

Disse avvikene i markedsvekst kan enten tyde pa at
etterspgrselen rettes mot utenlandske leverandgrer
eller at det eksisterer tregheter pa
etterspgrselssiden som gjgr at veksten i
innenlandsk produksjon begrenses. En alternativ
forklaring er at gkt produksjon av helse- og
omsorgstjenester skjer gijennom gkt sysselsetting
fremfor implementering av teknologiske Igsninger.

Intervjuer og resultater fra spgrreundersgkelsen ty-
der derimot p& at importen av velferdsteknologiske
lgsninger er begrenset, slik at den mest neerlig-
gende forklaringen pa avviket i sysselsettingsveks-
ten mellom tilbuds- og etterspgrselssiden er treghe-
ter pa innkjgpssiden (som ogsa kan veere arsaken
til treg utrulling av nye ressursbesparende lgsninger
i form av velferdsteknologi). Dette diskuteres i mer

detalj i kapittel 7 som omhandler barrierer og utford-
ringer for vekst i markedet for velferdsteknologiske
lgsninger.

Svak sysselsettingsutvikling i markedet for velferds-
teknologiske lgsninger skulle tilsi, i tillegg til oven-
nevnte tregheter pa etterspgrselssiden, at eksport-
aktiviteten er begrenset. Gitt treghetene vi vet eksis-
terer pa innkjgpssiden er det derfor interessant at
nesten en firedel av dagens leverandgrer av vel-
ferdsteknologiske lgsninger eksporterer deler eller
hele omsetningen, jf. figur 4.8.

Eksportomfanget vil vanskelig kunne tallfestes med
tilgjengelig informasjon fra spgrreundersgkelsen,
men det er likevel interessant & undersgke hva som
er arsaken til at eksportaktiviteten oppleves som
hay.

FIGUR 4.8
Leverer din bedrift velferdsteknologiske Igsninger til
utlandet? N=71

Ja

Nei 76%

Vet ikke 1%

0% 20%

40%

60% 80%

Kilde: DAMVAD
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Teknologien er global, og innkjgpere uavhengig av
land gnsker & investere i de beste Igsningene, til gitt
pris, uavhengig av hvor de produseres. At leveran-
darer av velferdsteknologiske Igsninger spesialise-
rer seg i nisjemarkeder med skreddersydde produk-
ter er derfor rimelig & anta, ogsa for norske leveran-
darer.

Arsakene til den tilsynelatende hgye eksportaktivi-
teten gitt tregheter i markedet kan veere mange.
Eksportaktiviteten kan skyldes nasjonale leverand-
arer som til tross for et vanskelig marked evner a
nyttiggjgre seg av internasjonale kunder. Et vanske-
lig hjemmemarked kan medfgre at norske leveran-
darer bruker lang tid pa & etablere seg, teste pro-
dukter og skaffe seg erfaring far man velger & satse
internasjonalt.

En annen mulighet er at eksportaktiviteten er hgy
pa grunn av tregheter i hiemmemarkedet. Et tregt
og vanskelig hjemmemarked kan tvinge fram eks-
port og bruk av internasjonale nettverk for & skape
omsetning og inntekter til virksomheten.

4.4  Ulike typer Igsninger, kjgpere og plasse-
ring i verdikjeden

Ulike typer Igsninger

Respondentene angir hvilke typer velferdsteknolo-
giske lgsninger de leverer i spgrreundersgkelsen, jf.
figur 4.11.

Flere leverandarer leverer flere typer lgsninger, noe
som forklarer at andelen besvarelser summerer seg
til mer enn 100 prosent.

Spgrreundersgkelsen viser en tydelig overvekt av
leverandgrer som retter seg mot produksjon av vel-
ferdsteknologiske lgsninger til bruk enten ved insti-
tusjoner og/eller for bruk i hjemmet, jf. figur 4.11.
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Ved a nyttiggjere oss av sysselsettingen i virksom-
hetene som besvarer spgrreundersgkelsen kan vi
ansla hvor stor del av markedet som tilfaller de ulike
typer av velferdsteknologiske lgsninger. For respon-
denter som leverer mer enn én type lgsning antar vi
at sysselsettingen fordeler seg jevnt mellom antall
lgsninger. Selv om dette er en forenkling, gir det like
fullt et bilde av hvordan neeringsaktiviteten fordeler
seg pa tvers av ulike typer lgsninger.

Selv om en overvekt av antall respondenter svarer
at de leverer Igsninger til institusjoner, er det flere
ansatte som kan tilskrives produksjon av lgsninger
til hjemmet, jf. tabell 4.9. Overvekten av produksjon
av velferdsteknologiske lgsninger til hjemmet og
intstitusjon er enda tydeligere nar vi fordeler ansatte
enn tilfellet var nar vi kun summerte antal svar.

Fordeling langs verdikjeden

Behovet for teknologiske lgsninger i helse- og om-
sorgssektoren vil gke, og etterspgrselsen etter
denne typen lgsninger vil i gkende gke fra bade pri-
vate og offentlig institusjoner samt hjemmemarke-
det. For & sikre at ettersparselsgkningen kan mates
av et innenlandsk produsert tilbud vil det veere viktig
a sikre gode rammebetingelser for aktgrer i alle de-
ler av verdikjeden, fra utviklere/produsenter til im-
plementering og vedlikehold.

Basert p& spgrreundersgkelsen ser det i dag ut til &
veere en overvekt av aktgrer som installerer og drif-
ter lgsninger samt i handelsleddet, jf. figur 4.12.
Respondentene kan befinne seg i ett eller flere ledd
av verdikjeden, noe som betyr at andelen svar ogsa
for dette spgrsmalet ikke summerer seg til 100 pro-
sent.

Igjen nyttiggjar vi oss av sysselsettingen knyttet til
besvarelsene for & si noe mer spesifikt om hvordan
naeringsaktiviteten fordeler seg langs verdikjeden.



Ved & se pa fordelingen av sysselsatte finner vi en
opphoping for installasjon og drift av lgsninger samt
for totalleverandgrer, jf. tabell 4.10. Det relativt store
antall respondenter som definerte seg som en del
av handelsleddet er mindre tydelig nar vi betrakter
fordelingen av sysselsette. Dette kan tyde pa at det
finnes mange aktgrer i handelsleddet, men at de er
av begrenset starrelse.

TABELL 4.9
Fordelingen pa ulike typer velferdsteknologiske lgsninger. Antall svar og sysselsetting.

. . Lasninger til hjem- Lasninger til insti-
Totalt Mobile lgsninger met tusjoner
Respondenter 132 18% 33% 39% 10%
Sysselsatte 9384 5% 47% 45% 2%
TABELL 4.10

Fordelingen langs verdikjeden. Antall svar og sysselsetting.

Konsulent- Installa- Salg av
o Under-leveran-  Hoved-leve- :
/designtje- sjon og Total-le- komponen-
Totalt - dgr av kompo-  randgr kom- : Annet
nester i ide- nenter onenter drift av verandgr ter og pro-
fasen P lgsninger dukter
Respondenter 172 9% 12% 17% 22% 16% 22% 2%
Sysselsatte 10 447 3% % 14% 33% 29% 11% 2%
Kilde: DAMVAD

Note: Total sysselsetting angir hvor mange sysselsatte respondentene pa dette spgrsmal har, multiplisert med antall lgsninger de leverer. Dersom en
leverandgr med 100 sysselsatte leverer bade mobile Igsninger og lgsninger til hiemmet inngar 200 sysselsatte i totalen.
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FIGUR 4.11
Er din bedrift utvikler, produsent og/eller leverandgr av fglgende velferdsteknologiske lgsninger:
N=73

Mobile eller individbaserte Igsninger som brukeren
har med seg, pa seg eller i seg

Velferdsteknologiske Igsninger til bruk i hjemmet

Velferdsteknologiske Igsninger til bruk i

. . 71%
omsorgsboliger, sykehjem, sykehus mv.
Annet (vennligst spesifiser)
0% 20% 40% 60% 80%
FIGUR 4.12
Hvilke type(r) velferdsteknologiske lgsninger leverer din bedrift?
N=72

Konsulenttjenester/designtjenester i idefasen
Underleveranser av komponenter/deler til Igsninger
Hovedleveranser av komponenter/deler til Igsninger

Installasjon og drift av lgsninger 53%
Totalleverandgr av ulike tjenester og Igsninger

Salg av komponenter og produkter 51%

Vet ikke | 0%

Annet (vennligst spesifiser) I 4%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

Kilde: DAMVAD
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Fordeling pa& markedssegment

Det er viktig & ha kontroll pa etterspgrselssiden for
a gjgre kvalifiserte betraktninger om forventet mar-
kedsutvikling. Spgrreundersgkelsen tyder pa at
veksten i markedet samlet sett kommer til a bli po-
sitiv og intervjuene pekte i retning av at hiemmemar-
kedet hadde stgrst vekstpotensiale.

Sparreundersgkelsen tyder ogsa pa at de fleste le-
veranser av velferdsteknologiske lgsninger retter
seg mot kommune og omsorgssektoren og mot pri-
vate bedrifter og andre organisasjoner, jf. figur 4.11.

Tyngdepunktet skifter til & i enda stgrre grad peke
pa kommunesektoren og til & gjelde husholdning-
ene heller enn private bedrifter og organisasjoner,
jf. tabell 4.14.

Ved a krysse spgrsmalet om hvem som kjgper le-
verandgrenes lgsninger med spgrsmalet om mar-
kedsvekst anslar vi noe mer presist hvor vi forventer
at markedsveksten vil bli stgrst. Dette gjgres ved a
fordele sysselsettingen pd samme mate som Vi
gjorde for spgrsmalene knyttet til type lgsning og
fordeling langs verdikjeden.

Aktgrene som leverer Igsninger til bedrifter og/eller
andre organisasjoner ser ut til & ha starst tro pa
vekst, jf. tabell 4.15. Selv. om kommunesektoren
kjgper den stgrste andelen av velferdsteknologiske
lgsninger i dag, ser leverandgrene et stgrre vekst-
potensialet fra staten framover. Dette kan henge
sammen med tregheter i dagens marked eller at
kommunesektorens evne til & finansiere investe-
ringer er lavere sammenlignet med hva tilfellet er i
statlige helseforetak.

Det er ogsa interessant at nesten ni av ti sysselsatte
i foretak som leverer til husholdningene i dag for-
venter en svak vekst i markedet framover. Dette er
ikke i trdd med hva intervjuene tydet pa, men kan

forklares ved at store virksomheter (malt i antall sys-
selsatte) kan dominere svarene i spgrreundersgkel-
sen, og pa denne maten ‘trekke ned’ forventningene
om vekst i hjemmemarkedet.
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FIGUR 4.13
Hvem kjgper bedriftens velferdsteknologiske Igsninger?
N=72

Kommune/Omsorgssektoren 68%
Staten/Helseforetakene
NAV/Hjelpemiddelsentralen

Husholdninger

Private bedrifter og/eller andre organisasjoner

Vet ikke = 0%

Annet (vennligst spesifiser) 6%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

TABELL 4.14
Fordeling langs ulike deler av etterspgrselssiden. Antall svar og sysselsetting.

ropa  Kommunelom- - statemtelse:  [GIIERE  Husho R IRETE
sorgssektoren foretakene len ninger ganisasjoner
Svar 166 30% 17% 11% 14% 25% 2%
Sysselsatte 10 596 43% 9% 5% 31% 11% 0%
TABELL 4.15

Fordeling sysselsetting pa forventet vekst og markedssegment (hvem kjaper lgsningene)

Sterk tilba- Svak tilbake-

kegang gang Uendret Svak gkning Sterk gkning
Kommune/Omsorgssektor 0% 0% 4% 67% 29%
Stat/Helseforetak 0% 0% 5% 20% 75%
NAV/Hjelpemiddelsentralen 0% 0% 0% 42% 58%
Husholdninger 0% 0% 2% 86% 12%
Private bedrifter mv. 0% 0% 8% 31% 61%
Annet 0% 0% 15% 35% 50%
Kilde: DAMVAD
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5 Framtidens potensielle markedsstarrelse

Ved & benytte  Statistisk  sentralbyras
befolkningsframskrivinger ~ 0og  neeringsmessig
framskrivning  beregnes  sysselsettings-  og
omsetningsveksten [ markedet for
velferdsteknologiske Igsninger de neste 20 arene.
Framskrivningen bygger pa 25 naeringer identifisert
som relevante for velferdsteknologi.

Basisalternativet for markedsveksten de neste 20
arene anslar en gjennomsnittlig arlig vekst pa 2,4
prosent. Dette betyr en gkning i antall sysselsatte
pa omtrent 6 500, til en samlet sysselsetting pa 16
400 i 2035. Dette gir en sysselsettingsandel av
norsk gkonomi pa 0,5 prosent.

Tilsvarende vekst antas & gjelde for omsetningen i
neaeringen, noe som betyr en gkt omsetning pa 17,4
mrd. kroner i 2035 sammenlignet med nivaet i 2014.
Samlet omsetning vil i 2035 belgpe seg til i overkant
av 44 mrd. 2014-kroner.

Befolkningsveksten, og seerlig veksten i antall men-
nesker over arbeidsfar alder, vil legge betydelige fa-
ringer pa etterspgrselen etter velferdsteknologiske
lgsninger SSBs befolkningsframskri-
vinger3¢ vil derfor veere seerlig viktig for & identifisere
en sannsynlig utvikling av etterspgrselssiden i mar-
kedet for velferdsteknologiske lgsninger de neste
20 arene.

framover.

Ifglge framskrivningene vil andelen av befolkningen
over 66 ar gke til 19 prosent i 2035, en gkning pa
fem prosentpoeng sammenlignet med 2015. Samti-
dig reduseres andelen av befolkningen i arbeidsfar
alder tilsvarende, noe som legger ytterligere press
pa offentlig sektor for & implementere produktivitets-
fremmende teknologi og gjare andre tiltak for & pro-
dusere mer helsetjenester.

%6 Tabell 10212: Framskrevet folkemengde, middels nasjonal vekst
(MMMM)

Selv om andre drivkrefter som for eksempel imple-
mentering og utstrakt bruk av velferdsteknologiske
l@sninger ogsa vil pavirke etterspgrselen, er befolk-
ningsveksten, og andelen av befolkningen i pen-
sjonsalder, hoveddrivkraften for markedsstarrelsen.
Hvilke politiske fgringer som legges for aktgrene i
markedet framover vil ogsa spille en betydelig rolle.

Samtidig falger vi den generelle naeringsmessige
utviklingen, som bygger pa Statistisk sentralbyras
MODAG-modell. Dette gjgr at markedsstrgrrelsen
ikke overestimeres og at vare resultater er sammen-
lignbar med Statistisk sentralbyras gvrige framskriv-
ninger.

Gjennomsnittlig arlig sysselsettingsvekst i norsk
@konomi beregnes i MODAG & veere pa 1,3 i perio-
den fram til 2030. Denne veksten legges til grunn for
sysselsettingsveksten i hele framskrivningsperio-
den i denne analysen, 2015-2035, som medfgrer en
samlet sysselsetting i 2035 pa 3,5 millioner men-
nesker.

5.1 Betydelig sysselsettingsvekst, men fort-
satt en liten andel av gkonomien

Basisalternativet for framtidig utvikling av det norske
leverandgrmarkedet for velferdsteknologiske lgs-
ninger bygger pa Statistisk sentralbyras befolk-
ningsframskrivinger og naeringsframskrivninger.
Metoden diskuteres mer utfarlig i kapittel 3.2.

Framskrivningene fokuserer pa etterspgrselssiden
som hoveddrivkraft for sysselsettingsvekst for leve-
randgrer av velferdsteknologiske lgsninger. Fram-
skrivningene sammenholdes med beregningene i
MODAG slik at vi har kontroll p& gkonomiens total-
starrelse.
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Sysselsettingsandelen for markedet knyttet til vel-
ferdsteknologiske lgsninger ble beregnet til 0,38
prosent i 2014, i alt rett i underkant av 10 000 sys-
selsatte pa landsbasis. Neaeringens sysselsetting,
malt bade i absolutte tall og som andel av samlet
sysselsetting, hadde da veert tilneermet konstant si-
den 2008, jf. figur 5.1.

Forutsatt at sysselsettingen fglger etterspgrselen,
og at etterspgrselen vokser i takt med befolkningen,
far vi en positiv sysselsettingsutvikling i perioden
fram mot 2035, jf. figur 5.1. Basisalternativet3’ for
utviklingen i markedet for velferdsteknologiske lgs-
ninger under gitte forutsetninger gir en gjennom-
snittlig arlig sysselsettingsvekst pa rundt 1,5 prosent
i perioden 2014-2035.

For & synliggjgre betydningen av forutsetningene i
basisalternativet og for & illustrere hvilke utslag
disse vil ha pa etterspgrselen etter velferdsteknolo-
giske lgsninger beregner vi veksten med henholds-
vis hgy og lav levealder. Disse forutsetningene ble

utfarlig beskrevet i kapittel 3.2.

Desto stgrre andel av befolkningen som er over ar-
beidsfar alder, desto stgrre behov og ettersparsel
vil det kunne tenkes a veere etter velferdsteknolo-
giske lgsninger. At etterspgrselen etter denne typen
lgsninger vil reduseres i overskuelig framtid er der-
med sveert lite sannsynlig dersom vi legger til grunn
befolkningsframskrivingene, jf. figur 5.2

Dersom vi endrer forutsetningen i SSBs framskriv-
ningsmodell til hgy levealder vil andelen mennesker
over 66 ar gke fra dagens 14 prosent til 20 prosent
bare i perioden fram til og med 2035. Dette er en
betydelig gkning og vil bidra til et ytterligere press

37 Basisalternativet er hva vi regner som den mest sannsynlige utviklingen
i sysselsetting i perioden 2014-2035. Denne bygger p& Statistisk sentral-
byras middelalternativ for befolkningsveksten, neermere beskrevet i kapit-
tel 3.2.
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pa helse- og omsorgssektoren i forhold til basisal-
ternativet.

Ettersparselen etter velferdsteknologiske Igsninger
vil med all sannsynlighet gke. @dkningen vil enten
komme fra personer som gnsker & forlenge livet i
egne hjem og/eller fra gkt anvendelse av velferds-
teknologiske lgsninger ved institusjoner. Hvorvidt
den norske sysselsettingen gker proporsjonalt med
andelen eldre mennesker vil avhenge av utviklingen
i den norske leverandgrnaeringens konkurranse-
evne. Dette diskuteres naermere i scenariofortelling-
ene i kapittel 6.4.

Hvilke leverandgrer, om det er norske eller uten-
landske, som vil nyttiggjgre seg av den forventede
etterspgrselsgkningen er et dpent sparsmal.

Selv om sysselsettingen rettet mot produksjon av
velferdsteknologiske lgsninger gker beteydelig i pe-
rioden fram mot 2035, vil naeringen fortsatt kun ut-
gjere rundt en halv prosent av samlet sysselsetting.
Dette gjelder i alle de tre alternative framskrivning-
ene av basisalternativet (lav, middels og hgy leve-
alder).

Omsetning og sysselsetting rettet mot velferdstek-
nologi antas a fglge hverandre fram mot 2035. Gitt
en gjennomsnittlig arlig vekst i omsetning i trad med
basisalternativet for sysselsettingsvekst beregnes
omsetningen i 2035 til 44,3 mrd. kroner. Denne
sammenhengen mellom sysselsettings- og omset-
ningsvekst forutsetter konstant produktivitet for da-
gens leverandgrer av velferdsteknologi.

Det kan argumenteres for at produktiviteten gker i
framskrivningsperioden, slik at beregnet omsetning



ma betraktes som et nedre mal pa omsetningen i
2035.

Omsetningen antas altsd & gke med nesten 17,5
mrd. kroner i perioden 2014-2035 i basisalternati-
vet. Gjennomsnittlig arlig vekst i mellomalternativet
er, som i beregningene av sysselsetting, 2,4 prosent
i perioden 2014-2035. | vare to alternative fram-
skrivninger med lav og hgy levealder, er den gjen-
nomsnittlige arlige veksten henholdsvis 1,9 og 2,8
prosent. Dette tilsvarer henholdsvis en stigning pa
48 prosent og en gkning pa 80 prosent i omset-
ningen i 2035.

FIGUR 5.1

Sysselsetting i markedet for velferdsteknologiske Igsninger, 2008-2035. Hgy, middels og lav levealder.
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Kilder: Statistisk sentralbyrd og DAMVAD
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FIGUR 5.2
Hele befolkningen etter aldersgrupper. 2014-2100. Tusen personer.
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FIGUR 5.3

Andel av befolkningen fordelt pa aldersgrupper. 2014-2100.
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Note: Middelalternativet, MMMM.
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5.2 Forventninger om markedsvekst

Basisalternativet gir et godt bilde av sannsynlig ut-
vikling gitt det vi vet i dag. Umiddelbart kan vi peke
pa to viktige og usikre drivkrefter i automatisering
av tjenester og omstillingen av norsk gkonomi.
Hvordan disse drivkreftene vil pavirke stgrrelsen pa
markedet for velferdsteknologiske lgsninger drgftes
utfgrlig i neste kapittel.

Dette kapittelet drgfter basisalternativet i lys av re-
sultatene fra spgrreundersgkelsen.

Dagens leverandgrer av velferdsteknologiske lgs-
ninger har en positiv holdning til vekstmulighetene i
markedet de neste fem til ti &rene. Dette gar tydelig
fram av spgrreundersgkelsen, jf. figur 5.4. Over
halvparten, eller 57 prosent, av respondentene for-
venter en sterk gkning i det norske leverandgrmar-
kedet for velferdsteknologiske lgsninger. Dette er
en gkning sammenlignet med resultatene fra under-
sgkelsen i 2011, da kun 44 prosent av responden-
tene forventet en sterk markedsvekst.

Intervjuene underbygger ogsa de positive vekstut-
siktene, og at vekstpotensialet er spesielt stort i
hjemmemarkedet. Med hjemmemarkedet menes
velferdsteknologiske Igsninger ment for & statte bru-
keren i hjemmet, med mal om a forlenge tiden man
kan bo hjemme fremfor p& institusjon.

Veksten forventes & veere betydelig ogsa i Norden
de neste fem til ti arene, jf. figur 5.5. Vekst utenfor
Norge de neste ti &rene forventes likevel & spille en
mindre rolle, da det nasjonale markedet forstds som
relativt underutviklet i dag. Norske leverandgrer av
velferdsteknologiske lgsninger forventes derfor &
satse noen ar til nasjonalt far man eventuelt sgker
nye markeder utenlands. Samtidig vil vedvarende
tregheter pa ettersparselssiden nasjonalt kunne

tvinge fram satsinger utenlands for norske leveran-
darer.

Resultatene samsvarer med resultatene fra DAM-
VAD (2011). Troen pa vekst er starst i de naermeste
nabolandene, og i mindre grad utenfor EU, jf. figur
5.5.

FIGUR 5.4

Hvordan vurderer din bedrift veksten i det norske
markedet for velferdsteknologiske lgsninger de nes-
ten fem til ti arene? N=105

Sterk tilbakegang = 0%

Svak tilbakegang

Uendret
Svak gkning
Sterk gkning 57%
Vet ikke
0% 20% 40% 60%
Kilde: DAMVAD
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5.3 Etterspgrsel og konkurranse nasjonalt,
men ogsa fra vare neermeste naboland

Starrelsen p& det innenlandske markedet vil av-
henge av etterspgrselsutviklingen, som igjen ho-
vedsakelig bestemmes av befolkningsutviklingen
og politiske faringer.

Pa mange mater kan markedsstgrrelsen betraktes
som politisk regulert gjennom budsjettallokeringer
og politiske satsingsomrader. Samtidig vil markeds-
vekst kreve at leverandgrnaeringen utnytter mulig-
hetene som byr seg.

Dagens nasjonale marked for velferdsteknologiske
Izsninger preges av relativt f& aktgrer pa tiloudssi-
den. Dette kan til en viss grad forklares med at mar-
kedet ikke fungerer optimalt som fglger av tregheter
pa etterspgrselssiden, manglende investeringsvilje
og en fortsatt skepsis til velferdsteknologiske lgs-
ninger i helse- og omsorgssektoren.

| takt med at markedet apner seg og tilbgyeligheten
til & anvende og implementere velferdsteknologiske
lgsninger vil nye leverandgrer etablere seg som en
funksjon av at barrierene reduseres og inntjenings-
mulighetene forbedres. Om det er de norske eller
utenlandske leverandgrene som tar markedsande-
ler i et voksende marked framover vil bli interessant.

Teknologi er globalt slik at landegrenser ikke er en
hindring for salg av velferdsteknologiske lgsninger.
Aktarer i helse- og omsorgssektoren bade i Norge
og i utlandet vil etterspgrre de beste Igsningene
uavhengig av hvor de produseres. Dette gir leveran-
darer av denne typen Igsninger en rekke salgsmu-
ligheter, men det medfarer ogsa potensiell konkur-
ranse fra utenlandske aktgrer.
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Fire av fem respondenter fra spgrreundersgkelsen
forventer gkt konkurranse fra norske leverandarer
de neste fem til ti arene, jf. figur 5.6. Bedriftene for-
venter i noe mindre grad gkt konkurranse fra uten-
landske leverandgrer, og i den grad det forventes
konkurranse fra utlandet er det fra vare naermeste
naboland.

Arsaken til dette kan veere likheter i behov og tje-
nestetilbud i helse- og omsorgssektoren pa tvers av
de nordiske landene, som igjen gjgr etableringsbar-
rierene for internasjonale aktgrer hgye.

Selv om de opplevde barrierene for a etablere seg
som leverandgr av velferdsteknologiske Igsninger til
offentlige institusjoner i Norge sett utlandet er hgye.
Samtidig vil det veere rimelig a anta at overfgrings-
verdien er stgrre i privatmarkedet mellom utlandet
og Norge. Dette gjar det rimelig & anta gkende kon-
kurranse framover fra internasjonale aktgrer som
Google og Apple. Dette er store aktgrer med (bil-
lige) lzsninger rettet mot hjemmebruk, bade i form
av elektroniske artikler og utforming av smarthus,
og for innsamling og bearbeiding av helsedata til in-
tegrering i gvrige tjenester og lgsninger.

Om og nar disse aktagrene vil forsgke utrulling av
sine Igsninger i det norske markedet bestemmes av
rekke faktorer som rammebetingelser og nord-
menns preferanser og kjgpekraft i &rene som kom-
mer. Hvordan konkurransen fra de internasjonale
aktgrene framover mot 2035 blir er derfor sveert
usikker.

Dagens norske leverandgrer av velferdsteknolo-
giske Igsninger retter seg i liten grad mot det inter-
nasjonale markedet. Intervjuer tyder pa at dette
henger sammen med et gnske om & etablere seg
pa hjemmemarkedet for bade & sikre gkonomisk
trygghet og for & teste lasningene tilstrekkelig i prak-

sis. | takt med at det norske markedet pner seg og



leverandgrer etablerer seg, vil internasjonale mark-
eder bli mer attraktivt, og da seerlig vare nordiske
naboland.
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FIGUR 5.5
Forventer bedriften et starre marked for velferdsteknologiske lgsninger de neste fem til ti arene? N=104
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FIGUR 5.6
Forventer bedriften sterre konkurranse pa det norske markedet for velferdsteknologiske lgsninger de neste
fem til ti arene? N=103
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6 Usikker framtid for norsk gkonomi

Det er mange usikkerheter knyttet til framskriv-
ningen av markedsstgrrelsen i basisalternativet.
Gjennom scenarier handterer vi sentrale usikkerhe-
ter knyttet til markedsutviklingen pa en systematisk
mate. De sentrale usikkerhetene som belyses er
graden av tjenesteautomasjon og omstillingen av
norsk gkonomi.

Tjenesteautomasjon er ett mulig svar pa ressursut-
fordringene eldrebglgen vil skape for helse- og om-
sorgssektoren de neste tiarene. Automasjon kan
begrense seg til det vi i dag betrakter som standar-
diserte oppgaver, men det kan ogsa tenkes at tje-
nester av mer menneskelig karakter vil automatise-
res og dermed frigjgre betydelige ressurser i en
rekke naeringer.

Den andre usikkerheten som drgftes er hvordan
norsk gkonomi omstiller seg fra en periode som en
tilngermet ren petroleumsgkonomi til en periode
med fallende produksjon pé norsk sokkel. En om-
stilling som innebaerer styrking av leverandgrnee-
ringen for velferdsteknologiske lgsninger i Norge
krever god timing bade fra myndighetenes og leve-
randgrenes side.

Den norske leverandgreeringen kan enten bli sterk
giennom at Norge er en pioner innen implemente-
ring av denne typen Igsninger, ellers sa kan vi f& en
svak norsk leverandgrneering og hgy import gjen-
nom at myndighetene er avventende og utviklingen
av lgsningene skjer i internasjonale selskaper.

Vare tre scenarier viser to optimistiske utviklingsba-
ner for sysselsettings- og omsetningsvekst sam-
menlignet med basisalternativet, og én relativt lite
positiv utviklingsbane. | en framtid hvor norsk nae-
ringsliv satser pa velferdsteknologi som en del av
omstillingen til en ny naeringsstruktur, samtidig som
vi har en hgy grad av automatisering, vil sysselset-
tingen i markedet for velferdsteknologi vaere nesten

37 000 mennesker i 2035. Dette scenariet skisserer
mer enn en tredobling av markedsstgrrelsen de
neste 20 arene malt i sysselsetting. Omsetningen
antas i det samme scenariet a gke til 99 mrd. 2014-
kroner.

Scenariet hvor vi far en hay grad av automatisering,
men hvor naeringslivet ikke nyttiggjer seg av omstil-
lingsprosessen til & skape en beerekraftig og sterk
nasjonal leverandgrnaering for velferdsteknologi, gir
fortsatt en mervekst i sysselsetting og omsetning
sammenlignet med basisalternativet. Her vil derimot
veksten bli lavere enn i vart mest positive scenario.
Sysselsettingen gker til 21 550 personer i 2035, mer
enn en fordobling sammenlignet med i 2014. Om-
setningen anslas & gke til 57,6 mrd. 2014-kroner i
samme periode.

I en framtid med liten grad av automatisering vil
strukturen pa& omstillingen av norsk gkonomi spille
en mindre rolle for stgrrelsen p& markedet for vel-
ferdsteknologiske lgsninger. Sysselsettingen rettet
mot velferdsteknologiske Igsninger antas derfor i
dette scenariet & reduseres noe, til omtrent 8 850
personer i 2035. Reduksjonen i sysselsetting er un-
delagt en antagelse om konstant eksportandel.
Dette tilsvarer en nedgang pa elleve prosent sam-
menlignet med 2014. Omsetningen i dette scenariet
anslas til i underkant av 24 mrd. 2014-kroner i 2035.

Sysselsettingsandelen for velferdsteknologi vil i det
mest optimistiske scenario ligge pa rundt &n prosent
av samlet norsk sysselsetting, mens den i den mest
pessimistiske framtiden vil veere rundt 0,3 prosent.
Selv om sysselsettingen gker betydelig i framskriv-
ningsperioden, vil sysselsettingsandelen av norsk
gkonomi forbli relativt stabil. Det er kun i det mest
positive scenariet hvor andelen kryper over én pro-
sent, en dobling sammenlignet med andelen i 2014.

MARKEDET FOR VELFERDSTEKNOLOGISKE L@ASNINGER | DAMVAD.COM

51



52

Vi vil i de pafelgende avsnittene belyse hva vi be-
trakter som sikre samfunnstrender far vi gar over til
a diskutere de usikre trendene i kapittel 6.2.

6.1 Sentrale utviklingstrekk

Framtiden for norsk gkonomi og det norske vel-
ferdssamfunnet er mer usikker enn noensinne. Inn-
tektsnivaet er fallende, og det er ikke opplagt at vi
kan finansiere helsesektoren p4 samme mate som
vi gjer i dag om 20 ar. Oppblomstringen av konkur-
ranseutsatt produksjon samt nye IKT- og software-
miljger representerer potensielle produsenter av
velferdsteknologiske lgsninger rettet mot helse- og
omsorgssektoren framover.

Petroleumssektoren har i mange ar tiltrukket seg
ingenigrer og andre hgyt utdannede mennesker pa
grunn av hgy avkastning.Tiltrekningskraften petro-
leumssektoren har pa arbeidskraften skaper rekrut-
teringsproblemer for mange virksomheter pa fast-
landet (sett bort fra leverandgrindustrien rettet mot
offshorevirksomhet). Dersom omstillingen av norsk
gkonomi videreutvikler dagens neeringsstruktur vil
rekrutteringsproblemet vedvare. Helse- og om-
sorgssektoren vil fortsatt ha problemer med & til-
trekke seg innovative miljger som kan tilby produk-
tivitetsfremmende Igsninger.

Mange neeringer som kan tenkes & levere Igsninger
til helse- og omsorgssektoren i dag leverer (tilneer-
met) utelukkende Igsninger til petroleumssektoren.
Dette kan snu dersom omstillingen av norsk gko-
nomi medfgrer skift i dagens naeringsstruktur. Fall-
ende oljepriser og nedtrapping av produksjonen pa
norsk sokkel kan ogsa redusere avkastningen i pe-
troleumssektoren sdpass at leveranser til helse- og
omsorgssektoren blir mer attraktivt.

Scenariometodikk handterer usikkerhet p& en struk-
turert mate. Brukt pa en god mate kan scenarier
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supplere modellbaserte framskrivinger, og i dette til-
fellet ke forstaelsen av mulighetsrommet for utvik-
lingen i sysselsettingsveksten fram mot 2035 skis-
sert i kapittel 5.

Det er mange endringskrefter som pavirker mar-
kedsutviklingen for velferdsteknologiske lgsninger.
Blant de viktigste drivkreftene isolerer vi noen rime-
lig sikre trender og viktige usikkerheter. Hvordan
usikkerhetene utvikler seg vil pavirke framtiden i vel-
dig stor grad.

De sikre trendene vil pavirke samfunnet og mar-
kedsutviklingen pa samme mate i alle vare tre fram-
tidsscenarier. De sikre trendene som legges til
grunn i alle tre scenarier er befolkningsvekst, urba-
nisering, aldring, teknologiutvikling og avtakende
inntektsvekst.

Vi befinner oss i en teknologisk revolusjon

Det er ingen overdrivelse & pasta at verden de siste
to tidrene har veert i, og fremdeles opplever, en tek-
nologisk revolusjon, jf. kapittel 2. Endringene skjer
sa fort og er sa altomfattende at det er vanskelig for
alle & f& oversikt.

Det som for 10 eller 15 ar siden var banebrytende
kunnskap kan virke hverdagslig i dag. Bestemor er
pa Facebook og det teknologiske grensesnittet er
sa intuitivt at selv sma barn mestrer bruk av iPad.

Informasjonsteknologi (IKT) omfatter nesten alle
bransjer og omformer alle andre teknologier. IKT
har endret omtrent alle former for kommunikasjon,
oppgavelgsning og organisering av hverdagen for
individer, familier og bedrifter. | dag er IKT langt mer
enn bare IKT-neeringene i seg selv. Fra hotellbook-
inger, musikk og TV-titting, elektronisk overvaking
av kraftforsyning, elektroniske helse-journaler til for-
ing av oppdrettslaks: IKT omfatter alle neeringer.



P& mange mater er IKT en like integrert teknologisk
infrastruktur som elektrisk kraft.

Egenskapene til IKT tilsier at neeringer og sektorer
vil ta i bruk nye teknologiske muligheter inntil det
som kan digitaliseres er digitalisert. Farst deretter
kan det antas at endringshastigheten vil bli mer
sammenlignbar med endringer i andre teknologier
(litt hvert ar).

Hvordan den teknologiske revolusjonen vil pavirke
utformingen av tjenesteproduksjonen i helse- og
omsorgssektoren i 2035 er hgyst usikkert. Derfor ut-
gjer omfanget av hva vi fra na kaller automatise-
ring av lgsninger og tjenester den ene av to akser i
scenario-krysset. Scenariene diskuteres utfgrlig i
kapittel 6.3 og 6.4.

Rikdom og aldring

| lgpet av de siste hundre arene har Norge gatt fra
a veere et samfunn basert pa landbruk, skogbruk og
fiske, til & bli et samfunn hvor over halvparten av
sysselsatte arsverk er i offentlig administrasjon og
helsesektoren. Det blir ofte sagt at vi i dag lever av
a klippe haret til hverandre. Selv om dette er en
sannhet med modifikasjoner, lever vi likevel i stor
grad av a yte tjenester til hverandre.

Som nasjon er Norge blitt mye rikere. Norges be-
folkning har hatt en sterk vekst i disponibel inntekt
de siste 20 arene. Den realdisponible inntekten for
norske husholdninger har doblet seg i perioden
1990 til 2012 (SSB), noe som har medfgrt endringer
i utgiftenes struktur og volum. Husholdningen bru-
ker mer penger pa ting og tienester som tidligere ble
ansett som luksusvarer. Nordmenn reiser mer, og vi
er mer opptatt av kvalitet, fremfor kvantitet, pa tje-
nestene og varene vi kjgper.

Et gode som vokser fram som stadig viktigere er
helse. Jo mer velstdende befolkningen blir, jo

mindre villig er de fleste til & akseptere darligere
helse, hvis helseforbedringer kan kjgpes. Dette ap-
ner for at private aktgrer i starre grad ma produsere
helsetjenester i framtiden for & mgte ettersparselen.

Aldringen av befolkningen forsterker denne utvik-
lingen. Gjennomsnittsalderen gker over hele den
vestlige verden og andelen eldre i samfunnet gker.
Eldrebglgen har en dobbel konsekvens pa samfun-
net og arbeidsmarkedet. En synkende andel av be-
folkningen i arbeidsfgr alder samtidig med at en
stgrre andel av samfunnets ressurser ma allokeres
til eldreomsorg. Opprettholdelse av tjenestetilbudet
framover krever mange hender og store ressurser —
hvor skal de komme fra?

Velferdsteknologiske Igsninger kan veere én lgsning
pa ressursutfordringene i helse- og omsorgssekto-
ren. Denne typen lgsninger kan effektivisere eksis-
terende tjenester og dermed frigjgre tid, og hender,
til & utfare flere arbeidsoppgaver.

Ny teknologi kan i teorien godt tenkes & erstatte noe
av arbeidskraftsbehovet i helse- og omsorgssekto-
ren samt & gjare det mulig for mange eldre & bo
lengre i hjemmet. Det kan ogsé tenkes at en vok-
sende gruppe pengesterke eldre, med en hgyere
teknologisk kompetanse enn dagens eldregenera-
sjon, vil etterspgrre nye teknologiske lgsninger og i
s& mate bidra til & utvikle helt nye tjenester og bo-
former enn de vi vet om i dag.

Som diskutert i kapittel 5 vil en aldrende befolkning
sammen med en generell velstandsgkning tilsi en
vedvarende vekst i etterspgrselen etter bade tradi-
sjonelle helsetjenester, men ogsa velferdsteknolo-
giske lgsninger. @kt omfang av velferdsteknolo-
giske lgsninger vil nesten veere en forutsetning for
at helse- og omsorgssektoren skal klare & mgte den
gkende etterspgrselen framover.
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Dagens eldregenerasjon er i mye mindre grad eks-
ponert for teknologiske lgsninger sammenlignet
med hva eldregenerasjonen vil veere om bare ti til
tjue ar. Deres krav til tilgjengelighet og teknologiske
Izsninger vil derfor antas & vaere mye starre. Dette
er nok et argument for gkt ettersparsel etter vel-
ferdsteknologiske lgsninger.

Sentralisering

@kt tilflytting til byene er en sterk internasjonal
trend, inkludert Norge. Til tross for at norsk politikk i
stor grad sgker & bremse sentraliseringen, er det en
entydig sterk trend i retning av at flere velger & bo i
de mest sentrale kommunene. Det er ingenting som
tyder pa at denne trenden ikke vil fortsette, hverken
i Norge eller i resten av verden.

Til tross for at mange né kan jobbe bade fra hytta
og stranda, klumper kompetent arbeidskraft seg
sammen. Szerlig velger hayt utdannede & bo sen-
tralt. Folk trekkes ikke bare til byene bade pa grunn
av arbeidsmuligheter, men ogsa pa grunn av under-
holdningsmuligheter.

Globalisering

Globalisering er et begrep som brukes sa ofte og
om sa mye at det ikke alltid har en klar betydning.
Kort fortalt betyr globalisering at verden oppleves
som mindre. Stadig flere prosesser som tidligere
hadde lokalt eller regionalt nedslagsfelt foregar na i
global eller tiineermet global skala. Markeder for
bade varer, tjenester og arbeidskraft blir i gkende
grad internasjonale, og internasjonal handel vokser
enda raskere enn den globale gkonomien.8

38 Statistikk fra OECD og IMF
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IKT-revolusjonen har forenklet gkonomisk interak-
sjon over lange avstander. En konsekvens er at re-
gional naeringsutvikling i gkende grad pavirkes av
om virksomhetene leverer produkter og/eller tienes-
ter til globale verdikjeder eller ikke. De seneste
arene har vi sett at mange bedrifter spesialiserer
seg pa a bli saerlig dyktige pa enkelte omrader sam-
tidig som verdikjedene de inngér i splittes geogra-
fisk.

Det er liten usikkerhet knyttet til viderefgringen av
globaliseringen som ramme rundt konkurranseut-
satt virksomhet. Usikkerheten knyttet til konkurran-
seevnen til norske leverandgrer av velferdsteknolo-
giske lgsninger vil derimot veere sterre. Det vil ogsa
veere seerlig usikkerhet knyttet til timingen pa etter-
spgrselen i forhold til omstillingen av norsk gko-
nomi. Dette diskuteres naermere i de tre scenariene
i kapittel 6.4.

6.2 Scenariometodikk

Scenarier er en metode for & handtere usikkerhet pa
en strukturert mate. Scenarier kan dermed supplere
modellbaserte framskrivinger og i dette tilfellet gke
forstaelsen av hvordan det norske markedet for vel-
ferdsteknologiske lgsninger vil utvikle seg.

Selv om dette ikke er en rendyrket scenario-analyse
benytter vi scenariometodikk for & anskueliggjere
konsekvensene av usikkerheter i utviklingen av
markedet for velferdsteknologiske Igsninger. Usik-
kerheten vil derfor behandles eksplisitt, heller enn
implisitt gjennom standard konfidensintervall i fram-
skrivningen av basisalternativet (konfidensintervall-
vifter). Skift i basisalternativet for prognoseperioden
visualiserer endringer i de sentrale usikkerhetene
eksplisitt.



Byggeklossene i en scenarioprosess er analyser av
hvilke endringskrefter som er bade viktige og
usikre. Viktighet er knyttet til at endringen vil pa-
virke utviklingen av markedet for velferdsteknolo-
giske lgsninger. Usikkerhet knyttes til at utfallet av
endringen er usikker. De usikre endringskreftene gir
grunnlag for flere framtidsbilder.

Til forskjell fra visjoner, skal ikke scenarier male
gnskebilder av framtiden — heller ikke katastrofebil-
der. Hvert scenario bgr inneholde bade muligheter
og utfordringer, slik at alle scenariene er med pa a
utfordre veivalgene brukeren av scenariene star
overfor.

I motsetning til en prognose skal ikke et scenario
ngdvendigvis treffe den framtidige virkeligheten.
Malet er at scenarioene treffer i dag, gjennom & ut-
fordre oss til & tenke og handle klokere i forhold til
relevante og viktige problemstillinger. P& den méaten
synliggjar scenarioene bredden i mulighetsbildet for
framtiden, og bidrar til utvikling av mer robust poli-
tikk og/eller strategi.

At norsk gkonomi er, og kommer til & veere i, en om-
stilling de neste tiarene er sikkert. Det er derimot
ikke gitt hvordan omstillingen pavirker naeringssam-
mensetningen og dermed hva vi skal leve av i og
etter en periode med fallende norsk petroleumsak-
tivitet. Norges framtid er mer usikker na enn den
noen gang har veert.

Timing pa omstillingen er én usikkerhet som vil pa-
virke framtidig innenlandsk produksjon av velferds-
teknologiske Igsninger. Omstillingsperioden repre-
senterer store muligheter for alle som gnsker a
starte noe nytt — inkludert produksjon av velferds-
teknologiske lgsninger.

Samtidig vil maten vi omstiller neeringslivet pa spille
en rolle. Kan vi i 2035 si at vi har en ny neerings-
struktur, eller er neeringene en videreutvikling av det
vi hadde i 2015?

Neste kapittel presenterer de to aksene som danner
utgangspunktet for scenariene og skisserer innhol-
det i disse.

6.3 Scenarienes to akser

Den farste aksen viser utformningen av omstil-
lingen og norsk neeringslivs evne til veere konkur-
ransedyktige. Investeringer og inntekter fra petrole-
umsrelatert virksomhet vil falle i &rene som kommer,
men det er usikkert i hvilket tempo og i hvilket om-
fang. En omstilling av norsk gkonomi tvinges fram,
og det forventes avtakende inntektsvekst i takt at
innslaget av grunnrenten fra petroleumsreservene
faller.

Hvilke neeringer som oppstar og/eller styrker seg i
og etter en slik omstilling er usikkert og hvilken be-
tydning dette har for n’ringsstrukturen i 2035. Byg-
ger vi videre pa den kompetansen og lgsningene
som i dag retter seg mot olje- og gassrelatert nee-
ringsliv, eller vil vi satse pa helt andre typer neerings-
virksomhet?

To hovedalternativerf for framtidig naeringsstruktur
skisseres:

Uendret neeringsstruktur. Omstillingen gir
fortsatt sterk vekst i etablerte naeringsklynger
innen marin og maritim sektor, energiproduk-
sjon og finans. Havbruk styrker sin posisjon
gjennom implementering av offshore-tekno-
logi. Kompetanse fra petroleumsneeringen an-
vendes i ny infrastruktur, sjgtransport, forny-
barsektoren og/eller mot den globale sokkelen.
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Ny naeringsstruktur. Omstillingen endrer nae-
ringsstrukturen vi observerte i 2015. IKT vokser
kraftig bade som egen neering og som en del
av alle gvrige neeringer. Norske IKT-virksom-
heter drar nytte av fristilt kompetanse fra tidli-
gere petroleumsrettede virksomheter og er
konkurransedyktige pa det globale markedet.

Den andre aksen anskueliggjar usikkerheten knyttet
til betydningen automatisering vil fa for den tekno-
logiske utviklingen og tjenesteproduksjon. Usikker-
heten er seerlig stor knyttet til i hvilken grad automa-
tiseringen pavirker sysselsettings- og kompetanse-
behovet i helse- og omsorgssektoren, og hvordan
automatisering kan bidra til innovasjon i produkter
og tjenester.

Innovasjonstakten i bruken av roboter og andre au-
tomasjonslgsninger har veaert hgy de siste arene.
Roboter utfgrer menneskelige operasjoner mer og
mer. Automatiske plenklippere som programmeres
til & klippe definerte omrader og selv finne ladesta-
sjonen nar den trenger stram, dukker nd opp i den
ene norske villahagen etter den andre. | industrien
har monteringsarbeid lenge blitt utfgrt av roboter.

Ogsa operasjoner av mer menneskelig karakter blir
i skende grad automatisert, hvor selvkjgrende biler
er et eksempel der operatgrer som Google har kom-
met langt i utviklingen. Ifglge The Economist vil
selvkjgrende biler snu flere eksisterende neeringer
pa hodet og endre det urbane livet fullstendig fram-
over.2® Taxi- og transportnaeringen er eksempler pa
hvor denne typen innovasjon i seerlig stor grad vil
pavirke behovet for arbeidskraft.

Utviklingen av IKT og robotteknologi reiser spgrs-
malet om behovet for en rekker yrker som tidligere

3% The Economist 1. august 2015, «If autonomous vehicles rule the world:
From horseless to driverless».
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ikke har latt seg mekanisere, nad kan bli mer eller
mindre borte, som for eksempel drosje- og lastebil-
sjafarer.

Digitalisering og robotisering vil ogsa medfgre store
endringer i etterspurt kompetanse. Ludvigsen-utval-
get (NOU 2014:7) peker pa at framtidens arbeidsta-
kere i enda stgrre grad ma besitte bade dybdekom-
petanse og evne a lgse problemer pa tvers av eks-
pertiseomrader.

Automatisering av enkelte tjenester i helse- og om-
sorgssektoren kan gi betydelige produktivitetsge-
vinster og frigjgre ressurser til verdiskaping som i
dag ikke finner sted. Selv om etterspgrselen etter
enkelte typer kompetanse kan falle som fglge av tje-
nesteautomatisering, kan det samlede inntektsni-
vaet opprettholdes eller gke. Fra tidligere industria-
liseringsprosesser vet vi at nar maskiner erstatter
mennesker i arbeidslivet, gker bade produktiviteten
og verdiskapingen.

Vi ser for oss to mulige utfall relatert til automatise-
ring av naeringslivet:

Rutinemessig automasjon. Automatisering
begrenses til rutinemessige oppgaver i indu-
strien. Innovasjonsmulighetene roboter gir
realiseres i liten grad. Uavhengig av om om-
stillingen av norsk gkonomi medfgrer en ny
naeringsstruktur eller ikke vil den innen-
landske produksjonen av velferdsteknolo-
giske lgsninger veere begrenset. Dette
henger sammen med en underutviklet leve-
randgrneering.



Tjenesteautomasjon. Betydelig automatise-
ring i alle neeringer, herunder helse- og om-
sorgssektoren. Forbrukerne er apne for nye
typer tjenester og forretningsmodeller og
verdsetter automatiserte tjenester hgyt. Of-
fentlige myndigheter benytter mulighetene i
robotisering til & gke produktiviteten i offentlig
tienesteproduksjon (og seerlig i helse- og om-
sorgssektoren).

6.4 Scenariofortellinger

Scenariofortellingene skaper et bilde av alternative
framtider med tilhgrende drgfting av hvordan framt-
idens kjennetegn vil pavirke stgrrelsen pa det
norske markedet for velferdsteknologiske lgsninger.

Hovedtrekkene ved scenariene illustreres i figur 6.1,
og vi vil i de pafglgende kapitlene redegjgre for hva
vi ville sett rundt oss i de alternative framtidene med
tanke p& blant annet naeringsstruktur, inntektsniva,
arbeidsinnvandring og samfunnets helter.

6.4.1 Scenario 1: Darlig timing

Neeringsstrukturen er den samme som den var i
2015. Vi anvender kompetansen vi opparbeidet oss
i petroleumssektoren pa nye, men lignende, omra-
der. Norge har sterke leverandgrer rettet mot glo-
bale petroleumsmarkeder, seerlig med nisjelgs-
ninger pa store havdyp. Vi har en sterk nzering rettet
mot energiproduksjon av ulike typer som for eksem-
pel vann-, vind- og bglgekraft. Leverandgrindustrien
rettet mot marine neeringer er i verdensklasse, og vi
har anvendt kompetansen fra petroleumssektoren
til & utvikle nye automatiserte lgsninger i finansmar-
kedet.

Ettersparselen etter teknologiske innovasjoner er
stor fra alle naeringer, men spesielt fra helse- og om-
sorgssektoren. Det eksisterer et nasjonalt leveran-
dagrmarked for velferdsteknologiske lgsninger, men
en stor andel av Igsningene importeres fra sterke
internasjonale spesialister. Den begrensede nasjo-
nale produksjonen av velferdsteknologiske Igs-
ninger kan forklares med at bade den teknologiske
og markedsmessige kompetansen bindes opp i
andre eksportrettede naeringer med fortsatt hgy av-
kastning, for eksempel maritim sektor.

Norge bruker lite ressurser pa innovasjonsaktivite-
ter i helse- og omsorgssektoren sammenlignet med
andre land. En treg prosess med a dpne det nasjo-
nale markedet, spesielt tregheter i etterspgrselen
fra offentlige virksomheter, far mye av skylden. In-
ternasjonale leverandgrer har i mellomtiden fatt et
solid grep om verdensmarkedet.

Inntektsveksten ble opprettholdt sammenlignet
med vére naboland og mot resten av Europa pa
grunn av en relativt kort kriseperiode rundt 2020.

Norge tjener gode penger pa sin nye eksportvirk-
somhet, som vi bruker pa import av blant annet vel-
ferdsteknologiske lgsninger.

Arbeidsinnvandringen skiftet karakter under krise-
arene rundt 2020, fra & veere preget av lavt utdannet
til hgyt utdannet arbeidskraft. Arbeidsinnvandring er
fortsatt ettertraktet siden Norge er et relativt velsta-
ende land, men behovet for arbeidsinnvandring ble
dempet i takt med den brede automatiseringen av
tienester som fant sted i perioden mellom 2015 og
2035.
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Sentraliseringen har tiltatt rundt kystkommunene i
vest, hvor seerlig Bergen opplever en oppblomstring
av neeringsvirksomhet. Shipping, marin sektor og fi-
nans har opplevd en seerlig solid vekst. Kongsberg
er et annet omrade med sterk vekst som falger av
gkt aktivitet rundt klyngene som eksisterte ogsa i
2015.

Samfunnet kjennetegnes av stgrre ulikheter sam-
menlignet med tilfellet i 2015. Det finnes feerre ar-

beidsmuligheter for de med kort utdanning. Samti-
dig har flere lavkompetanseyrker som leverer tje-
nester til den rike delen av befolkningen oppstatt og
utviklet seg, for eksempel hundeluftere.

Heltene i dagens samfunn er ingenigrene i de store
selskapene som overlevde krisearene rundt 2020.
Spesielt ingenigrer i Marine Harvest, som er le-
dende i den marine klyngen i Bergen, har en hgy
stjerne.

FIGUR 6.1
Tre scenarier langs to usikkerhetsakser
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6.4.2 Scenario 2: Velferdsteknologinasjonen

Naeringsstrukturen er ikke til & kjenne igjen sam-
menlignet med hvordan den var i 2015. Norge var
tidlig ute med & apne markedet for velferdsteknolo-
giske lgsninger nar krisen var pa sitt verste rundt
2020. Offentlige myndigheter gjennomfgrte en
rekke tiltak for & fasilitere implementering av vel-
ferdsteknologiske lgsninger ved institusjoner og
Husbanken satte strengere krav til teknisk infra-
struktur i nye omsorgsbygg.

Tiltakene fra myndighetenes side og fra andre sent-
rale aktgrers side gjorde det mulig for innenlandske
produsenter av velferdsteknologiske lgsninger a
skalere opp produksjonen og investere i forskning
og utvikling.

Satsingen pa teknologi generelt, og velferdstekno-
logi spesielt, bidro til & dra den norske gkonomien
gjennom omstillingsperioden.

Mindre fokus pa forskning og utvikling (scenario 1),
og mer fokus direkte pa nye tjenester bidro til at vi
fikk en relativt rask omstilling til en ny naeringsstruk-
tur. Teknologiske lgsninger utviklet i Norge benyttes
bade nasjonalt og internasjonalt.

Norge har utviklet en ny internasjonalt konkurranse-
utsatt neering innenfor velferdsteknologi. Vi har lite
energiproduksjon sammenlignet med scenario 1.

Inntektsveksten har stabilisert seg etter en lengre
periode med relativt lav vekst sammenlignet med
perioden fgr omstillingen startet rundt 2015. Opp-
blomstringen av en ny neeringsstruktur med mange
sma grundervirksomheter medfgrte en periode fram
til rundt 2030 med lav inntektsvekst.

Automatiseringen av mange typer tjenester har re-
dusert behovet for arbeidskraft i hele gkonomien,
ogsa i helsesektoren.

Ny naeringsstruktur medfarte endringer i lokalise-
ringsmgnsteret. Sentraliseringen konsentreres til
starre bykommuner som gjerne ogsa har et sykehus
og et universitet. Kompetansen og befolkningen
trekkes mot miljgene som produserer og utvikler
velferdsteknologiske lgsninger, hvor Trondheim har
hatt seerlig sterk vekst. Skien og Hamar er ogsa ek-
sempler pa byer som har opplevd befolknings- og
sysselsettingsvekst siden 2015.

De nye internasjonale bedriftene kan i utgangs-
punktet lokaliseres hvor som helst, men trekkes li-
kevel til stgrre universitetsbyer, som gjerne ogsa
har et sykehus. Dette for & dra nytte av tilgangen pa
arbeidskraft med hgy kompetanse.

Arbeidsinnvandringen er begrenset, enda lavere
enn i scenario 1. Omstillingen i perioden 2015-2030
bar preg av mye prgving og feiling og lav inntekts-
vekst. Dette gjorde det arbeidsinnvandring fra vare
naboland til Norge mindre attraktivt.

Lav arbeidsinnvandring skjgt fart i sentraliseringen,
da mange distriktskommuner mistet deler eller hele
arbeidsinnvandringen som oppretthold befolknings-
mengden rundt &r 2020.

Dagens helter er ingenigrene og grinderne i de ny-
etablerte teknologivirksomhetene. Grunnleggeren
av Smarttech AS fra Skien reiser verden rundt for &
fortelle om hvordan de utviklet smarthus og tekno-
logisk infrastruktur i et samarbeid med Skien kom-
mune og Husbanken. Deres Igsninger er implemen-
tert i de fleste kommuner, og la grunnlaget for stan-
darden som na gjelder for alle nye sykehus og om-
sorgsbygg i Norge.
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6.4.3 Scenario 3: Varme hender

Automatiseringen av tjenester ut over rutinemes-
sige oppgaver stagnerte uventet rundt 2020. For-
ventningen om at mange yrker skulle bli erstattet av
roboter slo aldri til, og i dag er kun rutinemessige
oppgaver automatisert med teknologi kjent allerede
i 2015.

Ressursutfordringen vi forutsd med tanke pa
mangel pa arbeidskraft i helse- og omsorgssektoren
i 2015 slo til, og er hgyst til stede i 2035. Relativt lav
inntektsvekst og sma produktivitetsforbed-
ringer pa tvers av nezeringer gjgr at velferdsstaten
ma finansieres pa andre mater.

Den lave inntektsveksten medfarer at en stgrre an-
del av befolkningen i dag jobber i helse- og om-
sorgssektoren sammenlignet med i 2015. Dette gir
folk med kort utdanning, et gnske om deltidsarbeid
og arbeidsinnvandrere store arbeidsmuligheter.

Arbeidsinnvandringen har veert konstant siden
2015. Relativt lav inntektsvekst sammen med et
stort behov for arbeidskraft medfarer at arbeidsinn-
vandrerne i 2035 kommer fra fjerne strgk med mye
lavere inntektsniva enn Norge. Den typiske arbeids-
innvandreren kommer fra Ukraina eller Moldova.

Helse- og omsorgssektoren har fortsatt et stort be-
hov for finansiering. Siden den forventede produkti-
vitetsveksten fra nye teknologiske lgsninger uteble
fant vi andre mater a lgse ressursbhehovet pa.
Kommunereformen i 2020 begrenset utgiftsveksten
betydelig, og seerlig i de stgrste bykommunene.
Dette skapte en selvforsterkende effekt gjennom at
de store sentrale kommunenes attraksjonskraft ble
styrket ytterligere som felger av nye arbeidsmater
ved de starre sykehusene. Oslo fikk et seerlig okt
press pa innvandringen, bade innenlandsk og uten-
landsk, rundt ar 2020.
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@kt grad av privatisering og offentlig-privat samar-
beid har bidratt til & effektivisere helsetjenestene.
Hoveddrivkraften er likevel den arbeidsbespa-
rende sentraliseringen som kom i kjglvannet av
kommunereformen. Med en stgrre andel av befolk-
ningen lokalisert neert starre sykehus realiserte man
betydelige stordriftsfordeler og overkom pa denne
maten mye av ressursutfordringene.

Dagens samfunn er fredfullt, med begrensede tek-
nologiske nyvinninger. Uber tok aldri over taxi-
naeringen og mennesker kjgrer fortsatt trikken. Like-
vel ser vi en oppblomstring av nye tjenesteytende
naeringer utfart av mennesker med kort utdanning,
for eksempel hundeluftere. Oppblomstringen av
hundeluftere skjedde som en konsekvens av at ikke
alle med kort utdanning fikk arbeid i helse- og om-
sorgssektoren.

Samfunnshelten er sykepleieren pa Universitets-
sykehuset i Oslo.

6.5 Framtidsbildene i tall

I de neste avsnittene presenteres beregningene av
sysselsetting og omsetning i markedet for velferds-
teknologiske lgsninger i de tre ulike scenariene dis-
kutert over. Tallene gjelder status i siste ar av
prognoseperioden, altsa i 2035.

Beregningene tar utgangspunkt i basisalternativet
slik den ble presentert i kapittel 5. Basisalternativet
bygger pa avgrensningen av markedsstgrrelsen for
velferdsteknologiske Igsninger i 2014 koblet med
SSBs befolkningsframskrivinger og MODAGS fram-
skrivninger av sysselsetting i ulike neeringer. | tillegg
nyttiggjar vi oss av resultatene fra spgrreundersg-
kelsen og vektlegger den gjennomsnittlige arlige
sysselsettingsveksten i naeringen i perioden 2011-
2014 i markedet for velferdsteknologi.



| det enkelte scenario gjgres en kvalitativ vurdering
av sysselsettingsveksten per neering i perioden fram
mot 2035.

Sysselsettingsutviklingen for det norske leverandgr-
markedet for velferdsteknologi i de tre scenariene
illustreres i figur 6.2.

Resultatet av framskrivningen i basisalternativet gir
en gjennomsnittlig arlig vekst pa 2,4 prosent i perio-
den 2014-2035. Sysselsettingen i 2035 beregnes til
a veere 65 prosent hayere enn i 2014, men med en
gkning i sysselsettingsandelen pa 0,1 prosentpo-
eng, opp fra 0,4 til 0,5 prosent.

Scenario 1, med en bred automatisering av tjenes-
ter og uendret neeringsstruktur, gir en noe hgyere
gjennomsnittlig arlig sysselsettingsvekst sammen-
lignet med basisalternativet. Gjennomsnittlig arlig
sysselsettingsvekst vil veere 3,7 prosent i perioden
2014-2035. Den totale sysselsettingen rettet mot
velferdsteknologi gker til i underkant av 21 500
mennesker i 2035, en gkning pa om lag 5 100 sam-
menlignet med basisalternativet i 2035.

Leverandgrmarkedet rettet mot velferdsteknolo-
giske lgsninger har en relativt svak konkurranse-
evne og en sterk etterspgrselsvekst etter velferds-
teknologi fra offentlig sektor. Utenlandske leverand-
grer vil derfor ha en betydelig markedsandel. Sce-
nario 1 skisserer en moderat markedsutvikling for
norske aktarer, og veksten vil i hovedsak tilfalle ak-
tgrene som allerede i dag er etablert i markedet, og
seerlig innen bygge- og anleggsneeringen (smart-
hus) og i handelsleddet.

Hverken industrien eller IKT-naeringen klarer & kon-
kurrere med utenlandske virksomheter, slik at disse
naeringene i sveert begrenset grad vil oppleve sys-
selsettingsvekst.

For leverandgrnaeringen av velferdsteknologiske
lgsninger innebaerer scenario 1 en sysselsettings-
gkning pa 31 prosent sammenlignet med basisalter-
nativet. Sysselsettingsandelen av samlet norsk sys-
selsetting beregnes til 0,6 prosent, en gkning pa
rundt 0,2 prosentpoeng sammenlignet med 2014.

Under antagelsen om at omsetningen vokser i tak
med sysselsettingen for hele perioden vil omset-
ningen i 2035 ligge pa omtrent 58 mrd. 2014-kroner.
Dette er en gkning pa 30 prosent sammenlignet
med basisalternativet.

| scenario 2, med bred automatisering og en helt ny
naeringsstruktur, gker sysselsettingen innen vel-
ferdsteknologi med 122 prosent sammenlignet med
basisalternativet i 2035. Dette betyr en gjennom-
snittlig arlig vekst pa hele 6,4 prosent og en gkning
i antall sysselsatte med nesten 26 500 mennesker.
Sysselsettingsandelen kryper over én prosent i
2035, en mer enn dobling sammenlignet med ut-
gangspunktet i 2014.

Etterspgrselen etter velferdsteknologiske lgsninger
fra offentlig sektor er som i scenario 1 hgy. Tilbuds-
siden bestar derimot av konkurransedyktige norske
leverandarer med omsetning bade pa det nasjonale
og internasjonale markedet.

Scenario 2 skisserer en relativt sterk sysselsettings-
vekst for norsk nzeringsliv. Veksten realiseres bade
i produksjonsvirksomheter, handel, bygge- og an-
leggsvirksomhet og IKT.

Omsetningen beregnes til i underkant av 99 mrd.
2014-kroner i 2035, mer enn en dobling sammenlig-
net med basisalternativet.

Markedsutviklingen er ikke like positiv i vart siste

scenario hvor sysselsettingen i leverandgrmarkedet
for velferdsteknologiske Igsninger gar marginalt ned
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til i underkant av 9 000 mennesker i 2035. Dette er
omtrent halvparten, eller 46 prosent, av sysselset-
tingen i basisalternativet.

Scenario 3 kjennetegnes av liten grad av automati-
sering, noe som betyr at etterspgrselen etter vel-
ferdsteknologiske lgsninger fra offentlig og privat
sektor er begrenset. Vi legger til grunn et marginalt
fall i etterspgrselen etter velferdsteknologiske lgs-
ninger i perioden fram mot 2035. Etterspgrselsned-
gangen antas a veere et resultat av at arbeidskraft
erstatter teknologi i relativt stor grad.

Norske produsenters konkurranseevne vil veere
svak i dette scenariet sammenlignet med de to gv-
rige. Dette kommer som en konsekvens av at etter-
sparselssiden ikke er en padriver for innovasjon,
noe som medfgrer en negativ spiral med lav etter-
spgrsel og en tilbudsside som gradvis mister inno-
vasjonsevnen gjennom lav avkastning.

Produktiviteten faller i de fleste neeringer, og en stor
andel av befolkningen vil veere sysselsatt innenfor
helse- og omsorgssektoren — lokalisert i de store by-
ene.

Sysselsettingen faller i leverandgrmarkedet for vel-
ferdsteknologiske lgsninger, noe som ogsa slar ut i
en nedgang i sysselsettingsandelen av gkonomien
samlet til 0,25 prosent i 2035. En gjennomsnittlig ar-
lig sysselsettingsvekst pa -0,6 prosent legges til
grunn for beregningen.

Omsetningen i dette scenariet faller i takt med sys-

selsettingen, og beregnes til i underkant av 24 mrd.
2014-kroner i 2035.
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FIGUR 6.2
Sysselsetting i det norske leverandgrmarkedet for velferdsteknologiske Igsninger. Basisalternativet og tre
ulike scenarier. 2008-2035.
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7 En rekke barrierer, og lgsninger

Det er generelt en forventning om at etterspgrselen
etter velferdsteknologiske lgsninger vil gke de kom-
mende arene. Denne oppfatningen underbygges av
spgrreundersgkelsen, intervjuer og nasjonale fg-
ringer. Samtidig er det betydelige utfordringer knyt-
tet til en bred utrulling og implementering av denne
typen lgsninger i bade offentlig og privat sektor.

Hvorvidt barrierene for gkt markedsvekst overkom-
mes eller ikke vil pavirke sannsynligheten for hvilke
av scenariene diskutert i kapittel 6 som realiseres.
Vedvarer barrierene vil en utvikling i retning av sce-
nario 1 eller 3 veere sannsynlig. Overkommes barri-
erene, desto raskere desto bedre, vil det mest opti-
mistiske scenario 2 gi en rimelig beskrivelse av mar-
kedsutviklingen.

Barrierene illustreres i Figur 7.1 under.

Dette kapittelet baserer seg pa intervjuer med aktg-
rer pa bade tilbuds- og etterspgrselssiden i marke-
det for velferdsteknologiske lgsninger. Formalet
med intervjuene har veert & avdekke mulige barrie-
rer og utfordringer knyttet til en bred utrulling og im-
plementering av velferdsteknologiske lgsninger
bade ved institusjoner og i private husholdninger. |
forlengelse av dette skal intervjuene bidra til & se pa
mulige Igsninger og tiltak for & utlese markedspo-
tensialet, sett fra bade tilbuds- og etterspgrselssi-
den.

FIGUR 7.1

Barrierer for utrulling av velferdsteknologiske lgsninger

Barrierer for tilbudssiden

Barrierer for etterspgrselssiden

Samarbeid og
dialog

Sterkt begrenset
market

Anbudsregler

Kilde: DAMVAD 2015

Ramme-
betingelser

Finansierings-
struktur

Organisering i
kommunerne
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FIGUR 7.2

Oppsummering av barrierer, lgsninger og ansvar

Type barrierer Mulig Igsning Hvem har ansvaret

Ikke-eksisterende

marked

La NAV fungere som mgteplass og

markedsplass

NAV, Arbeids- og sosialdepartementet og Helse- og om-

sorgsdepartementet, samt kommuner og fylkeskommuner

Redusere, eller fjerne, avstanden mel-
lom leverandgr og bruker gjennom a
tilgjengeliggjore lpsninger pa bibliote-

ker.

Kommunal- og moderniseringsdepartementet, Helse- og
omsorgsdepartementet, Bibliotekforeningen og kommu-

nene

Samarbeid og dialog

Flere kommuner har en velfunge-
rende dialog og samarbeid med mar-
kedet. Disse bgr fungere som eksemp-

ler til etterfglgelse.

KS samler erfaringer og viser til forutsetninger for og hvor-

for det eksisterer samarbeid i kommuner.

Alternativ I@sning: sterke forum for dialog mellom KS, Hel-
sedirektoratet, leverandgrer og deres representanter samt
utvalgte kommuner. KS og HOD med ansvaret for a fasili-

tere mgter og dialog.

Rammebetingelser

Legge tydelige fgringer pa priorite-

ringer og satsinger.

Ingen tydlige henvisninger til hvem som har et szerskilt an-
svar. Aktgrer som KS, HoD og @vrige sentrale nasjonale ak-
tgrer ma derimmot arbeide mot et felles mal om tydelige

og effektive rammebetingelser.

Finansiering

Avkklare ansvarsomrader for finansie-

ring

Helse- og omsorgsdepartementet og KS

@ke private incentiver til nvesteringer
i nye Igsninger, for eksempel igjen-

nom Boligsparing for Eldre (BSE).

Helse- og omsorgsdepartementet, Finansdepartementet

og Skatteetaten

Organisering i kom-

Manglende kunnskap om og innsikt i

Utarbeidelse av brukercase som synliggjgr forutsetninger,

munene nar og hvordan velferdsteknologi gir prosess og implementering av velferdsteknologi. Dette bgr
gevinster. utarbeides av andre enn forskere, da de har en tendens til
a overkomplisere. Masterstudenter er et alternativ til 3 ut-
Anerkjennelse av kostnadene knyttet | arbeide casebeskrivelsene.
til forskning og utvikling.
Kompetanseplaner rettet mot kommunene, utarbeidet av
KS. Beskrivelse av hvilken kompetanse kommeune trenger
for a bli gode kjgpere av velferdsteknologiske Igsninger.
Anbud Utarbeide og tilgjengeliggjore rad om | Difi er en klar kandidat til & utvikle en veileder i oppgave-

prosedyrer for anskaffelse. Veiled-
ninger om hva som skal gjgres nar i
ulike faser av en anbudsprosess og av

hvem.

fordeling i anbudsprosesser, og gjerne knyttet opp mot in-

novative offentlige anskaffelser.

Kilde: DAMVAD 2015, basert pa intervjuer med sentrale aktgrer innen velferdsteknologi
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Intervjuene peker pa flere barrierer for utrulling og
implementering av velferdsteknologiske lgsninger.
Disse barrierene diskuteres mer utferlig i de pafal-
gende kapitlene.

Alle barrierene som identifiseres gjennom intervju-
ene hindrer gkt markedsvekst framover. Samtidig vil
vi peke pa hvordan markedet som det er utformet i
dag kan betraktes som en barriere for gkt markeds-
vekst i seg selv.

Intervjuene tyder p& at de fleste barrierene knytter
seq til etterspgrselssiden, slik at det er her behovet
for vekstfremmende tiltak er starst. Barrierene knyt-
ter seg ogsa til samspillet mellom produsent og kjg-
pet, altsd mellom tilbuds- og etterspgrselssiden. Det
er altsa ikke utelukkende behov for tiltak for & for-
bedre etterspgrselssiden. Barrierene illustreres i Fi-
gur 7.1.

En sentral del av oppdraget har veert & peke pa mu-
lige lasninger for & imgtekomme barrierene, og i for-
lengelse av dette identifisere hvilke aktgrer som har
et seerskilt ansvar for & implementere disse lgsning-
ene.

De pafglgende kapitlene presenterer opplevde bar-
rierer og potensielle lgsninger. Farst drgftes resul-
tatene fra spgrreundersgkelsen, hvor fokuset ute-
lukkende var pa & identifisere barrierene. Deretter
presenteres resultatene fra intervjuer, hvor det ble
fokusert p& en dypere forstaelse av barrierene samt
mulige lgsninger pa disse. Intervjuene bidro ogsa
med substans inn i diskusjonen om hvilke aktarer
som ma ta en saerskilt ansvar for & implementere de
nevnte Igsningene.
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7.1 Innkjgpsprosessen vanskeliggjar innova-
sjon og markedsvekst

Sparreundersgkelsen ber respondentene, som ho-
vedsakelig er eller kan tenke seg a bli leverandarer
av velferdsteknologiske lgsninger, om & peke pa
sentrale barrierer for utrulling og implementering av
velferdsteknologiske lgsninger. Resultatene pre-
senteres i figur 7.3 og 7.4.

Nesten halvparten av respondentene i spgrreunder-
sgkelsen er «sveert enig» i at kjgpere som fokuserer
pa velkjente lgsninger til lavest mulig pris er en bar-
riere for gkt markedsvekst, jf. Figur 7.3. Nesten like
mange, 45 prosent, er sveert enig i at innkjgpspro-
sessen i seg selv er problemet. Dette kan tyde pa at
prosessene gir lite rom for innovasjon, forskning og
utvikling og er lite fleksible.

Barrierene hindrer med andre ord innovasjonsakti-
viteter i leverandgrvirksomhetene, og er dermed
ogsa et hinder for offentlig innovasjon. Intervjuene
peker pa at hovedtyngden i barrieren er utformingen
av dagens samarbeid og dialog mellom produsent
og kjgper.

Leverandgrutviklingsprogrammet er et tiltak som al-
lerede eksisterer for & forenkle og forbedre dialogen
mellom tilbuds- og etterspgrselssiden i offentlige
anbudsprosesser samt & tilrettelegge for innovasjon
og verdiskaping. @kt fokus pa innovative offentlige
anskaffelser betraktes som en mulighet til & over-
komme barrierene i innkjgpsprosessen.

Intervjuene tyder ogsad pa at innkjgpsleddet i dag
mangler forstaelse for at innovasjon og utvikling er
ressurskrevende. Dette medfgrer at budsjettram-
mene i innkjgpene blir for sma, det vil kunne gjares
feilprioriteringer og betalingsvillingheten for de
beste, og mest hensiktsmessige lgsningene for gitt
behov, vil bli for lav.



Den tredje mest fremtredende barrieren papekt i
spgrreundersgkelsen er mangelen pa forstaelse av
verdien velferdsteknologiske Igsninger kan skape
hos offentlige innkjgpere. Som en lgsning pa dette
problemet foreslas det i intervjuene utarbeidelse av
brukercase med eksempler pa vellykkede proses-
ser med implementering og illustrasjoner av effek-
tene velferdsteknologiske lgsninger kan skape for
kigperen. Dette kan gjelde bade offentlige og pri-
vate institusjoner. Gjennom & visualisere gevins-
tene ved vellykkede implementeringer vil etterspgar-
selsen forventes 4 tilta.

Av barrierene som oppfattes som mindre relevante
hos respondentene i spgrreundersgkelsen har vi et-
terspurt kvantum og at markedet er for fragmentert.
Henholdsvis 9 og 15 prosent av respondentene er
sveert enig i at dette er en barriere for markedsvekst.

| var studie av markedet for velferdsteknologiske
lgsninger fra 2011 ble mangelfull informasjon om til-
gjengelige produkter og tienester papekt som en
helt sentral barriere for markedsvekst. Dette er ikke
tilfelle i samme grad na, da kun én av tre respon-
denter sier seg sveert enig i at dette er en barriere i
dagens marked.

Bade spgrreundersgkelsen (atte av ti er enige) og
intervjuer med sentrale aktarer peker pa at mangel
pa investeringsstrategier og drift av velferdsteknolo-
giske lgsninger som en barriere for markedsvekst.
Intervjuene understreker ogsa at ulike nasjonale fg-
ringen vanskeliggjer utvikling av investeringsstrate-
gier og langsiktige planer for utvikling av markedet
for velferdsteknologi.
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FIGUR 7.3
Markedsadgang og barrierer knyttet til etterspgrselen etter velferdsteknologiske lgsninger i Norge. Andel
respondenter som er «Sveert enig» i falgende hypoteser:

Innkjgpere har hovedfokus pa velkjente Igsninger til
lavest mulig pris

48%

Innkjgpsprosessene er lite fleksible og gir lite rom for _ 45%
utvikling og innovasjon ?
Manglende kunnskap om gevinstrealisering og effekter av
. 44%
velferdsteknologi

Mangel pa gkonomiske insentiver for bruk av
) . 34%
velferdsteknologiske Igsninger
Innkjgpere har ikke nok informasjon om tilgjengelige
. . 34%
Igsninger i markedet

Uklare kravspesifikasjoner i anbudskonkurranser 25%

Det mangler gode mgteplasser mellom innkjgpere og

0,
leverandgrer 19%

Markedet er for fragmentert 15%

Innkjgpere mangler rutiner for handtering av
. ) . 10%
immaterielle rettigheter
Innkjppere etterspgr ikke tilstrekkelig stort volum - 9%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%

FIGUR 7.4
Andre utfordringer som hindrer utvikling av markedet for velferdsteknologiske lgsninger i Norge. Andel
respondenter som er «Sveert enig» i fglgende hypoteser:

Manglende strategi for investering og drift av

0,
velferdsteknologiske Igsninger 31%

De ansatte tilbys ikke tilstrekkelig kompetanseheving til a 24%
implementere nye Igsninger °

Mangel pa samhandling og integrasjon av IKT-lgsninger 23%

Manglende interesse blant ansatte i helse- og

22%
omsorgssektoren

Hgy risiko ved a satse i dette markedet 20%

Uforutsigbare rammebetingelser 17%

Mangel pa anerkjente internasjonale standarder 9%

0% 5% 10% 15%  20%  25%  30% 35%

Kilde: DAMVAD
Note: N=101
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7.2 Etlite velfungerende marked

De fleste intervjuene papeker det begrensede om-
fanget av dagens marked. Videre nevnes det en
rekke arsaker til hvorfor dette er tilfellet, og hva det
er som gjgr markedet sa lite velfungerende.

En av hovedéarsakene til et lite velfungerende mar-
ked er mangelfull informasjonsflyt, noe som tilskri-
ves avstanden mellom leverandgr og bruker. Of-
fentlige innkjgpere fungerer ofte som et mellomledd
mellom, som papekes som uhensiktsmessig i inter-
vjuene.

7.2.1 Barrierer

Slik markedet er utformet i dag eksisterer det fa eller
ingen reelle mateplasser for leverandgrer og bru-
kere. Ingen butikker forhandler velferdsteknologiske
lgsninger, selv om tradisjonelle helseartikler og me-
disiner kan kjgpes over disk i dagligvare- eller hel-
sekostbutikker samt apoteker.

En &rsak til mangelen pé& butikker er at dagens mar-
kedsutforming ikke legger til rette for interaksjon
mellom leverandgr og bruker da alt gar gjennom of-
fentlige innkjgpere. Dette begrenser forstaelsen av
brukernes behov sett bade fra leverandgrenes og
innkjgpernes synspunkt, og brukernes kunnskap
om tilgjengelige lgsninger.

Det er likevel logisk at alt gar gjennom offentlig sek-
tor da det er offentlig sektor som finansierer det
meste av investeringene. Samtidig er offentlig sek-
tor ansvarlig akter for & hjelpe personer med ned-
satt funksjonsevne eller behov for helsetjenester i
forbindelse med sykdom. Ansvaret krever kontroll
pa bade innkjgpsprosess og kvaliteten pa lgsning-
ene det investeres i.

«Det er overraskende at apoteker, Enklere
Liv og andre som kunne veere naturlige for-
handlere av velferdsteknologiske lgsninger
ikke er det. Det er generelt lite fokus pa det
private markedet, hvilket det i stgrre grad
burde veere.» (Mylifeproducts AS)

Barrierer for markedsvekst oppstar ved mangelfull
kommunikasjon mellom leverandgrer, offentlige
innkjgpere og brukere. Offentlige innkjgpere mang-
ler kunnskap om tilgjengelige lgsninger og mulighe-
tene som ligger i disse, samt mulighetene som lig-
ger i & forbedre innkjgpsprosessene og implemen-
teringen av denne typen lgsninger. Dette kan veere
en funksjon av en for stor avstand mellom leveran-
dar og bruker og dermed ogsa mangelfulle mate-
plasser og interaksjon.

Samtidig oppfattes kommunene som seerlig trege,
men at de selv gnsker & forbedre kunnskapen om
implementering og bruk av velferdsteknologiske
lzsninger. Gjennom & opparbeide seg kunnskap om
tilgjengelige lgsninger gnsker mange kommuner

selv a utforme kravspesifikasjonene til investe-
ringer. Dette representerer en barriere i seg selv:

«Store kommuner, og spesielt i helseregio-
nene, ma i stgrre grad utnytte eksisterende
lgsninger og utnytte dem optimalt. Det har
fram til nd blitt fokusert pa spesialtilpas-
ninger som har fordyret og forsinket prosjek-
ter. | tillegg oppstar det ofte misforstaelser
mellom brukermiljgene, bestillerenhetene og
leverandgrene. Vi tror heller at utviklingen
av lgsninger ma skje i samarbeid med nze-
ringslivet.» (Oslo Kommune)
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Mangelfull kommunikasjon mellom leverandgr, inn-
kigper og bruker pavirker ngdvendigvis avgjarelsen
om hvilke Igsninger som best kan lgse behovene
hos brukeren. Mangelfull kommunikasjon medfgrer
mangelfull innsikt i bade brukerens behov og hvor-
dan eksisterende lgsninger kan svare pa disse be-
hovene. Det kan med fordel utarbeides en seerskilt
kartlegging av etterspgrselen etter velferdsteknolo-
giske lgsninger.

«Det er for stor avstand mellom leverandar

og bruker. Det er for mye synsing og for liten

informasjonsflyt mellom leddene, mellom le-
verandgren og brukeren.» (Noen AS)

Enkelte leverandgrer gnsker & selge stgrre volum
enn kommunene etterspgr. Oppfatningen fra kom-
munens side er at det tenkes alt for stort og kompli-
sert i forhold til hva behovene i helse- og omsorgs-
sektoren tilsier.

Det eksisterer tilfeller hvor kommuner har kjgpt dyre
og omfattende lgsninger som deretter har vist seg a
ikke lgse de tiltenkte behovene. Slike eksempler har
svekket tilliten mellom kommuner og leverandgrer.
Selv om tilliten har blitt forbedret er det stadig en
viss skepsis hos innkjgpsavdelingene i kommune-
Norge mot velferdsteknologiske Igsninger.

«Mange leverandgrer vil selge alt for mye.
Det tenkes alt for stort og komplekst! Leve-
randgrene forsgker & selge Igsninger det
ikke er behov for.» (Oslo Kommune)

Enkelte kommuner peker p& at konkurransen i leve-
randgrmarkedet er for liten, at det er for fa aktarer.
Dette har medfart at noe av etterspagrselen rettes
mot utlandet, i fgrste omgang mot Sverige og Fin-
land og til dels Danmark. Kommunene sgker de
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beste Igsningene til best mulig pris, slik at dersom
disse lgsningene befinner seg i utlandet vil man
henvende seg dit for & dekke behovene.

«Det er ikke tilstrekkelig med norske leve-
randgrer, sd vi ma allerede na ta kontakt
med utenlandske leverandgrer for & imgte-
komme var ettersparsel.» (Helsenettverk
Lister og fyrtarnet for velferdsteknologi og
telemedisin)

7.2.2 L@gsninger

Utvikling av et velfungerende marked tar tid. Det vil
kreve holdningsendringer bade hos leverandarer,
innkjgpere og brukere. Like fullt har det gjennom in-
tervjuene kommet fram flere mulige lgsninger som
kan bidra til & skape et velfungerende marked for
velferdsteknologiske lgsninger.

Redusere avstanden mellom leverandgr og bruker
Flere nevner avstanden mellom leverandgr og bru-
ker som en sentral barriere. Dette gjelder bade di-
rekte kommunikasjon, men ogsa offentlig sektors
rolle som mellomledd mellom leverandgr og bruker.

Et farste forslag er a fierne offentlig sektor som mel-
lomledd fullstendig. Biblioteker nevnes som en ak-
ter som bade kan vise og veilede i bruk av tilgjeng-
elige lgsninger samt & bedrive utlAnsvirksomhet.
Dette gjgr det enkelt for brukeren & fa et overblikk
over tilgjengelige lgsninger, teste dem og bedre for-
st& sine egne behov og hvordan disse kan imate-
kommes.

Bibliotekene spiller allerede en sentral rolle gjen-
nom deres tiltak for a styrke befolkningens, og saer-
lig den eldre delen av den, digitale kompetanse og



deltagelse.*® Bibliotekenes rolle som formidler av
velferdsteknologi ble nevnt allerede i NOU 2011:11
gjennom tiltaket ved Deichmanske bibliotek i Rga.
Her kunne eldre mgtes én gang i uken for & spille
bowling, tennis eller baseballl pa Wii. Dette tilbudet
kan utvides til & ikke bare inkludere bruk pa stedet,
men ogsa en mulighet for eldre til & teste velfderds-
teknologiske lgsninger hjemme ved utldn av lgs-
ninger.

Inkluderingen av velferdsteknologi kan betraktes
som en del av arbeidet med & styrke befolkningens
digitale kompetanse og deltagelse. Utvidelsen til
ogsa & inkludere velferdsteknologi vil forenkles
gjennom at malgruppen i stor grad er overlappende
med det eksisterende arbeidet med & styrke den di-
gitale kompetansen og deltagelsen.

Det vil veere hensiktsmessig at ansvaret for imple-
mentering av denne lgsningen ligger i et samarbeid
mellom Kommunal- og moderniseringsdepartemen-
tet, Helsedirektoratet, Bibliotekene og kommunene.
Kommunal- og moderniseringsdepartementet, med
sitt ansvar for befolkningens digitale kompetanse og
-deltagelse, ma sammen med Helsedirektoratet
legge nasjonale fgringer som tydeliggjgr rammever-
ket. Samtidig ma bibliotekene bistd med & avdekke
ressursbehovet knyttet til hjelp og bistand til bru-
kerne. Kommunene ma bidra med & utforme et hel-
hetlig tjenestetilbud, for eksempel ved at ergotera-
peuter samarbeider for & gi brukerne rad om hvilke
lgsninger som er mest hensiktsmessig for den en-
kelte brukerens behov.

Dette er et opplagt omrade hvor det vil veere behov
for prgveordninger. Gode erfaringer kan hgstes ved
a la et utvalg kommuner opprette muligheten for at

40 Se DAMVAD (2015) Tiltak som kan bidra til & gke befolkningens digitale
deltagelse og kompetanse: http://www.damvad.com/media/122618/tiltak-
for-oekt-digital-deltagelse-og-kompetanse-endelig-.pdf

brukere i samarbeid med fastlege og/eller ergotera-
peuter kan lane velferdsteknologiske Igsninger for
uttesting i hverdagen.

La NAV fungere som markeds- og mgteplass

Et annet forslag for & redusere avstanden mellom
leverandgr og bruker, og derigjennom gke informa-
sjonsflyten, er & la NAV fungere som markedsplass.

NAV er i dag p& mange mater rettet mot brukeren
og ansvarlig for hjelpemiddelsentralen. De har et
overordnet og koordinerende ansvar for hjelpemid-
ler og bistand til funksjonshemmede. Samtidig er
NAV et ressurs- og kompetansesenter for offentlige
instanser og andre med ansvar for tilrettelegging for
funksjonsnedsatte mennesker.*!

Hjelpemiddelsentralen har oversikt over hvilken
kompetanse andre har, bade pa hjelpemidler og til-
stgtende omrader.

Bade leverandgrer og brukere peker pa NAV som
en relevant aktar til & fungere som en markeds- og
mateplass. NAV kan tilrettelegge for & veere en
salgskanal for velferdsteknologiske Igsninger. Hjel-
pemiddelsentralen vil veere en naturlig del av denne
lgsningen, slik at utvidelsen til & inkludere velferds-
teknologiske lgsninger egentlig er en utvidelse av
deres eksisterende tilbud.

Ogsa her vil en forsgksperiode veere hensiktsmes-
sig. Ved & velge noen fylker hvor NAVs virksomhet
endres som beskrevet vil man kunne hgste rele-
vante erfaringer. Utredninger om utforming og orga-
nisering bgr foreligge innen igangsetting av forsgks-
perioden.

41 Se NAV.no
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En lgsning som beskrevet over krever tett samar-
beid mellom Helsedirketoratet og Arbeids- og so-
sialdepartementet. Kommuner og fylkeskommuner
vil ogsa apenbart matte delta i dialogen og utfor-
mingen av lgsningen.

7.3 Mangelfull dialog og samarbeid

Mangel pa samarbeid og dialog mellom leverandg-
rer og brukere er allerede diskutert og papekt som
en sentral barriere for et velfungerende marked for
velferdsteknoloigiske lgsninger.

7.3.1 Barrierer

Eksisterende offentlige anbudsprosesser stimulerer
ikke til samarbeid og dialog mellom tilbuds- og et-
terspgrselssiden. Anbudsprosessene legger opp til
at leverandgrene holdes pa armlengdes avstand.
En mer dialogbasert anbudsprosess ville ngdven-
digvis gke samarbeidene og forstdelsen for mulig-
hetene som ligger i de velferdsteknologiske lgsning-
ene.

En ytterligere konsekvens av lite involvering av le-
verandgrene er at kravspesifikasjoner i offentlige
anbud i all hovedsak bygger p& offentlig sektors
egne standarder. Standardene vil veere vanskelig &
tilfredsstille for leverandgrene. Dette kan medfgre at
leverandgrer som sitter pa lgsningene til & mate
brukernes behov ikke tilbyr sine tjenester, eller blir
diskvalifisert i konkurransen, da de ikke tilfredsstiller
de formelle kravspesifikasjonene.

«Det er et kjempestort potensiale i offentlig
sektor, men det ser ut til at der er en viss
grad av mangel pa tillit til at leverandarene
faktisk har fokus pa brukernes (og kommu-
nenes) reelle behov. Mange sier de opplever
at leverandgrer pusher ferdige lgsninger pa
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dem som de faktisk ikke trenger. Dessuten
ser det ut til & veere vanskelig for kommu-
nene & definere og konkretisere behov som
igjen skal presenteres for oss som leverand-
grer slik at lgsninger treffer bedre. Mer dia-
log og muligheter for leverandgrene a teste
lzsninger pa reelle brukere for & male effekt,
gjare seg erfaringer og foreta endringer ville
veert hensiktsmessig.» (Lyse Smart)

7.3.2 Lgsninger

Det eksisterer kommuner med et utbredt samarbeid
og dialog med leverandgrer av velferdsteknolgiske
lgsninger. Tekstboksen under gir en oversikt over
kommuner og kommunesamarbeid som har deltatt i
intervjuer og som har et eksisterende samarbeid og
dialog med leverandgrer.

De tre eksemplene representerer forslag til mulige
Izsninger, og viser at det er mulig & ha en dialog
mellom leverandgrer og kjgpere.

En anbefaling er & samle erfaringer fra denne typen
velfungrerende samarbeid som eksempler og inspi-
rasjon for gvrige kommuner til & gjgre noe tilsva-
rende.

Det anbefales i tillegg & etablere et forum bestaende
av ulike aktgrer med interesser og efaringer pa om-
radet. Et slikt forum kan tilrettelegge for en mer ink-
luderende dialog og et bedre samarbeid.

«La oss na fa skapt et sterkt dialogfora mel-

lom KS, Helsedirektoratet, leverandgrer og

deres representanter samt utvalgte kommu-
ner. Det trengs.» (Lyse Smart)



Leverandgrsamarbeider og —dialog i
norske kommuner:

Oslo Kommune:

Oslo Kommune inviterer leverandgrer til 8 komme pa
apne dialogkonferanser. Her diskuteres muligheter og
det dannes en gjensidig forstaelse av tilbud og etter-
spgrsel. | tillegg legger Oslo Kommune opp til ufor-
melle mgter hvor leverandgrer kan presentere og dis-

kutere mulige Igsninger.

Kristiansand Kommune:

Kristiansand Kommune har investert i en testleilighet,
hvor alle interesserte leverandgrer kan presentere
sine Igsninger. Sa langt har omtrent 500 leverandgrer
benyttet testleiligheten, en stor arena for fremvisning
av Igsninger med andre ord. Ikke alle Igsninger har
veert like gode, men testleiligheten har apnet for dia-
log og bedre samsvar mellom tilbud og etterspgrsel.

Det er et stort gnske fra etterspgrselssiden om a mgte
leverandgrer pd bade formelle og uformelle arenaer.
Dette gjelder bade i form av pilotprosjekter, konferan-
ser, dialog med markedet og innovative offentlige an-

skaffelser.

Kristiansand Kommune har skrevet innovative offent-
lige anskaffelser inn i sine strategier for 2015-2019.

Det gjelder bade innkjgps-, IT- og naeringsstrategien.

Helsenettverk Lister og fyrtdrnet for velferdsteknologi
og telemedisin

Dette samarbeidet har dialog med markedet gjennom
mange kanaler. En ansatt ivaretar dialog med og over-
sikt over mulige leverandgrer. Det arrangeres leveran-
dgrtreff én gang i maneden og de mgter leverandgrer
pa konferanser, workshops og andre uformelle anled-

ninger.

7.4 Rammebetingelsene hindrer langsiktig
planlegging og utvikling

Et gjennomgaende tema i intervjuene har veert
manglende rammebetingelser for & utvikle velferds-
teknologi og helse-IKT. Bade kommuner og leve-
randgrer peker pa flere ulike fgringer pa nasjonalt
niva som &penbart vanskeliggjer prioriteringer.

Arbeidet med etablering av velfungerende standar-
der gar sveaert langsomt og er frikoblet utviklingen i
standarder i offentlige anskaffelser internasjonalt.

Rammebetingelser skal sikre langsiktig planlegging
med sa lite risiko som mulig. Det er gnskelig at lang-
siktige planer skal utvikle velferdsteknologi og
helse-IKT som igjen fremmer utvikling av nye tje-
nester og lgsninger.

En felles forstaelse for tilbuds- og etterspgrselssi-
den vil bidra til en hensiktsmessig allokering av res-
surser gjennom investeringer pa omrader og i l@s-
ninger tilpasset problemene de er ment & lgse.
Dette reduserer risikoen for at man investerer i ut-
daterte lgsninger eller lgsninger som ikke gir gnsket
effekt.

7.4.1 Barrierer

Bade tilbuds- og etterspgarselssiden etterspgr tyde-
ligere nasjonale faringer. Flere intervjuobjekter pa-
peker at det kommer avvikende meldinger, seerlig
fra Helsedirektoratet. Dette gjgr det vanskelig for
bade leverandarer og kommuner & vite hvor man
skal satse, hvilke regler som gjelder for innkjgp og
prosessen rundt innkjgp.

«Man ma treffe beslutninger pa nasjonalt
niva om hvor man vil hen. Hvilke omrader
skal vi, i kommunene, satse pa og prioritere
vare ressurser imot? Hvordan kan vi legge fil
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rette for & samarbeide med leverandgrer?

Rundt dette ma det treffes beslutning, men

det gar alt for tregt, vi venter og er utdlmo-
dige.» (Oslo Kommune)

«Hva skal kommunen satse pa? | hvilken
retning gar utviklingen? Vil man satse pa a
involvere det private mer i utviklingen av vel-
ferdsteknologi og helse IT, eller vil man i
stgrre grad sta for utviklingen in house?»
(Helsenettverk Lister og fyrtarnet for vel-
ferdsteknologi og telemedisin)

Ogsa leverandgrene peker pa utfordringene med
sprikende og lite tydelige nasjonale fgringer:

«Det kommer mange, og ofte ulike, signaler
fra nasjonalt hold til kommunene, om hva de
barlikke bar gjgre nar det gjelder innfaring
av velferdsteknologi. Og det virker som om
kommunene opplever nasjonale fgringer to-
sidig; pa den ene siden gnsker kommunene
minst mulig styring fra nasjonalt hold og vil
helst klare seg selv, mens pa den annen
side gnskes det samtidig felles rammer &
forholde seg til som kan gjare det lettere a
prioritere og rulle ut. Nar Staten da bruker tid
pa & bestemmes seg for hva som er lurt, sier
mange kommuner at de opplever & ha
«bade gassen og bremsen pa samtidig».
Hva skal man gjgrel/ikke gjgre, nar, hvordan
— og hvorfor? Det tar tid, og leverandgrene
har lite forutsigbarhet i markedet”. (Lyse
Smart)

Standarder i offentlige anskaffelser er at annet om-
rade med forbedringspotensiale knyttet til ramme-
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betingelser. Intervjuobjekter papeker at standar-
dene ma veere apne, og at &pne standarder og ge-
nerelt ‘open source’ er framtiden.

Det arbeides med a utvikle standarder i dag, og
seerlig pa IKT-omradet. Intervjuene tyder samtidig
pa at utviklingen er treg og beveger seg i feil retning:

«Helsedirektoratet vil selv utrede standarder
og ber leverandgrene vente pa dette. Nar
Helsedirektorartet gar ut med slike utspill

stopper de et allerede tregt, ikke-funksjonelt

marked. Det gir den effekten at kommunene
stopper opp med sitt arbeid - leverandgrene

«tgrker ut» og kan lett «d@». Disse prosess-

ene er sa tunge at det tar lang tid a fa de pa

skinner igjen.» (Hospital IT)

Avslutningsvis nevner vi eksempler pa spesifikke
problemstillinger knyttet til ulike typer rammebeting-
elser. Disse er verd a nevne da de har en bredere
implikasjon, og dermed er noe myndigheter og sent-
rale aktgrer bgr ta med videre i arbeidet med &
skape et velfungerende marked for velferdsteknolo-
giske lgsninger:

= Helse- og omsorgsinstitusjoner gnsker &
implementere helse-IKT og velferdstekno-
logi, men mangler sterke insentiver. Vel-
ferdsteknologi bgr frigi varme hender og
gke kapasiteten, men man er bundet av
faste normeringer per pasient. Som en kon-
sekvens er insentivene for investeringer i
produktivitetsfremmende teknologiske lgs-
ninger liten.

= Enkelte velferdsteknologiske lgsninger kre-
ver tilgang til dataoverfgring via tele- og da-
tanettet. Utbygging av telenettet er pa
denne maten en del av tilretteleggingen for



utvikling av nye velferdsteknologiske lgs-
ninger, seerlig de som integreres i mobilte-
lefoner og klokker eller lignende og som
brukeren har med seg eller i seg. Mange
velferdsteknologiske Igsninger vil klare seg
uten mobildekning, men krever dataoverfg-
ring i en annen form.

= Det er ikke gitt hvordan folketrygdloven
stgtter programvare og den mer tekniske
delen av velferdsteknologi og helse-IKT.
Regelverket rundt helse-IKT og velferdstek-
nolgi ma synliggjares, og brukere mé fa vei-
ledning og bistand til & forsta hva de kan fa
stgtte til, og hvordan. Husbankens tilbud og
stette til teknisk infrastruktur i boliger ma
opprettholdes og synliggjgres mer enn hva
tilfellet er i dag.

7.4.2 Lgsninger

Interjvuene ga fa innspill pa konkrete tiltak for a
overkomme barrierene rundt rammebetingelser i
anbudsmarkedet. Noen oppfordringer knyttet til na-
sjonale fgringer og problemet rundt standarder ble
derimot nevnt.

Pa spgrsmalet knyttet til nasjonale faringer var Lyse
Smart relativt klar i sin oppfordring til norske kom-
muner:

«Det er kommunene som kjenner hvor
skoen trykker, som kjenner naveerende or-
ganisering av egen virksomhet pa godt og
vondt, matene de jobber pa i dag og hvor
det er behov for endringer av arbeidsmater
og mater a trigge tjenestene pa. Det er der-

for utfordrende a vente pa at nasjonale myn-

digheter skal komme med fgringer. Kommu-

nene bgr derfor, sammen med innbyggerne,
ha fokus péa hva velferdsteknologi kan, og

ikke kan, bidra til, og ta det derfra.» (Lyse
Smart)

| likhet med foreslatte lgsninger pa barrierene knyt-
tet til samarbeid og dialog mellom tilbuds- og etter-
spgrselssiden har flere kommuner igangsatt egne
tiltak. Oslo og Kristiansand samt kommunene i Hel-
senettverk Lister og fyrtarnet for velferdsteknologi
og telemedisin er blant kommunene som har avsatt
gremerkede midler til utvikling og implementering
av velferdsteknologiske lgsninger. Erfariger fra
dette arbeidet kan og bgr overfgres til gvrige kom-
muner med gnsker om & investere i og implemen-
tere velferdsteknologiske lgsninger.

Hospital IT kom ogsa med tydelige budskap knyttet
til spgrsmalet om standarder:

«Vi tror markedet vil regulere dette med
standarder selv. Hvilke standarder som blir
ledende avhenger av hva de store produ-
sentene utvikler. Leverandgrene ma se hva
de store produsentene utvikler og tilpasse
seg disse standardene. S& ma gjerne helse-
direktoratet gi noen anbefalinger og ret-
ningslinjer for de som har behov for hjelp til
dette arbeidet. Det aller viktigste vil vaere a
velge en leverandgr med hgy kompetanse
pa integrasjoner da det blir mye av dette i
fremtidens Igsninger.» (Hospital IT)

Barrierene og utfordringene knyttet til insentiver for
investering og implementering, mobildekning og fol-
ketrygdloven er meget spesifikke, noe som betyr
spesifikke anbefalinger til tiltak.

En noe bredere anbefaling med betydning for ram-
mebetingelsene er et foreslatt teknologisk innova-
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sjonsrad pa tvers av fagretninger. Dette teknolo-
giske innovasjonsradet bagr som et minimum inklu-
dere personer fra:

=  Byggenaeringen

=  Velferdsteknologiske leverandgrer
= |T-sektoren

= Helsesektoren

= Kommunesektoren

=  NAV

Det kunne veert flere deltagere, men disse ble nevnt
spesifikt i intervjuene.

7.5 Usikkerhet rundt finansiering

Det er ikke tydelig hvem og hvordan investreringer i
hjelpemidler, velferdsteknologiske lgsninger eller
helse-IKT skal finansieres. Spagrsmalet om finansie-
ring er et godt eksempel pa hvor nasjonale fgringer
er viktig.

De sentrale sparsmalene knyttet til finansiering er
hvem som skal betale hvem og nar. Intervjuene ty-
der pa at dagens finansieringen farst foreligger etter
at diagnosen er stilt. Dette oppleves som uhensikts-
messig sett fra leverandgrenes side. Tidspunktet for
finansiering er uhensiktsmessig da velferdstekno-
logi ikke skal kurere, men tilrettelegge for bedre livs-
kvalitet og selvhjelp til personer med nedsatt funk-
sjonsevne.

7.5.1 Barrierer

Ny markedsstrutktur og —organisering skaper usik-
kerhet knyttet til hvordan investeringer i velferdstek-
nologiske lgsninger skal finansieres. Kristiansand
kommune er en del av et stort EU-prosjekt rettet mot
telemedisinsk oppfaglging. De har fglgende erfa-
ringer:
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«(...) prosjektet er interessant fordi sam-
handlingsreformen i Norge har betydd at en
del ansvar har flyttet fra helseforetak til fast-

leger (fra stat til kommune). Dette har den

effekten at velferdsteknologien potensielt

mgter pasienten tidligere i sykdomsforlg-
pet.» (Kristiansand Kommune)

Ogsa Abilia peker pa utfordringen rundt den mang-
lende avklaringen p& hvem som skal finansiere
bade tradisjonelle hjelpemidler og velferdstekno-
logi:

«Hvordan skal hjelpemidler finansieres? |
dag er det enkelt fordi det skjer det pa bak-
grunn av en diagnose. Hvordan det blir
framover er mer tvilsomt. For Abilia vil hvor-
dan finansieringen finner sted ha stor betyd-
ning for framtidens planlegging av sats-
ningsomrader og teknologisk utvikling.»
(Abilia)

Eksempel pa finansieringsstruktur rundt demens
Finansieringsspgrsmalet er sentralt for hvor og nar
i et sykdomsforlgp velferdsteknologiske Igsninger
tilbys. Nar en lgsning tilbys kan ha stor betydning
bade for samfunnet og den individuelle brukeren.

Et eksempel p& hvordan et sykdomsforlgp med de-
mens finansieres i dag illustreres i figur 7.5.
Demens oppstar ikke fra én dag til en annen, men i
et forlop over lengre tid med gradvis forverring av
den enkeltes symptomer. Et typisk tilfelle utvikler
seg over 10 til 20 ar. Omkostninger for pasient og
pargrende vil gke i takt med utviklingen av sympto-
mene.



Det er ikke uvanlig at pasienter institusjonaliseres
etter diagnose da sykdommen gjerne har utviklet
seg over en lengre periode.

Folkehelseinstituttet anslar at 70 000 nordmenn har
demens, selv om det knyttes en viss usikkerhet til
dette tallet.

Demens er aldersbetinget, slik at andelen av befolk-
ningen med diagnosen ma antas a stige i takt med
en aldrende befolkning de neste tiarene, jf. befolk-
ningnsutviklingen skissert i kapittel 5.

I 2013 anslo de nyeste tallene for det globale syk-
domsbyrdeprosjektet at Alzheimers sykdom (som i
dag er den mest utbredte formen for demens)
hadde klatret fra 26. til 8. plass over sykdommer
som krever flest levedr. Slik det er i dag krever

alzheimers sykdom flere levear enn brystkreft og
prostatakreft.#2 Selv om tapet av levear er stort, er
reduksjonen i livskvalitet ogsa en betydelig pakjen-
ning bade for den enkelte pasient og for de parge-
rende.

Store gevinster kan realiseres ved a flytte den bla
linjen i figur 7.5 til hayre, det vil si, at grensen for
institusjonalisering gker. Dette kan for eksempel
muliggjgres ved utstrakt bruk av velferdsteknolo-
giske lgsninger. Utbredt bruk av velferdsteknolo-
giske lgsninger vil gjgre det mulig for utsatte perso-
ner a bo lengre i hjemmet med fortsatt hay livskva-
litet, i trygge og sikre omgivelser. Dette vil ogsa gke
livskvaliteten til pargrende.

Forlengelse av perioden mennesker kan leve gode
liv hjemmet vil ikke bare ha positive gevinster for

FIGUR 7.5
Dagens finansiering av et sykdomsforlgp

Fer endelig diagnose

Etter diagnose: 70 000 pasienter, som er
institutionaliseret

Omkostninger for borger og parerende

Omkostninger for offentlig sektor

10-20 ar med tiltagende sykdomsbillede.

Her vil velferdsteknologiske hjelpemidler ha sin
stgrste samfunnsmessige effekt.

Pasienter tilbys lgsninger, men til begrenset
nytte for den enkelte medborger.

Velferdteknologi skal her implementeres sa grensen for institutionalisering flyttes til hgyre

Kilde: Jorun Petersen, Mylifeproducts AS og DAMVAD 2015

42 Se GBD Profile: Norway. Global Burden of Diseases, injuries and Risk
Factors Study 2010.
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den enkelte borger, men ogsa bidra til kostnadsbe-
sparelser for helse- og omsorgssektoren.

7.5.2 Lgsninger

Utstrakt bruk av velferdsteknologiske Igsninger
kunne lgfte livskvaliteten for bade pasient og parg-
rende samt redusere kostnader for det offentlige, jf.
eksempelet over. Tydelige nasjonale faringer for fi-
nansiering av investeringer i velferdsteknologiske
lgsninger vil kunne bidra til slike investeringer. Na-
sjonale fgringer kan gke kommunenes handlings-
rom for & tilby lgsninger far institusjonalisering er
ngdvendig.

Et alternativt tiltak er & gi private investorer sterkere
insentiver til & finansiere, helt eller delvis, investe-
ringer i velferdsteknologiske lgsninger. Ett forslag er
a opprette skattemessige fordeler ved 4 stille midler
til radighet for investeringer i velferdsteknologiske
lgsninger, enten alene eller i samarbeid med kom-
munesektoren.

@kt innslag av private virksomheter i markedet kan
forbedre infromasjonsflyten mellom tilbuds- og et-
terspgrselssiden gjennom at denne typen virksom-
heter vil selge lgsninger direkte til brukeren, ikke via
et innkjgpsledd.

«Husbanken spiller allerede i dag en rolle,
men det burde ogsa veere andre finansie-
ringskilder. Dette kunne f. eks veere i form
av fradrag pa investeringer i smarthus tek-
nologi pa boliger eller en type oppsparings-
konto for eldre, i stil med BSU. Her vil nav-
net bare vaere ‘Boligsparing for Eldre’, eller
‘BSE’.» (Kristiansand Kommune)

Husbanken vil spille en viktig rolle i et slikt arbeid
som en viderefgring og forbedring av eksisterende
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arbeid, men ogsa private virksomheter, kommune-
sektoren og skattemyndigheter har et ansvar for &
utvikle og implementere et slikt tiltak.

7.6  Mangelfull synliggjgring av gevinster ved
investeringer i velferdsteknologi

Flere aktgrer peker i intervjuene pa kommunenes
sentrale rolle i utfordringene for gkt markedsvekst.
DAMVAD (2011) pekte p& kommunenes mang-
lende kompetanse, og at kompetansen er for frag-
mentert. Dette vanskeliggjgr oppyggingen av et vel-
fungerende marked, seerlig vil det fra leverandgre-
nes side oppleves som vanskelig & fa forstaelse for
mulighetene som ligger i eksisterende lgsninger.

Denne kartleggingen nyanserer bildet fra 2011. Det
er ikke lenger ngdvendigvis den manglende kompe-
tansen hos kommunene som er den avgjgrende
barrieren for et velfungerende marked, men kom-
munenes organisering.

For en rekke kommuner handler det ikke om & ar-
beide smartere, men om a produsere et stadig
stgrre omfang av tjenester til tilsvarende, eller noen
ganger mindre, statlige bevilgninger. Lite eller ingen
budsjettrom for innovasjonsaktiviteter, en mang-
lende innovasjonskultur, organiseringen og mang-
lende kunnskap om effektene av velferdsteknolo-
giske lgsninger trekkes fram som de avgjgrende

barrierene i kommunen.

7.6.1 Utfordringer

En sentral barriere for en bred utrulling og imple-
mentering av velferdsteknologiske lgsninger i kom-
munene er mangelfull synliggjering av gode ek-
sempler. Ikke alle relevante aktgrer er kjent med de
gode eksemplene. Dette begrenser naturlig nok
kunnskapsoverfgring og nyttiggjgring av erfaringer
der de eksisterer.



Stor overfgringsverdi er viktig for & kunne skalere
lgsningene.

Gjennom & bedre utnytte de gode eksemplene vil
innkjgpsleddet gke kunnskapen om bade mulighe-
ter og effekter av investeringer i velferdsteknolo-
giske lgsninger. Dette vil ogsa bidra til & redusere
den opplevde skepsisen i innkjgpsleddet.

«Det mangler gode eksempler som kan vise
til effekter. Kommunene, og seerlig admini-
strasjonen, sitter med en «bevisbyrde» over-
for politikere og innbyggere pa at velferds-
teknologi faktisk virker og bidrar til en for-
skjell i folks liv og i tjenestene. Men sa lenge
man ikke er trygge pa effekter er det nok fa
som tar sjansen pa a veere first mover.»
(Lyse Smart)

«Vis at det virker! Ingen samler opp erfa-

ringer. Hvorfor er det slik? (Helsenettverk

Lister og fyrtarnet for velferdsteknologi og
telemedisin)

«Vis at det virker! Gode eksempler og cases
med fokus pa prosessen fra idé til full imple-
mentering savnes.» (Kristiansand Kom-
mune)

«Kommunene er skeptiske til lgsninger. De
mangler i noen grad den teknologiske kom-
petanse og det medfgrer skepsis. De vet
ikke hva som virker og hvordan det virker.»
(Hospitals IT)

Gode eksempler er likevel ikke nok i seg selv. Flere
intervjuobjekter nevner kultur og organisering i kom-
munene som en utfordring.

«Bruk av velferdsteknologi vil pavirke ar-
beidsoppgavene for f.eks. en kommunal
medarbeider. Bruken betyr at vi skal arbeide
annerledes i hele helsesektoren. Noen ar-
beidsoppgaver forsvinner kanskje helt, og sa
kommer det andre funksjoner til. For & lyk-
kes med implementering av velferdstekno-
logi kreves det organisasjons innovasjon.
Velferdsteknologi er viktig for effektivisering
og kvalitetsheving. Effektivisering er ikke &
lzpe fortere, men a arbeide smartere»
(Orange Helse As)

«Kommunene skjeerer ned, og derfor tenker
de kun pa & kunne lgpe hurtigere — ikke
smartere.» (Helsenettverk Lister og fyrtarnet
for velferdsteknologi og telemedisin)

«Kjgper ma forvente at det skal skje en til-
pasning av organisasjonen som fglge av
kjgp og implementering av teknologiske tje-
nester.» (DIPS)

«Det er mye snakk om at kommunene ikke
har kompetanse til & implementere velferds-
teknologiske lgsninger. Dette er en forenk-
ling av sannheten. Det handler ogsa om at
kommunene ikke har noe klart mandat fra
innkjgpsavdelingen, IT-innkjgpere, budsjett-
kontoret eller staten. De ansatte i kommu-
nen blir dratt frem og tilbake mellom motsi-
gende krav, og far ingen klar fering pa hva
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de skal eller hvordan de skal prioritere.»
(Mylifeproducts AS)

«Det mangler en bedre organisering i over-
gangen fra idé til lasning. De ansatte har i
mange tilfeller gode idéer til lgsninger, men
de blir ikke gitt muligheten til & fgre disse ut i
praksis.» (Oslo Helseetat)

«Det er ogsa et sentralt spgrsmal hvordan
innkjgpstjenesten og IT-avdelingen kommu-
niserer i kommunen.» (Kristiansand Kom-
mune)

Kulturen i kommune trekkes ogsa frem som en sen-
tral barriere. Innovasjonskultur og en kultur som bi-
drar til trygghet rundt det & ta sjanser og hvor det er
tillatt & feile savnes.

«Det bar &pnes for en kultur hvor det er til-

latt & feile, hvor det er rom for satsinger. Det

er i dag en frykt for a feile som overgar fryk-

ten for & ikke ivareta skatteyternes penger
godt nok. Det er behov for & gve seg pa
dette! Det savnes frontrunners’, folk skal

terre & ta sjansen og dermed risikoen for &

lykkes.» (Oslo Helseetat)

«(...) det handler ogs& om & skape en inno-
vasjonskultur i kommunene, og ikke minst
anerkjenne at innovasjon koster.» (Kristian-
sand Kommune).

Kommunene ma ogsa endre syn pa det private nae-
ringslivet og se pa dem som en samarbeidspartner
0g en gevinst.
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«l anskaffelsesprosessen ser kommunene
pa neeringslivet med meget mistenkelige
gyne.» (Oslo Helseetat)

7.6.2 Lgsninger

Intervjuene nevner eksempler pa implementering av
velferdsteknologiske lgsninger og hvor effektene
har veert gode. Eksemplene synliggjar ogsa hvor-
dan Igsningene faktisk virker. Det mangler derimot
en enhet som kan samle og videreformidle erfa-
ringer fra slike suksesshistorier pa nasjonalt niva.

| dag skjer dette lokalt gjennom for eksempel Helse-
nettverk Lister og fyrtarnet for velferdsteknologi og
telemedisin, Orange Helse og Lyse Smart:

«Ingen samler opp erfaringer. Hvorfor det er
slik er et paradoks. Helsenettverk Lister og
fyrtarnet for velferdsteknologi og telemedisin
forsgrger pa sin hjemmeside & lage oversikt
over erfaringer og cases.» (Helsenettverk
Lister og fyrtarnet for velferdsteknologi og
telemedisin)

«For & sikre effektiv utvikling, ma erfaring-
ene om utprgving og innfgring av velferds-
teknologi deles nasjonalt. Slik blir det lettere
for enkelt kommuner & lzere av foregangs-
kommunene som har lykkes, og av feilene til
de som mislykkes.» (Orange Helse As)

«Det ville veere til stor hjelp, bade for kom-
munene og leverandgrene, om det ble fore-
tatt allment anvendbare gevinstrealiserings-
analyser pa sentrale omrader innenfor vel-
ferdsteknologi som «alle» kunne forholde



seg til og som dermed kunne vist hvor kom-
munene med stor sannsynlighet har noe a
hente, enten det gjelder tid, penger eller
kvalitet i tienestene. Men det er utrolig viktig
at slike analyser gjennomfgres av ngytrale,
«uhildede» aktarer, og ikke av «<hvem som
helst». Flere leverandgrer sier de «vet hvor
kommunen skal spare penger og tid», men
hvordan kan de vite det med sikkerhet nar
hver kommune er sa ulikt organisert og tje-
nestene helt ulikt rigget? Hva om kalkylene
ikke stemmer?» (Lyse Smart)

Det reises spgrsmal om hvem som bgr veere an-
svarlig for & samle og videreformidle informasjon
om de gode eksemplene. Innspill tyder pa at dette
ikke krever en forskningsrapport pa flere hundre si-
der, men at det holder med konkrete beskrivelser av
hva utfordringene har veert, hvilke lgsninger som ble
valgt og hvordan prosessen for investeringen var.
En erfaring er at mastergradsstudenter kan utfare
denne jobben like godt som forskere ved et univer-
sitet eller forskningsinstitutt.

Lasningen pa en hensiktsmessig organisering av
kommunene med tanke pad kommunikasjon med le-
verandgrer og brukere henger tett sammen med
@nsket om & endre kulturen. Intervjuene tyder pa at
kulturen i dagens kommune-Norge er levninger fra
1970-tallet, og at organisering og kultur vedvarer
mye pa grunn av budsjettbeskrankninger. Budsjet-
tene reduserer kommunenes evne og mulighetsrom
for & utvikle en organisering og kultur som tilrette-
legger for innovasjon.

«l tillegg til & dele og arbeide pa den maten
vi vet virker, ma man hele tiden ogsa ar-
beide med gynene apne for hva som kan

virke enda bedre. Hva vil skje hvis det dpne

blikket er integrert i alle vares arbeidspro-
sesser og ikke parkert og tidsbegrenset i ut-
viklingsprosjekter? Hva hvis det overalt i den
offentlige sektor i Norge, var innarbeidet en
innovasjons kultur hvor det apne blikket aldri

viker, og man ikke bare sgker best pratice
men ogsa next pratice» (Orange Helse As)

«Man vil na lengre med implementering hvis
en fra starten tenker over hvordan alle bru-
kerne kan fa gleden av teknologien og ten-
ker skalering. Slik kan man tilrettelegge for
at de velferdsteknologiske Igsningene kan
skaleres opp fra eks den enkelte institusjon

til hele kommunen. Pa denne maten kan de

mulige fordelene komme alle brukerne til
gode, og ikke kun de brukerne, som tilfeldig-
vis er involvert i et forsgk.» (Orange Helse
As)

«Det ma allokeres ressurser i budsjettene
med seerskilt fokus pa teknologi. Det vil trolig
redusere frykten for a feile, og dermed ogsa
skepsisen overfor neeringslivet.» (Hospitals

IT).

«Implementering av velferdsteknologi krever
en klar styring fra ledelsen. Ledelsen skal
vise at dette er et omrade de vil prioritere.

Dette gjelder i forhold til budsjetter, men
ogsa i forhold til & utrykke at omradet er vik-
tig.» (Oslo Helseetat)

«Fa& skapt en erkjennelse i kommunene om
at innovasjon koster. Avsett budsjettposter
som er gremerket innovasjon — dette vil
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ogsa veere med pa a statte opp om en inno-
vasjonskultur i kommunene.» (Kristiansand
Kommune)

«Midler kan komme fra nasjonale budsijetter,
som kan anvendes til utvikling. Det vil si at
det ikke skal anvendes driftsmidler i kommu-
nene.» (Aleris)

7.7 Anbudsregler

Selv om anbudsreglementet representerer barrierer
for framtidig markedsvekst nevnes ordningen med
innovative offentlige anskaffelser som et viktig, og
bra, tiltak for & bedre samarbeid og dialog mellom
leverandgr- og innkjgpsleddet.

«Vi har god dialog med leverandgrene.
Dette gjelder bade igjennom pilotprosjekter,
konferanser og innovative offentlige anskaf-

felser.» (Oslo Helseetat)

«Vi har innarbeidet innovative offentlige an-
skaffelser i vare strategier for 2015-2019.
Det gjelder bade innkjaps-, IT- og neerings-
strategi.» (Kristiansand Kommune)

7.7.1 Barrierer

Intervjuobjektene papeker fordelen sterre leverand-
grer har i anbudsmarkedet i dag. Dette ser seerlig ut
til & gjelde i helse- og omsorgssektoren, og kanskje
spesielt for anbudene knyttet til de store helsefore-
takene. Fordelene er mindre, men fortsatt til stede,
i kommunesektoren da prosjektene og anbudspro-
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sessene er mindre. Dette stiller mindre krav til leve-
randgrens starrelse og evne til  allokere ressurser
til & tilby sine lgsninger.

Det er ogsa sveert fordelaktig a ‘fa en fot innenfor’
gjennom et vunnet anbud, da prosjektene typisk har
en lgpetid pa fire ar. Kontraktene kan ogsa som re-
gel forlenges med vytterligere fire ar, samt at de to
perioden kan utvides med ett ar hver. Vinner du
fgrst et anbud vil du dermed ha sikret en god inn-
tektsstrgm i opptil ti ar.

Det er klart at lange kontrakter har sine fordeler. Le-
verandgr og kjgper blir godt kjent. Leverandarer far
mulighet til & komme tett pa utviklingen i offentlig
sektor. Samtidig kan det veere snakk om utveksling
av sensitiv informasjon, herunder personfglsom in-
formasjon, da det er gnskelig at sa fa som mulig in-
volveres i disse prosesser.

Ulempene ved et slik anbudsreglement er en svek-
kelse av konkurransen i markedet. F& eller ingen
virksomheter har gkonomiske midler til & vente ti ar
pa neste anbudsrunde.

Manglende konkurranse vil ogsd dempe innova-
sjonstakten blant leverandgrene. Leverandgrer
som er underveis i en langtidskontrakt oppnar ogsa
et midlertidig monopol, noe som kan tenkes a redu-
sere evnen til nytenkning og innovasjon.

Naveerende anbuds- og kravspesifikasjoner bygger
pa offentlig sektors egne systemer og standarder.
Det er et problem dersom disse er utdatert. Samti-
dig vil denne typen anbudskonkurranser i begrenset
omfang involvere brukere og pargrende.

«Anbud og spesifikasjoner bygger gjerne pa
systemets gjeldende standarder. Det gir be-
tydelige IKT-barrierer hos offentlig sektor.
F.eks. opplever vi at noen fremdeles kjgrer



maskiner med Windows 2003. Dette hindrer
implementering av ny software.» (Mylifepro-
ducts AS)

Andre peker pa at tiltak for & forenkle anbudsreg-
lene ikke vil fungere.

«Vi har i Abilia forsgkt oss med Continua.
Men kommunene satte en midlertidig pause,
slik at de selv kunne lese seg opp pa reg-
lene, da ble Continua en utfordring.» (Abilia)

Anbudsregler oppfattes til tider som a vaere apne for
tolkning, noe som i seg selv skaper utfordringer og
oppleves av leverandgrer som belastende. Rom for
tolkning gker ressursbruken for leverandgrene i ut-
forming av tilbud i anbudskonkurransene og gjar det
vanskelig & vite hvordan reglene skal omsettes i
praksis.

«Det er en klar barriere knyttet til anbuds-
regler og tolkning. Fem forskjellige jurister
gir fem forskjellige svar. Det er stor avstand
mellom juss og praksis.» (Oslo Helseetat)

7.7.2 Lgsninger

Flere kommuner har som vi vet allerede igangsatt
arbeidet med innovative offentlige anskaffelser. Det
eksisterer fa konkrete anbefalinger, men bedre vei-
ledning knyttet til tolkning av anbudsreglene nevnes
som et konkret tiltak.

«Difi ma pa banen med gode rad om prose-
dyre for anskaffelser. Veiledning omkring
hva som skal gjgres pa ledd i lgpet av en
anskaffelsesprosedyrer.» (Oslo Helseetat)

Muligheten for & utnytte de nye satsingene for a
teste anbudsreglene nevnes ogsa. Pa bakgrunn av
dette kan det utarbeides en ny og forbedret praksis
for offentlige anskaffelser.

DIPS gnsker blant annet at man legger opp til en
konkurransepreget dialog:

«Ved utarbeidelse og implementering av én-
pasient-én-journal bar det legges opp til an-
bud med konkurrensepreget dialog. Gjerne
flere prekvalifiserte tilbydere som far mulig-
het til & teste lgsningene. Da vil de prekvali-
fiserte tilbyderne kunne demonstrere og
teste sine lgsninger sammen med kjgper far
man blir enige om hva endelig behov og
kravspesifikasjon skal vaere.» (DIPS)
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8 Sentrale funn og anbefalinger

8.1 Sentrale funn

Det norske markedet for velferdsteknologiske |gs-
ninger star overfor et mulighetsvindu i form av at vi
er pa vei inn i en periode hvor betydelige mengder
avansert teknologisk kompetanse med stor sann-
synlighet ma& omfordeles fra petroleumssektoren til
andre sektorer.

Utvikling av et solid nasjonalt leverandgrmarked for
velferdsteknologiske lgsninger vil ha positive ge-
vinster pa flere omrader. For det farste vil leveran-
dgrene representere jobbmuligheter for en stor
mengde personer med hgy teknisk kompetanse,
seerlig i omstillingsperioden vi na gar inn i. Dette vil
ha &penbare ringvirkninger i form av et redusert sys-
selsettingsfall.

For det andre vil helse- og omsorgstjenestene opp-
leve en kvalitetsgkning gjennom implementering av
velferdsteknologi ved institusjoner. | tillegg til at kva-
liteten tenkes gkt vil det medfgre kostnadsbesparel-
ser som muliggjer et enda bedre tjenestetilbud.

For det tredje vil tilgjengeligheten av velferdstekno-
logiske lgsninger rettet mot hjemmebrukeren for-
bedres. Dette vil ha positive effekter for bade bruke-
ren selv og de pargrende i form av bedre selvhjelp
og gkt trygghet — og derigjennom gkt livskvalitet.

Tilgjengeligheten av velferdsteknologiske lgsninger
vil derimot veere delvis frikoblet av om hvorvidt
Norge har nasjonale leverandgrer eller ikke. Den
teknologiske utviklingen er global, og dersom det
norske leverandgrmarkedet ikke fglger utviklingen (i
samhandling med etterspgrselssiden selvfglgelig)
vil konsekvensen vaere gkt import.

Allerede arbeider enkelte kommuner systematisk

med a legge til rette for en leverandgrindustri rettet
mot velferdsteknologiske lgsninger. Dette gjgres

MARKEDET FOR VELFERDSTEKNOLOGISKE LASNINGER | DAMVAD.COM

ved allokering av ressurser og ved a implementere
velferdsteknologi i strategiplaner. Det er derimot fa
slike foregangskommuner, slik at potensialet for gkt
etterspgrsel bade i kommuner og staten trolig er
stort.

Et mulighetsvindu vil pa et tidspunkt lukkes. Dersom
ikke flere kommuner og helseforetak igangsetter
systematisk arbeid rettet mot implementering av
velferdsteknologi er det vanskelig & se for seg en
framtid med en nasjonal leverandgrindustri pa dette
omradet.

For at en nasjonal leverandgrnaering for velferdstek-
nologiske lgsninger skal kunne mgte den forven-
tede etterspgrselsveksten framover ma man for-
vente en vilje fra sentrale myndigheter til a tilrette-
legge for & overkomme barrierene trukket fram i ka-
pittel 7. Dersom fa eller ingen barrierer lgser seg, vil
norske leverandgrers evne til & konkurrere om de
offentlige anbudene svekkes betydelig i arene som
kommer.

Samtidig utgjgr de mange menneskene med hgy
teknologisk kompetanse i petroleumssektoren en
potensielt enorm ressurs for leverandgrene av vel-
ferdsteknologiske lgsninger. De vil ikke bare kunne
bidra til @kt produksjon, men ogsa til utvikling av nye
velferdsteknologiske Igsninger og tjenester.

Velferdsteknologien er global, bdde med tanke pa
utvikling og anvendelse. Produksjon av Igsninger og
tjenester til det globale markedet gir ngdvendigvis
starst neeringspotensial. Et velfungerende nasjonalt
marked vil gi leverandgrer en verdifull arena for &
teste og utvikle Igsningene. Dette vil styrke leveran-
dgrer med ambisjoner om & utvide virksomheten in-
ternasjonalt.

Idéen om & utnytte mulighetene velferdsteknologi
gir for & overkomme en voksende ressursutfordring



i helse- og omsorgssektoren begrenser seg heller
ikke til Norge, men er utbredt i de fleste OECD-land.
Dette henger ogsa sammen med at velferdstekno-
logien er global. Norges fortrinn er derimot at vi i
stgrre grad enn vare naboland og tilsvarende land i
OECD har en hgyteknologisk sektor som star over-
for en periode med fallende produksjon og behov for
omstilling. For at det norske leverandgrmarkedet for
velferdsteknologiske Igsninger skal kunne dra nytte
av dette kreves imidlertidig konkrete tiltak fra myn-
dighetenes side og samhandling med leverandgr-
ene.

Forventninger om markedsvekst

Basert pa bade spgrreundersgkelse og intervjuer er
det grunn til & forvente en positiv vekst i markedet
for velferdsteknologi framover. Det er fa eller ingen
konkrete arsaker til at den positive ikke skal komme.

Hvor hurtig etterspgrselen vil endre seg er derimot
mer usikkert. Den viktigste aktgren pa etterspgar-
selssiden er offentlig sektor, og det kan stilles
spgrsmalstegn ved hvor raskt den vil innrette seg
mot & ta i bruk velferdsteknologiske Igsninger og in-
tegrere disse som en del av eksisterende tjeneste-
produksjon.

En @nsket apning av markedet gjennom en offensiv
offentlig sektor vil gke avkastningen blant leveran-
dgrene. Som en funksjon av dette ma det forventes
gkt tilgang av aktgrer, bade innenlandske og uten-
landske, og dermed gkt konkurranse.

Hvordan norske leverandgrers innovasjons- og kon-
kurranseevne vil std i forhold til utenlandske aktarer
er et spenningsmoment. Enten vil utenlandske ak-
tarer sakte men sikkert overta markedsandeler pa
det norske markedet, ellers sa vil innenlandske ak-
tarer overleve konkurransen og vi far et marked
hvor Igsningene utvikles og produseres nasjonalt.

Ingen garanti for suksess

Selv om omstillingen norsk gkonomi er pa vei inn i
representerer en mulig framvekst av andre nae-
ringer, inkludert velferdsteknologi, er det ikke en
selvfglge at dette vil lykkes. Velferdsteknologi og
dens potensielle gevinster har veert kjent lenge,
men fremdeles er den nasjonale produksjonen og
sysselsettingen rettet mot denne typen Igsninger av
et begrenset omgang.

En &rsak til dette er skepsis i innkjgpsleddet skapt
av flere skrekkeksempler pa feilslatte investeringer
— seerlig innen IKT. Slik skepsis gjar &penbart inn-
kigpsavdelinger i bade stat og kommune lite villige
til & gjgre nye investeringer, og skepsisen er smitt-
som.

Kommunene har ogsa svake insentiver til imple-
mentering av teknologi i eksisterende tjenestepro-
duksjon. Det har ogsa manglet ressurser til & inno-
vasjon og kultur for & tenke nytt. Offentlige tienester
ser ut til & lgses pa samme mate i dag som de ble
lzst pa for mange ar siden.

Var analyse viser ogsa at utformingen av markedet
i seg selv ikke er optimalt. Arenaer for kunnskaps-
deling er mangelfull, det eksisterer knapt mgtepunk-
ter mellom leverandgr og kjgper. Samtidig fungerer
kjgperen, og den som finansierer investeringene,
som et mellomledd mellom den egentlige etterspgar-
selssiden, nemlig privatpersoner med behov for
helse- eller omsorgstjenester.

En kjgper som star mellom brukeren og leverandg-
ren stiller krav til stort kunnskapsgrunnlag og infor-
masjonsflyt. Kjgperen ma bade vaere orientert om
hvilke utfordringer brukerne har, samt hvordan ek-
sisterende lgsninger kan lgse disse utfordringene. |
tillegg m& man ngdvendigvis ha informasjon om
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hvordan man far mest mulig effekt ut fra budsjettbe-
grensningene og helheten i tjenestetilbudet. En
enorm oppgave med andre ord.

Dette krever at det avsettes betydelige ressurser til
a ivareta alle disse hensynene, bade fra offentlige
helse- og omsorgsinstitusjoner og deres eiere. Res-
sursene bar avsettes til bade innkjap og uttesting av
nye lgsninger. For lite midler vil medfare at oppga-
vene ikke Igses pa optimal mate, med negative kon-
sekvenser for bade leverandgrer og brukere.

For at leverandgrindustrien rettet mot velferdstek-
nologi skal utvikle seg pa best mulig méate kreves
det en vilje til & investere i og utprave nye lgsninger.
Offentlige innkjgpsavdelinger kan ikke fungere som
gatekeepers pd samme mate som de gjar i dag, noe
som kan lgses ved etablering av tett og god dialog
mellom leverandgr- og etterspgrselssiden.

Enkelte norske kommuner har etablert vellykkede
samarbeid mellom leverandgrer og innkjgpere.
Dette gjelder bade enkeltkommuner og samarbeids-
prosjekter.

Gjennom samarbeidslgsninger har man lyktes i &
forbedre anskaffelsesprosessene. Fglgende tiltak
er blant annet implementert:

= Avsette gremerkede ressurser til velferds-
teknologiske lgsninger, typisk i form av ars-
verk, men ogsa i form av budsjetterte mid-
ler. Oslo kommune har for eksempel bud-
sjettert med 10 millioner kroner per ar i en
firedraperiode.

= Arbeid med innovative anskaffelser innar-
beides i strategier. Dette gjelder bade stra-
tegier for innkjgp, neeringsutvikling og IKT.

= Lgpende dialog med markedet, bade for-
melt og uformelt.
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8.2 Hovedanbefalinger

Var hovedanbefaling er a vedta en vesentlig opp-
skalering av midler til utprgving og fullskala utrulling
av velferdsteknologiske lgsninger. Dette gjelder
bade i helseforetakene og i omsorgssektoren.

Som en oppfalging av implementeringen er det et
tydelig behov for & dokumentere lgsningenes effek-
ter. Dokumenteringen vil bidra til at de gode bruker-
erfaringene kan overfgres til andre offentlige aktarer
hvor kjennskapen til muligheter og effekter av vel-
ferdsteknologi er underutviklet. Malet er at gkt kunn-
skap skal bidra til & ke bade volum og effekten av
investeringer i velferdsteknologiske lgsninger.

Dokumenteringen bgr rettes til KS og gjennomfares
enten av eksterne miljger, kommunen selv eller av
KS direkte. At KS bgr spille en aktiv rolle i dette ar-
beidet er uansett tydelig.

Oppskalering av midler for gkt bruk og implemente-
ring av velferdsteknologi betyr at kommuneorgani-
seringen bgr justeres. Kommunereformen vil med-
fare stgrre kommuner, som i sin tur for eksempel vil
kunne handtere et eget kontor med fokus pa vel-
ferdsteknologi. For mindre kommuner vil det veere
mer hensiktsmessig & inngéd interkommunale sam-
arbeid.

I tillegg til at offentlig sektor har et forbedringspoten-
sial ser vi at det er flere fordeler med & &pne den
private delen av markedet for velferdsteknologi. Til-
gjengeligheten av velferdsteknologiske lgsninger er
i dag sveert begrenset, seerlig om man ser hvor f&
utsalgssteder som i dag eksisterer for velferdstek-
nologiske lgsninger.

Det er flere mulgheter for etablering av markeds-
plasser. NAV sin rolle som formidler av hjelpemidler
kan videreutvikles til & pa en bedre mate omhandle



velferdsteknologiske lgsninger. En lgsning hvor
NAV fortsetter som en samlende aktgr for alt som
har med hjelpemidler & gjare bgr samtidig gjare virk-
somheten mer proaktiv, i forhold til dagens reaktive
rolle.

Ogsa bibliotekene kan fungere som en aktgr med
mal om a synliggjare tilgjengelige lgsninger, gi vei-
ledning og rad om bruk samt bedrive utlan av lgs-
ninger. En slik tieneste bgr koordineres med gvrige
tienester som for eksempel fastleger og ergotera-
peuter. | tillegg til Bibliotekforeningen bgr Kommu-
nal- og moderniseringsdepartementet ta ansvar for
a koordinere dette arbeidet med eksisterende ar-
beid rettet mot befolkningens digitale deltagelse og
-kompetanse.

Et siste tiltak for & gke investeringsviljen i velferds-
teknologi fra privatpersoner er gkonomiske insenti-
ver. Insentivene bgr utformes som skattefradrag
ved spesifikke investeringer i for eksempel lgs-
ninger knyttet til smarthus eller en ordning med bo-
ligsparing for eldre (BSE). Husbanken vil sammen
med skattemyndighetene matte spille en sentral
rolle i dette arbeidet.
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Vedlegg 1 — Datagrunnlag

Vedlegg 1 redegjgr for datagrunnlaget knyttet til av-
grensningen av markedet og beregning av dagens
markedsstgarrelse samt framskrivningene.

Spgrreundersgkelse
Dette kapittelet redegjar for svarfordelinger og usik-
kerheten knyttet til spgrreundersgkelsen.

Hovedvekten av informasjonsinnhentingen skjer
gjennom en spgrreundersgkelse sendt til medlems-
virksomheter i NHO samt et utvalg virksomheter i
neeringer hvor det antas & veere et visst innslag le-
veranser av velferdsteknologiske lgsninger.

En skisse ble utviklet internt far utstrakt pilotering og
tilbakemeldinger fra bade NHO og deres landsfore-
ninger bidro til & spisse spgrsmalene mot a besvare
de sentrale spgrsmalene i analysen.

Sperreundersgkelsen er strukturert i trdd med opp-
byggingen av analysen:

= Dagens marked
= Markedspotensial
= Barrierer og utfordringer for vekst

Gjennom utstrakt pilotering av spgrreundersgkel-
sen internt i prosjektgruppen ble den lansert til i
overkant av 3 000 respondenter 19. mai 2015.

Etter flere runder med paminnelser over en periode
pa omtrent fire uker ble spgrreundersgkelsen av-
sluttet. Svarfordelingen er gjengitt i tabell 3.

Andelen besvarte spgrreundersgkelser er 12 pro-
sent, noe som betyr at om lag 350 besvarelser.

43 Se vedlegg 2 for eksempler som illustrerer hva vi mener med represen-
tativitet.
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Alle besvarelser inkluderes i analysen, det veere seg
respondenter som besvarer ett eller alle spgrsma-
lene. Svarprosenten vil derfor falle utover i spgrre-
undersgkelsen, da enkelte respondenter avbryter
utfylling av spgrsmal underveis.

For a gi en indikasjon p& hvor representativ spgrre-
undersgkelsen er beregnes representativiteten
bade for respondentgruppen samlet og for den en-
kelte neering og neeringsundergruppe.*3

Et vanlig krav til representativitet er fem prosent feil-
margin og 90 prosent konfidensintervall.#* Dersom
vi legger dette til grunn vil spgrreundersgkelsen
veere representativ for om lag halvparten av nee-
ringsundergruppene i tabell 4. Dette taler for at det
ikke kan trekkes generaliserte konklusjoner pa mer
detaljert nivd enn neeringer. Desto mer detaljerte
subpopulasjoner, desto vanskeligere er det & kunne
argumentere for at resultatene fra spgrreundersg-
kelsen reflekterer den sanne populasjonen.

TABELL 1
Svarfordeling spgrreundersgkelse

Antall

Respondenter 3115

Inaktive epostadresser 177

Gjennomfart 306

Ufullstendig 47

Ikke besvart 2762

Svarprosent 12%
Kilde: DAMVAD

Note: Svarprosenten beregnes for farste spgrsmal, og av nettopopulasjo-
nen Kkorrigert for inaktive eposter.

4 Se ogsa neste side for eksempler pa hvordan vi beregner og tenker
rundt feilmarginer og konfidensintervall



Datagrunnlaget ble betydelig forbedret ved gjen-
nomgang av 1 110 arsregnskap (ngkkeltall) med til-
hgrende hjemmesider for de stgrste foretakene i
alle relevante naeringer. Representativiteten for re-
spondentgruppen samlet er sveert robust med en
feilmargin p& under én prosent for et 99 prosent
konfidensintervall.

Resultatene fra spgrreundersgkelsen samlet er
0gsa robust dersom vi legger til grunn at 353 av 3
115 har besvart. Her ender vi opp med en feilmargin
pa 4,1 prosent for et 90 prosent konfidensintervall.
Dette understreker at resultatene fra spgrreunder-
sgkelsen er representativt for respondentgruppen
samlet, men at vi ved analyser pa detaljert niva vil
ha stgrre problemer med & kunne si at svarene er
representative.

Eksempler pa beregning av feilmarginer

Vi antar at halvparten (50 prosent) vill svart «nei»
pa et ja/nei spgrsmal. Antar videre at populasjonen
bestar av 5000 bedrifter, men hvor vi kun har res-
surser til & spgrre 2500 av dem. Med 90 prosent
sannsynlighet (med et 90 prosent konfidensinter-
vall) vil vi male en nei-andel i populasjonen pa mel-
lom 49 og 51 prosent.

Hadde samme populasjon kun bestatt av 500 be-
drifter, men hvor vi kun hadde mulighet til & spgrre
250 bedrifter, ville vi med 90 prosent sannsynlighet
malt en nei-andel p& mellom 46 og 54 prosent.

Som eksemplene over illustrerer, vil sméa populasjo-
ner kreve relativt flere svar enn store for & oppnéa en
akseptabel feilmargin.

| vare purrerunder for de ulike undersgkelsene vil vi
prioritere sm& populasjoner, samt populasjoner
med feilmarginer p& mer enn fem prosent for et 90
prosent konfidensintervall.

Intervjuer

| prosjektperioden har det blitt gjennomfart 18 dyb-
deintervjuer med sentrale aktgrer. En oversikt over
intervjuobjekter er gitt i vedlegg 3.

Dybdeintervjuene fokuserte pa a innhente presis og
detaljert informasjon om barrierer for markedsvekst
og implementering av velferdsteknologiske Igs-
ninger. Samtidig var det viktig & belyse intervjuenes
syn pa eventuelle tiltak for & forlese markedspoten-
sialet og eventuelt hvilke aktgrer som har et saerskilt
ansvar for a igangsette disse tiltakene.

DAMVADSs regnskapsdatabase

Utgangspunktet for & avgrense og synliggjere da-
gens marked for velferdsteknologiske lgsninger er
Statistisk sentralbyra. Vi benytter DAMVADS regns-
kapsdatabase til & definere naeringstilknytning og
sysselsetting for den enkelte respondenten. Deret-
ter beregnes sysselsettingen rettet mot velferdstek-
nologi og sysselsettingsandelen per naering rettet
mot velferdsteknologiske lgsninger.

Databasen inneholder gkonomiske ngkkeltall for
alle norske foretak siden 2003, for neermere infor-
masjon kapittel 3.

DAMVADSs regnskapsdatabase ble videre benyttet
for & @ke datagrunnlaget som |4 til grunn for isole-
ring av sysselsettingen rettet mot velferdsteknolo-
giske lgsninger.

Ved & studere ngkkeltallene for de 20 starste fore-
takene i alle relevante naeringsundergrupper kunne
vi forbedre dekningen som vi i utgangspunktet
hadde fra spgrreundersgkelsen.
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TEKSTBOKS 2

DAMVADSs regnskapsdatabase

En oversikt over regnskaper til alle regnskapspliktige fo-
retak i perioden 2003-2013, og bygger pa Foretaksregis-
teret. Databasen inneholder 2,4 millioner observasjoner
(regnskap-ar-observasjoner).

Et utvalg ngkkelindikatorer inkludert i databasen:

= Geografi

= Neeringstilknytning

= Antall ansatte

=  Omsetning

=  Lgnnsomhet (driftsresultat)
=  Verdiskaping

=  Arbeidsproduktivitet

Kilde: DAMVAD

Statistisk sentralbyra (SSB)

Statistikkene fra Statistisk sentralbyrd (SSB) er da-
taene med hgyest kvalitet tilgjengelig for offentlig-
heten. Dette gjelder alle statistikker fra utdanning og
demografi til neeringsvirksomhet.

DAMVAD benytter alltid SSBs tall sa langt det lar
seg gjgre for & kvalitetssikre vare beregninger.
Dette forhindrer oss i & overestimere stgrrelsen pa
det norske markedet for velferdsteknologiske lgs-
ninger.

45 Tabell: 10212: Framskrevet folkemengde, etter kjgnn, alder, innvand-
ringskategori og landbakgrunn, i 15 alternativer
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Folgende statistikker fra SSB er benyttet i denne
kartleggingen:

= Tabell: 08536: Sysselsatte per 4. kvartal,
etter neering (SN2007)

= Tabell: 08228: Foretak, omsetning og sys-
selsetting fordelt pa neering (SN2007)

= Tabell: 10212: Framskrevet folkemengde, i
15 alternativer

I tillegg til & illustrere viktigheten og starrelsen pa en
rekke neeringer vil sysselsettingstallene fungere
bade som et utgangspunkt for estimeringen av da-
gens stgrrelse pa markedet for velferdsteknologiske
lzsninger, men ogsa som et referansepunkt for &
forhindre overestimering.

SSBs befolkningsframskrivinger*® danner utgangs-
punktet for framskrivningene av markedsstgrrelsen.
Dette er de mest presise anslagene for befolknings-
utviklingen fram mot ar 2100, og kan benyttes for &
synliggjegre endringer i sentrale forutsetninger som
for eksempel levealder.



Vedlegg 2 — Klassifisering av neeringskoder

TABELL 3
Neeringer med innslag av sysselsetting rettet mot velferdsteknologiske lgsninger i Norge i 2014

Nzeringskode (SN2007) Sysselsatte Andel vel-
2014 ferdsteknologi
21 Farmasgytisk industri 2 680 13,54%
25 Metallvareindustri 24048 0,50%
26 Data- og elektronisk industri 8116 4,27%
27 Elektroteknisk industri 8720 1,75%
28 Maskinindustri 23311 0,25%
30 Transportmiddelindustri ellers 22619 0,90%
31 Mgbelindustri 5279 1,53%
32 Annen industri 3621 28,80%
33 Maskinreparasjon og -installasjon 19 737 0,58%
41 Oppfering av bygninger 69 550 1,31%
42 Anleggsvirksomhet 22 449 0,51%
43 Spes. bygge- og anleggsvirksomhet 120 556 0,91%
46 Agentur- og engroshandel, unntatt med motorvogner 106 585 1,21%
47 Detaljhandel, unntatt med motorvogner 211 052 0,08%
58 Forlagsvirksomhet 21933 1,28%
61 Telekommunikasjon 12732 2,36%
62 IT-tjenester 40 335 5,46%
63 Informasjonstjenester 5454 1,87%
70 Hovedkontortjenester, administrativ radgivning 13311 0,02%
71 Arkitekter og tekniske konsulenter 55616 0,71%
72 Forskning og utviklingsarbeid 15 620 0,16%
74 Annen faglig, vitenskapelig og teknisk virksomhet 12 209 0,11%
78 Arbeidskrafttjenester 42 980 0,01%
80 Vakttjeneste og etterforsking 11 527 4,03%
95 Reparasjon av varer til personlig bruk 2 344 4,27%
Velferdsteknologi samlet 9 958

Kilder: Statistisk sentralbyrd og DAMVAD
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TABELL 4
Neeringsundergrupper med innslag av sysselsetting rettet mot velferdsteknologiske lgsninger i Norge i

2014.
Neeringskode (SN2007) Sysselsatte 2014  Andel velferds-
teknologi
26.110 Prod. av elektroniske komponenter 511 3,02%
26.120 Produksjon av kretskort 978 8,77%
26.200 Prod. datamaskiner og tilleggsutstyr 239 6,76%
26.300 Prod. av kommunikasjonsutstyr 1008 6,68%
26.510 Male-, kontroll- og navig.instr. 4016 0,00%
26.600 Elektromed./elektroterap. utst. mv. 248 63,51%
26.700 Optiske instr./fotografisk utstyr 70 0,29%
27.110 Elektromotor-, generatorprod. mv. 913 1,04%
27.120 Elektriske tavler, paneler mv. 1240 0,42%
27.310 Prod. av optiske fiberkabler 52 39,78%
27.510 Elektr. hush.maskin-/apparatprod. 525 1,61%
27.900 Produksjon elektrisk utstyr ellers 802 10,56%
28.229 Lgfte- og handteringsutstyr el. 1137 3,78%
28.290 Maskiner og utstyr til gen. bruk el. 1551 0,84%
30.920 Produksjon av sykler og invalidevogner 276 74,64%
31.090 Mgbelproduksjon el. 3604 1,97%
32.500 Medisinske og tanntekniske instr. 1831 53,41%
32.910 Kost- og bagrsteproduksjon 35 2,86%
32.990 Industriproduksjon ellers 700 0,14%
33.120 Reparasjon av maskiner 6 526 1,55%
33.130 Rep. av elektronisk og optisk utstyr 87 5,75%
33.140 Rep. av elektrisk utstyr 423 0,00%
41.200 Oppfaring av bygninger 69 753 1,27%
42.220 Bygge. av el.anl. og telekomm.anl. 4 060 2,83%
43.210 Elektrisk installasjonsarbeid 32518 1,87%
43.290 Annet installasjonsarbeid 2108 1,85%
46.180 Agentur spesialisert vareutvalg el. 1963 4,33%
46.435 Engrosh. optiske artikler 213 9,39%
46.450 Engrosh. parfyme og kosmetikk 1794 0,33%
46.460 Engrosh. sykepleie- og apotekvarer 5 030 10,10%
46.520 Engrosh. elektronikk-/telekomm.uts. 1987 1,51%
47.740 Butikkh. medisinske/ortop. art. 203 12,81%
47.782 Butikkh. optiske artikler 3016 5,04%
52.222 Redningstjeneste 576 0,00%
58.210 Utgiv. av programv. for dataspill 135 0,00%
58.290 Utgiv. av annen programvare 6 879 4,08%
61.100 Kabelbasert telekomm. 3675 2,48%
61.200 Tradlgs telekomm. 1041 19,98%
61.300 Satellittbasert telekomm. 584 0,17%
62.010 Programmeringstjenester 15 261 3,43%
62.020 Kons.virks. tilkn. informasj.tekn. 25716 2,53%
62.030 Forvaltning og drift av IT-systemer 7 261 12,05%
62.090 Tjen. tilkn. informasjonsteknologi el. 966 0,10%
63.110 Databeh./-lagring og tilkn. tjen. 2 557 3,95%
71.112 Arkitekttjen. vedr. byggverk 6 480 0,85%
71.121 Byggeteknisk konsulentvirks. 16 830 1,83%
71.129 Annen teknisk konsulentvirks. 23416 0,00%
71.200 Teknisk prgving og analyse 6 659 0,44%
72.110 Forsk./utvikl.arb. innen bioteknologi 601 4,16%
72.190 Annen forsk. innen naturvit. og teknikk 8 332 0,00%
74.101 Ind.-/produkt-/tekn.designvirks el 2470 0,45%
74.102 Grafisk/visuell kommunikasj.design 6 472 0,00%
80.100 Private vakttjenester 5211 0,00%
80.200 Tjenester tilknyttet vakttjenester 4 286 0,00%

Kilder: Statistisk sentralbyrd og DAMVAD
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Vedlegg 3 — Intervjuobjekter

TABELL 5
Intervjuobjekter

Organisasjon/virksomhet

Kontaktperson

Offentlige virksomheter

Status

Husbanken Sgr Tone Midtun
Karina Culley Sendt epost + purret
Sykehjemetaten Mona Kjekshus Intervju
Villa Skaar Richard Thorsrud Intervju
NAV Hjalpemiddel central Anne Bente Rgnningen Sendt epost

Terningen netveerket i Hedmark

Ashild Sether Engen

Sendt epost

Ringvoll klinikken

Heidi Solvang

Sendt epost

Attendo

Geir Handsen

Sendt epost + purret

NAV Hjalpemiddel central Hallvard Sundsli Sendt epost
Fredrikstad sykehjem

Private virksomheter
Orange Siw @stensen Intervju
MyLifeProducts, Oslo Jorun Pedersen Intervju

Benny Andreassen

Evry eHelse Nino lo Cascio Intervju
Lyse Smart Therese Sivertsen Intervju
Noen A/S Heidi Wang Intervju
Aleris Omsorg Geir Legreid Intervju
Dips Asbjgrn Jgrgensen Intervju
Hospital IT Roger Sletta Intervju
Dignio Lars Christian Dahle Intervju
Kamfer Kenneth Sgrheim Sendt epost + purret
Telenor Johan Ivarson Sendt epost + purret
Abilia Bjgrn Arntzen Intervju
Record Sendt epost + purret

GE HealthCare

Sendt epost + purret

CareTech, Drammen

Jonas Haavik

Sendt epost + purret

Helseforetak

Oslo, Helseetaten Anne Romsaas Intervju
Oslo, Helseetaten Morten Thorgersen Intervju
Oslo, Helseetaten Eirin Rermark Intervju
Kommuner
Horten Stein Evensen Svaret skriftlig
Malvik Tone @stvang Svaret skriftlig
Stavanger Per Haarr Svaret skriftlig
Sgrum Siri Gauthun Kielland Svaret skriftlig
Risgr Ottar T. Christiansen Svaret skriftlig

Fredrikstad

UIf Harry Evensen

Svaret skriftlig

Listerradet

Ronny Bjgrnevag

Intervju

Kristianssand

Kjetil Layning

Intervju

Skien

Anne Ragnhild Helgen

Sendt epost
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Vedlegg 4 — Gjennomsnittlig arlig vekst i scenariene

TABELL 6

Gjennomsnittlig arlig sysselsettingsvekst velferdsteknologi, 2014-2035.
Neering Scenario 1 Scenario 2 Scenario 3
21 Farmasgytisk industri -1% 0% -1%
25 Metallvareindustri 3% 4% -7%
26 Data- og elektronisk industri 1% 4% -7%
27 Elektroteknisk industri 1% 3% -3%
28 Maskinindustri 6% 8% -2%
30 Transportmiddel-industri ellers 0% 7% -3%
31 Mgbelindustri 1% 3% -2%
32 Annen industri 0% 1% -3%
33 Maskinreparasjon og -installasjon 3% 6% -5%
41 Oppfaring av bygninger 2% 3% -1%
42 Anleggsvirksomhet 4% 7% -3%
43 Spesialisert bygge- og anleggsvirksomhet 5% 9% -3%
46 Agentur- og engroshandel* 1% 2% -1%
47 Detaljhandel* 3% 1% 1%
58 Forlagsvirksomhet 1% 2% -1%
61 Telekommunikasjon 3% 5% -2%
62 IT-tjenester 0% 1% -5%
63 Informasjonstjenester 2% 6% -3%
70 Hovedkontortjenester, administrativ rddgivning 0% 0% 0%
71 Arkitekter og tekniske konsulenter 2% 7% -5%
72 Forskning og utviklingsarbeid 2% 9% -2%
74 Annen faglig, vitenskapelig og teknisk virksomhet 3% 4% 0%
78 Arbeidskrafttjenester 0% 0% 0%
80 Vakttjeneste og etterforsking 3% 1% -1%
95 Reparasjon av varer til personlig bruk 1% 3% -2%
Velferdsteknologi samlet (vekst) 3, 7% 6,4% -0,6%
Velferdsteknologi samlet (sysselsetting 2035) 21548 36 424 8 853

Kilde: DAMVAD

* Unntatt med motorvogner
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