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RAPPORT FRAN KOMMISSIONEN TILL EUROPAPARLAMENTET OCH
RADET

Slutlig utvirdering av forsknings- och utvecklingsprogrammet for ett aktivt liv och
it-stod i boende

1. OVERSIKT

Denna rapport omfattar en redogorelse for resultaten av den slutliga utvirderingen av
forsknings- och utvecklingsprogrammet for ett aktivt liv och it-stod 1 boende (AAL2 —
perioden 2014-21) (). P& grundval av utvirderingen anser kommissionen att AAL2-
programmet har varit framgéngsrikt i forhéllande till sina huvudmal.

Programmet har varit mycket relevant i friga om de problem som angripits och de
berdrda parter som deltagit, och det foljt med i den tekniska utvecklingen och de mycket
fordnderliga marknadsvillkoren. Det har visat att EU-atgédrder var bdde nddvédndiga och
dndamaélsenliga for att astadkomma digital innovation inom aktivt och hilsosamt
aldrande pd en mingd omrdden, bland annat vard och omsorg, kommunikation och
information, sékerhet och trygghet, fritid och kultur, arbete och utbildning, och resor och
transporter.

Utvirderingen baseras pé en extern studie(?), som omfattar tva fallstudier(’) och baseras
pa data som samlats in genom enkiter och intervjuer med programdeltagare och en
bredare grupp berorda parter. Detta kompletteras av data fran den sérskilda
genomforandestruktur som forvaltar AAL-programmet och faktaunderlag som redan
samlats in i tidigare studier, sdsom forhandsutvirderingar, konsekvensbedomningar,
sjdlvutvérderingar och arliga programodversyner (kommissionen med stod av externa
experter).

De allménna resultaten visar att foljande ar viktigt:

e Att anvinda digital innovation for att hjélpa &ldrande befolkningar, stodja ett
aktivt och hélsosamt liv och att sdkra framtiden for véra hilso- och
sjukvérdssystem.

e Strategier for att sprida och 6ka omfattningen pd innovationer for ett positivt
aldrande/hdlsosamt liv, med fokus pad Integrering och spridning av digitala
l16sningar 1 befintliga system. Okat deltagande av alla aktorer ldngs hela

(") Beslut nr 554/2014/EU, 15 maj 2014.

() Oberoende expertrapport (september 2022). Active and Assisted Living Research and Development
Programme (AAL2) final evaluation - Study in support of the ex-post evaluation of the European
Framework Programme for Research and Innovation Horizon 2020, Prognos, PPMI, Europeiska
unionens publikationsbyra, 2022 (https://data.europa.eu/doi/10.2777/068757).

(®) Oberoende expertrapport, slutlig utvirdering av AAL2: Annex D: Case Study on ‘Support Actions for
capacity development and community building and Annex E: Case Study on ‘Learnings from the AAL2
Public-Public  Partnership  Approach, Europeiska unionens publikationsbyrd, Luxemburg
(https://data.europa.eu/doi/10.2777/068757).
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virdekedjan, inbegripet regionalt deltagande. Incitament och stod som riktas till
foretag som vill ut pd marknaden (inbegripet sméa och medelstora foretag).

e Samarbete och kommunikation pa alla nivder och utnyttjande av energin fréan en
“allians av pionjdrer” som mobiliserats av organisationen AALA, som har
faststillt en agenda for aktivt och hdlsosamt dldrande i Europa och fort fram den
digitala innovationens betydelse pa detta omrade.

e Langsiktiga programdrivna partnerskap som vid sidan av grinsoverskridande
ansokningsomgéngar erbjuder en portfolj av inkluderande stoddtgirder pd EU-
nivad (ett antal initiativ, studier och tjdnster) som syftar till att stédja
projektsokande, de som drar nytta av partnerskap och bredare grupper med
koppling till partnerskapets viktigaste fokusomraden.

e Ett helhetsgrepp pa systemomvandlingen, som omfattar dmsesidiga beroenden
mellan  politiska strategier och regleringsatgirder, finansierings- och
investeringsbeslut, datackosystem och tillimpningar av digital teknik med olika
organisatorisk kultur, affars- och styrningsmodeller och olika regionala hélso- och
sjukvardssystem.

2. ETT AKTIVT OCH HALSOSAMT ALDRANDE: DEN DUBBLA UTMANINGEN MED
DEMOGRAFISKA FORANDRINGAR OCH DIGITAL OMSTALLNING

Rapporten omfattar en utviardering av AAL2-programmet, som inréttades 2014 som ett
efterfoljande initiativ till det gemensamma AAL-programmet(*) (programmet for it-stod i
hemmet). Badda programmen grundas pa artikel 185 i fordraget om Europeiska unionens
funktionssitt (EUF-fordraget)(°). EU beslutade att delta i dessa forsknings- och
utvecklingsprogram genom att matcha de deltagande staternas stod med finansiering fran
Horisont 2020 (for AAL2) och sjunde ramprogrammet for forskning (fér AAL). 2014 ars
beslut om EU:s finansiella bidrag till AAL2-programmet foreskrev att en slutlig
utvérdering av programmet skulle goras fore utgdngen av 2022.

Totalt deltog 21 lander under AAL2-programmets sjudriga livscykel. 16 medlemsstater, 3
linder som #r associerade till Horisont 2020 och 2 tredjeléinder(®). De deltagande staterna
genomfor programmet genom en internationell icke-vinstdrivande AAL-organisation
som styrs av en generalforsamling och fér operativt stdd av en central forvaltningsenhet.
Kommissionen har observatorsstatus i generalforsamlingen och vetorétt over det arliga
arbetsprogrammet och var ocksd en part i avtalen med AAL-organisationen vad géller
EU:s finansiella bidrag.

AAL2-programmet fokuserade pé& marknadsorienterad tillimpad forskning och
innovation avseende IKT-baserade 16sningar for ett aktivt och hélsosamt aldrande i
hemmet, i samhillet eller pd jobbet. Det dr inréttat som ett initiativ enligt artikel 185 1

() Beslut nr 742/2008/EG, 9 juli 2008.
(®) Beslut nr 554/2014/EU, 15 maj 2014.

(°) Belgien (2 regioner), Cypern, Danmark, Forenade kungariket, Irland, Israel, Italien (3 regioner),
Kanada, Luxemburg, Nederldnderna, Norgg, Polen, Portugal, Ruménien, Schweiz, Slovenien, Spanien
(3 regioner), Sverige, Taiwan, Ungern och Osterrike.
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EUF-fordraget(’) dir kommissionen har arbetat med nationella och regionala
myndigheter for att gripa de manga mojligheter som erbjuds avseende bade digital
innovation och ett aktivt och hélsosamt aldrande.

I genomsnitt lever européer ldngre med god hélsa én méanniskor i andra delar av vérlden.
Under de senaste femtio dren har den forvintade livsldngden 6kat med ungefar tio ar for
bade min och kvinnor. Det dr en enastdende framgang som ger upphov till bade
utmaningar och mojligheter.

Ar 2070 beriknas &ver 30 % av européerna vara dver 65 ar, jimfort med drygt 20 %
2019(®). Andelen personer som #r minst 80 &r viintas fordubblas fran 5,8 % till 13,2 %
under samma tidsperiod. Inom EU varierar effekterna av dldrandet mellan olika regioner
— 1 synnerhet mellan stider och landsbygdsomraden — och dven 6kningen av antalet friska
levnadsar ir ojimnt fordelad(®). Samtidigt finns det sociala och ekonomiska méjligheter
som dr kopplade till begreppet hédlsosamt aldrande.

Aldre medborgare har allt strre paverkan pa ekonomin, och efterfrigan pa tjénster och
produkter i “silverekonomin” okar snabbt('®). Det finns numera mycket teknik och
digitala 16sningar till stod for ménniskor i alla skeden av livet, till stéd for ”aldrande pa
plats” och pé jobbet samt for att forbittra hemmiljon och stodja samhdrighet i
samhillet('!). En maximal anviindning av sidan teknik medfér en potential for
ekonomisk tillvixt och social utveckling i den demografiska fordndringen, vilket kan
jamna ut nagra av effekterna pa hilso-, sjukvirds- och omsorgssystemen och forbéttra
livskvaliteten for den aldrande befolkningen och deras vérdgivare.

I april 2020 antog kommissionen en rapport om demografiska fordndringar, som foljdes
av en gronbok om aldrande i januari 2021. Dér foresprakas ett livslangt perspektiv pa
aldrandet, betonas vikten av hélsofrimjande och forebyggande av sjukdomar redan tidigt
1 livet och understryks behovet av en sund och aktiv livsstil under hela livstiden.

Digitala hélsoldsningar dr viktiga nér det géller t.ex. att

e hjilpa dldre till ett sjdlvstindigt liv (“dldrande pd plats”) och till att béttre
Overvaka sin egen hélsostatus,
e stodja forebyggande av fall,

(") Artikel 185-initiativ ar langsiktiga offentlig-privata partnerskap som har inrittats pa frivillig basis av
EU-landerna och &r berittigade till betydande ekonomiskt stod genom EU:s ramprogram for forskning.
De syftar till att hantera gemensamma utmaningar inom specifika forskningsomraden genom att skapa
stordriftsfordelar och synergier mellan medlemsstaternas och EU:s forskningsprogram och
investeringar. Ambitionen 4r att samordna nationella forskningsprogram pa ett visst omrade savél
vetenskapligt som forvaltningsméssigt och ekonomiskt (fran: https://www.era-learn.eu/).

(®) Europeiska kommissionen (2021), The 2021 Ageing Report. Economic & Budgetary Projects for the
EU Member States (2019-2070), Europeiska unionens publikationsbyra, Luxemburg.

(°) Virldshilsoorganisationen (2021), Decade of Healthy Ageing: Baseline Report.

("% Europeiska kommissionen (2018), The Silver Economy — A study prepared for the European
Commission DG Communication Networks, Content & Technology by Technopolis Group, Oxford
Economics, Europeiska unionens publikationsbyra, Luxemburg.

(") SAPEA, Science Advice for Policy by European Academies (2019), Transforming the Future of
Ageing, SAPEA, Berlin (s. 190).



https://www.era-learn.eu/
https://ec.europa.eu/info/sites/default/files/economy-finance/ip148_en.pdf
https://ec.europa.eu/info/sites/default/files/economy-finance/ip148_en.pdf
https://ec.europa.eu/info/sites/default/files/economy-finance/ip148_en.pdf
https://www.who.int/publications/i/item/9789240017900
https://www.who.int/publications/i/item/9789240017900
https://op.europa.eu/en/publication-detail/-/publication/a9efa929-3ec7-11e8-b5fe-01aa75ed71a1
https://sapea.info/wp-content/uploads/tfa-report.pdf
https://sapea.info/wp-content/uploads/tfa-report.pdf

e frdmja aldersvinliga byggnader, stdder och miljoer, och
e stirka dldre personers mdjligheter att hantera samsjuklighet (flera olika
hilsoproblem samtidigt) och ensambhet, for att forbattra deras mentala hélsa.

Strategin for rittigheter for personer med funktionsnedsittning 2021-2030('?) frimjar
tillgang till forebyggande och hogkvalitativ hilso- och sjukvard som en viktig aspekt for
att forbittra livskvaliteten for personer med funktionsnedséttning, inklusive éldre.

Detta dr ocksa en av ambitionerna i EU:s nyligen offentliggjorda strategi for vard och
omsorg('®) (september 2022). Kommissionen uppmanar medlemsstaterna att sikerstilla
att langsiktig vard och omsorg sker 1 rétt tid och &r heltickande och 6verkomlig. De bor
ocksd Oka utbudet och mixen av langvariga véardtjinster (hembaserad vard,
samhdllsbaserad vard och véard och omsorgsboenden) och bygga ut tillgidngliga digitala
16sningar for tillhandahallandet av vard- och omsorgstjénster.

Kommissionen dr fast besluten att gora detta artionde till Europas “digitala decennium™. 1
meddelandet Digital kompass 2030: den europeiska viigen in i det digitala decenniet('*)
beskrivs kommissionens vision och vidgen for Europas digitala omstillning fram till
2030. EU maste nu stirka sin digitala suverénitet och faststilla egna standarder snarare
an att folja andras — med tydligt fokus pa data, teknik och infrastruktur. For att alla i
Europa ska kunna delta fullt ut i dagens och framtidens ekonomiska verksamhet och
samhéllsliv méste det goras mojligt for dem att maximalt utnyttja digitala mojligheter
och tekniker, sdsom digitala hdlso- och sjukvardstjdnster, och man maste fridmja en
s0mlos, sdker och interoperabel tillgdng 1 hela EU till digitala offentliga tjédnster som &r
utformade for att effektivt tillgodose manniskors behov.

Den europeiska forklaringen om digitala réttigheter och principer for det digitala
decenniet('’) omfattar en vigledning som bygger pi europeiska virden for EU:s och
medlemsstaternas anpassning till den digitala omstéllningen. Principen om solidaritet och
inkludering fokuserar sérskilt pa att tekniken ska forena ménniskor, inte splittra, och
understryker att alla bor ha tillgdng till internet, digitala fardigheter, digitala offentliga
tjénster och rimliga arbetsvillkor.

Den foreslagna forordningen om det europeiska hilsodataomridet('®) kommer att ge
individer makt att ha kontroll 6ver och dela sina elektroniska hilsodata, samtidigt som
den sdkerstéller overensstimmelsen med starka standarder for personlig integritet som
omfattar rattsliga, organisatoriska och tekniska skyddsatgérder.

('?) Europeiska kommissionen (2021), generaldirektoratet for sysselsittning, socialpolitik och inkludering,
Union of equality: strategy for the rights of persons with disabilities 2021-2030, Europeiska unionens
publikationsbyra, 2021, https://data.europa.eu/doi/10.2767/31633

('*) Europeiska kommissionen (2022), A European Care Strategy for caregivers and care receivers,
https://ec.europa.eu/commission/presscorner/detail/en/ip_22 5169

() COM(2021) 118 final.
(%) COM(2022) 27 final.
(19 COM(2022) 197 final.
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3. UTVARDERINGENS SYFTE OCH METOD

Den slutliga utvirderingen omfattar sju ars verksamhet i AAL2-programmet, fran juni
2014 till och juni 2021, och dr gjord i enlighet med de fem utvérderingskriterierna i
kommissionens riktlinjer for bittre lagstiftning(!’). Detta har kompletterats med tva
partnerskapsspecifika kriterier for “additionalitet” och partnerskapets “transparens och
Oppenhet”.

Utvirderingsmetoden bygger pa olika analysmetoder och datakéllor. Utvirderingen
baseras pa en extern studie('®), som omfattar tva fallstudier och anvinder en méingd fakta
som redan samlats in inom tidigare studier, sdsom forhandsutvérderingar,
konsekvensbedomningar, sjdlvutvarderingar, arliga oversyner (kommissionen med stod
av externa experter) och andra rapporter. Utvdrderingen omfattad ockséd statistik om
AAL2-programmet och en studie om programmets effekter 2021('%), som tillhandahélls
av den sidrskilda genomfOrandestruktur (centrala forvaltningsenhet) som forvaltar
programmet. De kvantitativa resultaten kompletterades med kvalitativ information frdn
omkring 30 intervjuer med programdeltagare och en rad berdrda parter. Den externa
studiens slutsatser dr vdl underbyggda och baseras pa en god forstaelse av komplexiteten
1 AAL2-programmets underliggande modell for indirekt forvaltning av partnerskap enligt
artikel 185 1 EUF-fordraget” med medlemsstaterna.

Begrinsningar och robusthet

Statistik har tillhandhéllits av den centrala forvaltningsenheten, som &r en mycket
professionell organisation med heltidckande processer och forfaranden, s& de dataset som
tillhandahdlls anses vara mycket tillforlitliga.

Data om AAL2-programmets langsiktiga effekter haller fortfarande pd att tas fram.
Omkring 40 % av projekten pagar fortfarande(*’). Beddmningen av effekterna och
effektivitetskriterierna baserades darfor huvudsakligen pa studien om programmets
effekter(*!), dir man granskade ett relativt litet urval av 38 AAL2-projekt som hade
slutforts 1 december 2019 och intervjuade berérda mottagare.

Utvérderingen beaktar foljande inneboende begrinsningar i enkétresultat:

e Svaren visar vad ett urval berdrda parter tycker och inte vad alla som &r berdrda
av detta omrade tycker.

e De berorda parternas synpunkter formedlar ett individuellt perspektiv snarare dn
ett Gvergripande.

(') I riktlinjerna for béttre lagstifining faststills de principer som Europeiska kommissionen foljer vid
utarbetandet av nya initiativ och forslag och vid hanteringen och utvérderingen av befintlig
lagstiftning.

('®) Se fotnoterna 2 och 3.

(*°) Idea Consult, Third edition of the AAL programme impact assessment, final summary report, december
2021, Bryssel.

(?%) Status for 151 AAL2-projekt vid utgingen av 2021: 78 avslutade, 59 pagdende, och de sista projekten
berdknas vara avslutade i mitten av 2025.

(?Y Se fotnot 19.


https://ec.europa.eu/info/files/chapter-6-how-carry-out-and-evaluation-and-fitness-check_sv
http://www.aal-europe.eu/wp-content/uploads/2022/02/IA-AAL-Final-summary-report-FINAL.pdf

Alla som intervjuades var mycket erfarna yrkesutovare som var vil fortrogna med
programmet. Det insamlade faktaunderlaget anses darfor aterspegla hela AAL-gruppens
synpunkter och asikter.

Mot bakgrund av ovanstdende kan utvdrderingen anses ha gjorts pa grundval av bésta
tillgéngliga data. Nar tillforlitliga kvantitativa data saknas balanseras det med kvalitativa
data och analyser, sa konsekvenserna av de ovanndmnda begransningarna har begrinsats
sa mycket som majligt.

4. SLUTLIGA RESULTAT OCH REKOMMENDATIONER

Den slutliga rapporten bekréiftar AAL2-programmets mervarde och viktiga resultat och
faststiller foljande:

e Programmet fortsdtter att ha en unik position pa omradet digitala 10sningar for ett
aktivt och hélsosamt &ldrande, med stark relevans, EU-merviarde och
additionalitet.

e AAL2 f6r samman en mycket relevant kombination av stddmottagare, inbegripet
sma och medelstora foretag och slutanvéndarorganisationer som normalt sett inte
deltar i Horisont 2020.

e Programmet forvaltas vil, tack vare flexibla genomforandemetoder och en stark
ledarroll for den centrala forvaltningsenheten/sérskilda genomforandestrukturen.

e Programmet har gjort stora framsteg mot sina mél, men marknadens komplexa
karaktir innebér fortfarande att inférandet av innovativa losningar inte sker sa
snabbt som annars vore mojligt.

Utviarderingen belyser nagra viktiga framsteg och tidiga resultat, som &r lovande
indikatorer pa relevanta totala effekter:

e Totalt finansierades 151 samarbetsprojekt (med minst tre deltagande partner frén
olika lander) inom AAL2.

e AAL2 stddde 705 stddmottagare, med 1078 deltaganden(??), varav:
o Smaé och medelstora foretag stod for 40,3 %.
o Universitet och forskningsinstitut stod for 26,8 %.

o Slutanvdndarorganisationerna stod for 26,3 %.
Slutanvéndarorganisationernas deltagande oOkade starkt under AAL2-
programmets lopp.

e De totala programinvesteringarna i AAL2 uppgar till 308 miljoner euro.
Kommissionens atagande pa 108,6 miljoner euro(**) kompletterades med

(*®) Begreppet “deltaganden” avser summan av alla stodmottagare i alla projekt, och inbegriper
stddmottagare som deltagit flera génger och darfor rdknats med flera ganger.
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121,5 miljoner euro i ataganden fran deltagande stater och mobilisering av en
uppskattad medfinansiering pa 6ver 77,7 miljoner euro frén programdeltagarna.

e AAL2 for samman ledande europeiska forskningsorgan och smé och medelstora
foretag och slutanvéndarorganisationer som normalt sett inte deltar i Horisont
2020.

e Omkring 22 % av de universitet och hogskolor som deltar i AAL2 tillhor den 1 %
som ligger i toppen bland Horisont 2020-deltagarna. 45,4 % tillhor de 10 % som

ligger 1 toppen. Detta visar vad det dr for slags forskningsorgan som deltar i
AAL2.

e AAL2 kompletterar i hog grad andra delar av Horisont 2020 ndr det giller
deltagarnas profiler: 56,2 % av AAL2-deltagarna har inte deltagit i nagot
Horisont 2020-projekt (utanfor AAL2). For sma och medelstora foretag ar den
siffran 62,8 %.

e Budgetutnyttjandegraden Okade med 18,8 procentenheter jamfort med det
foregdende programmet, tack vare omstruktureringar av projekt och andra
optimeringsmekanismer.

e Av 38 projekt hade 23 (61 %) som avslutades fore utgdngen av 2019 fatt ut
atminstone en 16sning pa marknaden. Det handlade om digitala 16sningar som
stodde ett positivt dldrande pa en méngd olika omraden, bland annat sékerhet och
trygghet, fritid och kultur, arbete och utbildning, vitalitet och formagor, resor och
transporter.

e Over 4800 personer deltog i AAL2-forumen for att intensifiera
gransoverskridande samarbeten, skapa nétverk och utbyta idéer.

e Sammanlagt 65 projekt deltog 1 AAL2-programmets atgirder till stod for foretag
(AAL2Business Support Action) for att forbdttra sin forméga att fora ut sina
16sningar pd marknaden. Stodmottagarna rapporterade ocksa att de Okat sina
kunskaper om anvindarnas behov avsevirt.

4.1. Allminna anmirkningar

Kommissionen vélkomnar den slutliga utvdrderingsrapporten som understdods av
objektiva data och faktaunderlag. Rekommendationerna och lirdomarna baseras pa en
god forstielse av komplexiteten i AAL2-programmets underliggande modell for indirekt
forvaltning av partnerskap enligt artikel 185 1 EUF-fordraget med medlemsstaterna.

(*®) Enligt de rittsliga grunderna faststills det maximala finansiella bidraget fran EU till 175 miljoner euro
och foreskrivs att EU:s arliga finansiella atagande for AAL2-programmet inte far Overstiga de
deltagande staternas arliga finansiella dtagande. Kommissionens budget omfattar programforvaltning,
stodatgdrder och ansékningsomgangar for projekt. De deltagande staternas och stodmottagarnas
budgetar gar endast till finansiering av ansdkningsomgangar for projekt.
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Kommissionen vilkomnar slutsatsen att de stora farhdgor som uttrycktes 1
halvtidsutvirderingen(**) inte forverkligades. De negativa trender som identifierades i
halvtidsutvirderingen, i synnerhet i friga om det minskande antalet l&nder som aktivt
deltog i programmet och ddrmed ocksd minskande budgetataganden, inte fortsatte utan
vindes under andra hélften av programperioden, vilket sdkrade programmets varaktighet
med stabila medlemsantal under hela programperioden.

Farhdgorna for ett bristande strategiskt ledarskap inom AALA motverkades ocksa genom
en storre omstrukturering av den centrala fOrvaltningsenheten till f6ljd av
rekommendationerna i halvtidsutvédrderingen. Detta ledde till en forbéttrad strategisk
kapacitet som visade sig ge ett proaktivt, lyhort och energiskt ledarskap under andra
hilften av AAL2-programmet. Programmet kunde didrmed anpassas snabbt till nya
insikter och behov, vilket gav stora operativa forbattringar som sdkerstillt dess fortsatta
relevans.

Kommissionen konstaterar att programmet gjort en pionjdrinsats genom att skapa och
gripa méanga mojligheter att bidra till ett aktivt och hélsosamt &ldrande genom digital
innovation. Programmet bidrog aktivt till att utveckla ett positivt perspektiv péd éldrandet
och skapade ett neutralt rum, dér man férde samman olika intressentgrupper som tidigare
haft marginella eller inga kontakter med varandra.

Trots marknadens komplexa och fragmenterade natur uppvisade AAL2 en positiv trend i
friga om antalet l0sningar som lanserades pd marknaden och programmet har framjat
social innovation. Det hade ocksd goda resultat i forhallande till de prioriterade
malgrupper som faststéllts for programmet, alltsd sma och medelstora foretag (40,3 %)
och slutanvindarorganisationer (26,3 %) som normalt inte deltar i EU-finansierade
forsknings- och innovationsprogram,

4.2. Rekommendationer och lirdomar

Kommissionen dr helt enig med utvirderingsrapportens slutsats att framtida europeiska
atgirder pa omradet digital innovation for aktivt och hilsosamt aldrande behover angripa
systemomvandlingen pa ett bredare sétt. Det krdvs ett helhetsgrepp som engagerar alla
privata och offentliga intressenter, inbegripet alla forvaltningsnivder som ansvarar for
hélso- och sjukvérdssystemens hallbarhet och omvandling.

Kommissionen har redan anvéint ett sadant helhetsgrepp i Horisont Europa —
ramprogrammet for forskning och innovation — och ndrmare bestdmt i
ansokningsomgangen avseende ett europeiskt partnerskap for omvandling av hélso- och
sjukvérdssystemen(*). Denna medfinansieringsatgird kommer att skapa ett forsknings-
och innovationspartnerskap fokuserat pa omstillningen av hélso- och sjukvérdssystemen,
vilket ger en unik strategisk mojlighet att sammanfora berorda parter (déribland regionala
ekosystem), skapa synergier, samordna forsknings- och innovationsétgirder och frimja
digitaliseringen av vard- och omsorgstjinster, med hjélp av innovativa ldsningar baserade
pa kunskap och evidens.

(**) Europeiska kommissionen (2017), Interim Evaluation of the Active & Assisted Living Programme,
Europeiska unionens publikationsbyra, Luxemburg.

(*¥) HORIZON-HLTH-2022-CARE-10-01



https://op.europa.eu/sv/publication-detail/-/publication/6a22bc32-ad66-11e7-837e-01aa75ed71a1
https://ec.europa.eu/info/funding-tenders/opportunities/portal/screen/opportunities/topic-details/horizon-hlth-2022-care-10-01;callCode=HORIZON-HLTH-2022-CARE-10;freeTextSearchKeyword=;matchWholeText=true;typeCodes=1;statusCodes=31094501,31094502,31094503;programmePeriod=null;programCcm2Id=null;programDivisionCode=null;focusAreaCode=null;destinationGroup=null;missionGroup=null;geographicalZonesCode=null;programmeDivisionProspect=null;startDateLte=null;startDateGte=null;crossCuttingPriorityCode=null;cpvCode=null;performanceOfDelivery=null;sortQuery=sortStatus;orderBy=asc;onlyTenders=false;topicListKey=callTopicSearchTableState

Det kommer att stimulera tjénste-, policy- och organisationsinnovationer samt integrering
av biomedicinska och tekniska innovationer till gagn fér ménniskor och féretag i Europa.
Medfinansieringspartnerskapet ska bygga vidare pa kunskaperna frdn Horisont 2020-
initiativ, sasom AAL-programmet. Detta &r ett svar pd utvdrderingsrapportens
rekommendation att framtida &tgdrder ska bygga pé engagemanget hos den
intressentgrupp som skapats genom AAL2 och som arbetar for ett aktivt och hilsosamt
aldrande.

Kommissionen konstaterar att ’stodatgérder” har visat sig vara ett effektivt komplement
till finansieringen av grinsoverskridande ansdkningsomgangar och att de stdrker
partnerskapets kapacitet att uppné sina mal. Kommissionen ser positivt pd anvdndningen
av ett sddant tillvigagangssitt 1 framtida partnerskap och samarbetsstrukturer.

Det &r viktigt att framtida policyatgérder baseras pa en mix av teknisk och social
innovation och inte hanterar dessa aspekter separat. De bor ocksa frdmja ett aktivt och
hilsosamt &ldrande och hjédlpa manniskor och samhillen att anvinda alla mdjligheter de
digitala 16sningarna erbjuder for ett positivt dldrande.

I den europeiska strategin for vard och omsorg(*®), som offentliggjordes i september
2022, konstateras att det &r viktigt att infora tillgdngliga digitala 16sningar for
tillhandahdllandet av vird- och omsorgstjdnster i alla vard- och omsorgsmiljder, sé

som hemmet och samhillsbaserad vard och omsorgsboenden. Den foreslagna
forordningen om det europeiska hélsodataomradet fridmjar interoperabilitet f{or
elektroniska hélsodata mellan olika vardgivare och kommer pa si sétt att bidra till
skapandet av en inkluderande hilso- och sjukvardsinfrastruktur. Vid utformningen av
finansieringsprogrammen inom den nuvarande flerariga budgetramen har kommissionen
dessutom sirskilt satsat pd att skapa rétt villkor for att kombinera finansiering och
stimulera synergier mellan program.

Kommissionen har ocksd offentliggjort ett flaggskeppsinstrument for en
“personcentrerad och integrerad omsorg”(*’) (maj 2022), for att frimja reformer i
medlemsstaterna som hjélper nationella och regionala forvaltningar att utforska, utforma
och genomfora strategier fOr att integrera hélsa, social omsorg och langtidsvard,
exempelvis genom mer integrerade digitala 16sningar.

Kommissionen instimmer i att man maste utveckla strategier for spridning av innovation
och dkad innovation i framtida atgérder som stdder den digitala omstéllningen inom
vard- och omsorgssystemen och méste fokusera pa situationen pa filtet.

Kommissionen har inlett arbetet med en sektorsdvergripande strategi med fokus pd att
stodja storskaliga pilotprojekt och plattformsprojekt inom Horisont 2020-klustret for
digitalisering av europeiska néringslivet — storskaliga pilotprojekt for ett aktivt och
hilsosamt dldrande (Digitisation of European Industries — Large-Scale Pilots on Active
and Healthy Living)(*®). Till stod for inforandet av niista generations digitala plattformar
ar det arbetet strukturerat kring fyra handlingslinjer: plattformsbyggande, databaserade
foretagsekosystem, storskaligt pilotarbete med referensarkitektur och standardisering).

(*%) Se fotnot 13.

(*7) https://reform-support.ec.europa.eu/towards-person-centred-integrated-care_sv

(*®) https://www.opendei.eu/ och https://www.opendei.eu/healthcare-sector/

9


https://reform-support.ec.europa.eu/towards-person-centred-integrated-care_sv
https://www.opendei.eu/
https://www.opendei.eu/healthcare-sector/

Inom det nya programmet for ett digitalt Europa (DIGITAL) foreslas ett antal atgérder
for att stodja inforandet och spridningen av nya losningar genom finansieringsatgirder
som paskyndar anammandet och bidsta anvdndningen av digital teknik, d&ven inom vard-
och omsorgssektorn, genom att man erbjuder test- och experimentanliggningar och
europeiska digitala innovationsknutpunkter, som omfattar hela véirdekedjan, fran béade
leveranskedje- och efterfrigesideperspektiv. En kombination av tjdnsteinnovation,
foretagsinnovation och digital innovation kommer att vara avgorande for att fa till stand
ett paradigmskifte mot att mer fokusera pa och investera 1 forebyggande och ett
hilsosamt liv och ge ménniskor forméga att sjdlva ta hand om sin hédlsa och fatta vil
underbyggda vardbeslut.

En satsning pa spridning och intensifiering av innovation for bittre vard och omsorg till
medlemsstaternas dldrande befolkningar har foresprékats i flera radsrekommendationer.

I oktober 2020 antog radet slutsatser om Minskliga rittigheter, deltagande och
vilbefinnande for ildre personer i den digitala tidsaldern(*’) dir medlemsstaterna
uppmanades att frimja ett aktivt och hilsosamt dldrande — bland annat genom att utnyttja
den digitala teknikens positiva inverkan pa offentliga tjénster. Ddr uppmanades ocksa
kommissionen att stodja medlemsstaterna genom atgiarder som fokuserar pa digitalisering
och att ge dldre mojlighet att anvidnda digital teknik si att de béttre kan Gvervaka sin
hilsa pa egen hand.

I radets slutsatser om demografiska utmaningar — vigen framat(*°) uppmanades
medlemsstaterna att ta itu med de demografiska utmaningarna och undersdoka hur
digitalisering och vélfardsteknik béttre kan integreras 1 omsorgstjdnsterna, sd att man ska
kunna forbéttra tjansternas tillgdnglighet och leverans.

Ar 2021, antogs ridets slutsatser om integrering av &ldrande i offentlig politik(*!), och i
september 2022 antogs radets rekommendation om integrering av dldrande i offentlig
politik(*?) dir det rekommenderades att medlemsstaterna skulle infora tillginglig,
innovativ teknik och digitala 16sningar for tillhandahdllandet av vard- och
omsorgstjanster, exempelvis for att stodja ett sjilvstandigt liv.

Strategiska digitala prioriterade forsknings- och innovationsomraden ingér ocksa i de
tematiska klustren i Horisont Europa, ramprogrammet for forskning och innovation
(2021-2027) — exempelvis kluster 1 for hélsa, som omfattar ett starkt stod till digital
teknik.

Aldre bor fi egenmakt genom digital teknik och méste kunna lita pd tekniken och
uppmuntras att anvinda den for ett positivt dldrande. Kommissionen kommer att fortsitta
att stodja ett aktivt och hilsosamt aldrande i den digitala virlden (**) och den vixande
silverekonomin genom verksamhet, politiska strategier och partnerskap som inriktas pd
forskning och innovation och genom samhéllsbyggande stod samt genom sin europeiska

(®) https://data.consilium.europa.eu/doc/document/ST-11717-2020-REV-2/sv/pdf
(*% https://data.consilium.europa.eu/doc/document/ST-8668-2020-INIT/sv/pdf
(®Y) https://data.consilium.europa.eu/doc/document/ST-6976-2021-INIT/sv/pdf
() COM(2022) 441 final.

(*) https://futurium.ec.europa.cu/en/active-and-healthy-living-digital-world?language=sv
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https://data.consilium.europa.eu/doc/document/ST-8668-2020-INIT/sv/pdf
https://data.consilium.europa.eu/doc/document/ST-6976-2021-INIT/sv/pdf
https://ec.europa.eu/social/BlobServlet?docId=26016&langId=en
https://ec.europa.eu/social/BlobServlet?docId=26016&langId=en
https://futurium.ec.europa.eu/en/active-and-healthy-living-digital-world?language=sv
https://data.consilium.europa.eu/doc/document/ST-11717-2020-REV-2/sv/pdf
https://data.consilium.europa.eu/doc/document/ST-8668-2020-INIT/sv/pdf
https://data.consilium.europa.eu/doc/document/ST-6976-2021-INIT/sv/pdf
https://futurium.ec.europa.eu/en/active-and-healthy-living-digital-world?language=sv

strategi for vdard och omsorg och flaggskeppsinstrumentet for en personcentrerad och
integrerad omsorg. Kommissionen kommer ocksé att sdkerstilla att dessa gagnar Europas
aldrande befolkning.

5. SLUTSATSER

Covid-19-pandemin fordndrade Europa och vérlden pa ett dgonblick. Den visade tydligt
hur viktigt det dr med digitala tjénster i vart samhille — och péaskyndade inforandet av
sadana avsevirt. Detta kommer att ge varaktiga effekter pa vart sitt att leva och arbeta,
med digital teknik 6verallt och hela tiden.

Pandemin visade oss hur hilsa, véilbefinnande och social integrering hénger ihop och ofta
Overlappar varandra. Vi maste tdnka om nir det giller strategier och arbetsmetoder for att
hantera och ingripa i breda samhillssektorer, exempelvis nér det géller traditionella och
nya aktorer.

Den slutliga utvirderingsrapporten om AAL2 dokumenterar de positiva effekterna av att
EU och de deltagande staterna med gemensamma krafter tar sig an utmaningen med
“silvergiven” som Europa stir infor pd alla nivder och uppmuntrar det bredare
ekosystemet att ytterligare utnyttja energin hos denna “allians av pionjdrer” for att frimja
teknisk och social innovation for ett positivt aldrande i Europa.

Kommissionen anser att ett snabbt inférande av innovativa vard- och omsorgslésningar
bist kan uppnds genom samarbete pd EU-niva, ett utbyte av erfarenheter fran
anviandningen, métning av effekterna och innovationséverforing mellan medlemsstater
och regioner, diribland grinsregioner. Samtidigt star det klart att det inte finns en enda
16sning som passar alla. Beslutsfattandet pa alla nivaer miste fokusera pd situationen pa
faltet och anpassas till regionala skillnader. Alla parter méste delta aktivt for att vi ska
kunna skapa en trefaldig vinst som gynnar sdvdl méanniskorna och hilso- och
sjukvardssystemen som marknaden.

Europaparlamentet och radet uppmanas att ldmna sina synpunkter pa rapportens analys
och rekommendationer och stddja genomforandet av framtida &atgérder for digital
innovation for ett aktivt och hilsosamt aldrande.
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