
Challenges in working in the 
Norwegian-Russian project 

Вызовы/проблемы/сложности/особенности при работе в норвежско-
русском проекте 



Несмотря на санкции... 

Что же будет с окном в Европу? 

•На этой карте нас с вами не существует, то есть 
проект «фиктивный» 

•Несмотря на это, проект работает. На практике 
в его рамках проводится больше, чем дано в его 
описании. 
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Международный проект до его начала:  
+    vs.    - 

• (+) сотрудничество 

 

• (+) партнерство, 
коллегиальность, принятие 
решений сообща 

 

• (+) инициативные участники 

 

• (-) гуманитарная помощь 

 

• (-) выполнение распоряжений, 
подчиненность 

 

• (-) протекционизм (на местах) 

Взаимопонимание!! 



Желания, возможности, результаты 



Везде ли и все ли хорошо с ИКТ в 
здравоохранении? 
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Все не должны 
иметь Порш 

Решения 
принимают тысячи 



Вызовы 

• Различные приложения (общение между ними) 
• Индексация компонентов 
• Развить технологии, которые изменят способы работы в 
здравоохранении 

• «Весь мир хочет этого, но крайне мало стран впряглись в работу» 



Север Норвегии? НАО? 



“Ненецкий проект” 
• Arctic Frontiers 2012 - Tromsø 
• Предпроект 2012 (Баренцев секретариат) – поездка в Нарьян-Мар, взаимное 
информирование, подписание договора, распределение обязанностей, 
написание заявки.  

• Проект B-13349 Qualitative improvement of health services for indigenous 
people in remote areas in the Nenets Region (Баренцева программа по 
здравоохранению) 

• Передача компетентности от НЦТ в НАО на основании опыта НЦТ при 
работе с другими проектами на СЗ России. НЦТ должен обучить 
применению телемедицинских решений для лечения и передать 
компетенцию по организационным вопросам (юридические, вопросы 
безопасности, экономики здравоохранения) в региональную сеть НАО. 

• Технологиии и коммуникации уже не являются таким большим вызовом в 
этом проекте. НАО (самостоятельно) с 2000 приобрел оборудовние и 
коммуникационные линии в 15 удаленных территорий и в НОБ в Нарьян-
Маре 
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Main 
Areas of 

our 
work 

Remote 
medical 
advice 

Remote follow-
up of patients 

Remote 
consulting in 
urgent and 

severe cases 

online 
personnel 

training 

Online 
attendance of 

scientific 
conferences 

 Результат прежнего 
сотрудничества – наши 

русские партнеры думают 
широко и высоко 

 Наш проект пришел к 
частично ”накрытому 

столу” (знания, 
технологии) 



Сеть в рамках сети 
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Naryan-Mar 
Regional 
Hospital  

515 км 
2ч 50м 505 км 

2ч 45м 
545 км 
3ч 

395 км 
2ч 13м 

210 км 
1ч 10м 

300 км 
1ч 40м 

200 км 
1ч 06м 

256 км 
1ч 26м 

175 км 
57м 

525 км 
2ч 55м 

435 км 
2ч 25м 

385 км 
2ч 10м 305 км 

1ч 41м 

297 км 
1ч 36м 

277 км 
1ч 32м 

277 км 
1ч 32м 

67 км 
22м 105 км 

35м 

70км25м 



Оборудование телемедицинских станций 
(найди 5 различий) 
приобретено в НАО до проекта 
Rural clinic 

• Video Conference System Polycom HDX6000-
View 

 

• Hardware-software module trusted boot 
"Sable" (version 3.0) 

• Windows7Pro 

• WinRar 

• ACDSeePhotoManager 12 

• Office Home and Business 2010 32/64 Russian 

• Information protection ViPNet 

 

 

Regional hospital 

• Video Conference System PolycomHDX7000-
720 

• HP ProBook 4720s Laptop 

• Hardware-software module trusted boot 
"Sable" (version 3.0)  

• Windows7Pro 

• WinRar 

• ACDSeePhotoManager 12 

• Office Home and Business 2010 32/64 Russian 

• Information protection ViPNet 

 



Сотрудничество в телемедицине – дополнительные 
вызовы 

1996 ”Телемедицина на СЗ России” 

• Линии связи 

• Доступ в интернет 

• Tехнические навыки в участвующих 
ЛПУ 

• Проблемы безопасности – 
юридические аспекты 

• Администрация здравоохранения – 
доброжелательность 

• Передача далее в районы 
(видеозапись, телефон с громкой 
связью, фиксированные 
изображения и пр.)  

 

2013 ”Nenetsprosjekt” 

• Линии связи 
• Доступ в интернет 
• Tехнические навыки в участвующих 

ЛПУ 
• Проблемы безопасности – 

юридические аспекты 
• Администрация здравоохранения – 

доброжелательность 
• Передача далее в районы 

(видеозапись, телефон с громкой 
связью, фиксированные 
изображения и пр.)  
 



Основные этапы 

• Семинар открытия, рабочие мастерские, обмен информацией и 
передача знаний 

• Повышение, в основном технической, компетентности у 
участников в НАО (выбраны регионально) – 3 пилота 

• Стажировка пилотов в НЦТ / ЛПУ на севере Норвегии (Тромсё, 
Финнснес) 

• Тестирование, пробы, «ошибки», переход к рабочему режиму 
• Несколько / много подведений итогов по ходу проекта, статус, 

«посчитать пульс» – видеоконференции!!! 
• Конференция в ноябре 2014 – значительный вклад от НАО 
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Семинар открытия, октябрь 2013 
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„руководитель проекта в клетке…” 
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Опыт – краткие итоги 
• (правильный) выбор (правильного) партнера 
• Российская сторона:  

• Собственный вклад (буквально)  
• Добрая воля, интерес 
• Изобретательность  
• Способность признавать ошибки и изменять мнения/установки 

• Доброжелательность на региональном уровне, ментальная поддержка 
важна не меньше! 

• Обновление информации/”обучение” по теме, что и как следует делать в 
международном проекте/сотрудничестве 

• Проверять пульс по ходу дела, неоднократно 
• Необходимые адаптации, примерки и подгонки в рамках проекта 
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Спасибо за внимание 
и понимание! 

Svetlana M. Bye 
svetlana.manankova.bye@telemed.no  

 
www.telemed.no  
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