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ABT-fonden bad i december 2009
MedCom foretage en udredning om
telemedicin. Udredningen indeholder
bl.a. et overblik over danske erfaringer
og projekter pa det telemedicinske felt.
Kortleegningen viser at telemedicin-
ske lgsninger eftersperges pa mange
niveauer i sundhedssektoren, men
ogsa at storskala implementering af te-
lemedicin i Danmark er gaet traegt. De
igangvaerende og planlagte initiativer
viser imidlertid ogsd, at disse bade re-
gionalt og tveersektorielt koncentrerer
sig om relativt fa tekniske lgsninger:
Videokonference, billedudveksling og
hjemmemonitorering. Dette giver et
godt udgangspunkt for en hgjere grad
af national koordinering.

Som led i arbejdet med udredningen
har der vaeret foretaget en indsamling
af oplysninger fra de fem regioner og
fra danske leveranderer pa omradet, for
dels at afklare, hvilke telemedicinske
lasninger, der er i drift, og dels hvilke
lasninger der planleegges eller enskes
planlagt i naermeste fremtid.

Der er indhentet de tilgeengelige
skriftlige rapporter, der foreligger om-
kring telemedicin i de 5 regioner, hvor-
efter der er sendt en kort beskrivelse af
projektet sammen med en kort oversigt
over den enkelte regions oplysninger
til ngglepersoner i den enkelte region.
Herefter er der afholdt et made mellem
disse neglepersoner og MedCom med
henblik pa at kvalificere oplysningerne
fraregionen.

VIDEOKONFERENCE

Den mest udbredte teknologi og ogsa
den mest efterspurgte er videokonfe-
rencer. Denne teknologi anvendes forst
og fremmest for at "spare" en transport
enten for en medarbejder eller for en
patient og anvendes ogsa i samarbejdet
mellem sektorerne ved udskrivning af
patienter fra sygehuset til den kom-
munale hjemmepleje. Det har ilang tid

veret et gnske at udvikle denne tekno-
logi, sa opkoblingen til samarbejdsparter
er sa enkel som muligt, og det synes

nu at vaere ved at veere en realitet med
oprettelsen af lokale/regionale videoin-
frastrukturer, der bindes sammen af

det nationale videoknudepunkt, der er
etableret ifm. teletolkeprojektet. | denne
form kan der ske en hgjkvalitetsforbin-
delse mellem samarbejdsparter, men
man skal ogsa vaere opmaerksom pa, at
der findes meget enkle og prisbillige
videosystemer, som kan anvendes i for-
bindelse med f.eks. patientbehandling i
hjemmet eller med hurtige konferencer,
hvor billedkvaliteten ikke er afgerende.

Videoteknikken anvendes iseer in-
denfor psykiatrien i egentlig patientbe-
handlingssammenhaeng, hvor behandler
og patient erstatter den personlige
kontakt med videokontakten. Dette er
en velevalueret metode, som enkelt
kan udbredes isaer i omrader, hvor det
er besveerligt for patienten at komme til
behandleren.

I rigtig mange andre tilfeelde kombi-
neres videokonferenceteknologien med
supplerende data fra andre kilder, hyp-
pigst rentgenundersggelser, herunder
streaming af koronarangiografier, men
ogsa ultralydsundersggelser overferes
samtidigt med video. Nar video anven-
des sammen med overfersel af under-
segelser, mens undersggelsen foregar
(real time), er det anvendeligt til at fa
en kvalificeret bedgmmelse af underse-
gelsen, og dermed kan selve underse-
gelsen forega pa patientens pramisser
og ved hjalp af mindre specialiseret
personale.

Video til patientens hjem kombineres
i enkelte tilfaelde med mere eller mindre
automatisk indberetning af undersagel-
sesdata fra patienten ifm. hjemmemoni-
torering.

Videoteknologien anvendes ogsa
som direkte videooptagelser af patien-
ter i skadestue eller skadeklinik, hvor
skaden sa kan bedemmes af mere kva-
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lificeret personale i en central enhed.

Pa denne made kan det afggres, om
behandling kan fuldferes lokalt, eller
patienten skal overfares til den centrale
enhed. Den samme teknologi anvendes
til overfarsel af mikroskopiunderse-
gelser fra en decentral enhed, hvor en
bioanalytiker fremstiller praeparatet, som
sa kan vurderes af specialist pa afstand,
som sa undgar transporttiden til den de-
centrale enhed. Endelig anvendes vide-
oteknologi til optagelse af operationer,
der kan anvendes til specialistvurdering,
undervisning eller patologvurdering.

RADIOLOCI

Tilgang til rentgenundersegelser fra ar-
bejdspladser pa afstand af stedet, hvor
undersggelsen finder sted, er ligeledes
en bade udbredt og efterspurgt tekno-
logi. Der er i Danmark en relativ mangel
pa rentgenlaeger, og derudover er der et
stort forbrug af legetimer til vagttjene-
ste, og bade manglen pa og udnyttelsen
af de eksisterende lzegeressourcer kan
imgdegds, ved at undersegelser kan
beskrives pa afstand. Herudover er det
af stor betydning, at der kan indhentes
vurdering af undersegelser ogsa i akutte
tilfeelde af specialister, der er pa afstand
fra undersegelsesstedet. Det kan i en
del tilfaelde erstatte tidskraevende pa-
tienttransport (fx ifm. trombolyse) eller
sikre, at patienter kommer til den rigtige
behandling.

| Danmark anvendes en raekke
forskellige RIS-/PACS-systemer, der
ikke umiddelbar kan udveksle under-
sogelser. Selve rentgenbillederne er i
standardformat (Dicom), men de infor-
mationer, der knytter sig til den enkelte
undersagelse (RIS), er i ikke kompatible
formater. Derfor har der i tidens lab vee-
ret mange anstrengelser for at binde sy-
gehuse og afdelinger sammen pa tveers
af systemerne, og det har vaeret bade
langsommeligt og vanskeligt og ofte
veeret lgsninger, der er dedikerede og
derfor ikke kan anvendes mere generelt.
Det er derfor interessant, at der i nogle
regioner nu tages fat pa at indkebe/
udvikle mere generelle systemer til
udveksling af rentgendata. Et eksempel
herpa er Eysyviz i Region Nordjylland,
der er baseret pa streamingteknologi og
derfor kan overfere store datamaengder
pa kort tid, og uden at der lagres data
pa modtagerarbejdsstationen. Et andet
eksempel er infobroker-teknologien,
der er ved at blive indfert i Region Syd-
danmark og under udbud i Region Sjel-
land. Pa nationalt niveau arbejdes med
grundlaget for etablering af et national

billede index, der skal sammenbinde de
regionale rentgenarkiver.

Som tidligere navnt udveksles rent-
genundersggelser ofte i forbindelse
med videokonference, men anvendes
ogsa bade mellem radiologer i ind- og
udland og mellem klinikere.

BILLEDUDVEKSLING

En simpel teknologi, der baserer sig pa
standardmobiltelefoni og digitalt ka-
mera, er anvendt primaert til vurdering
af sar i primaersektoren, hvor hjemme-
sygeplejersken eller anden fagperson
kan bade indtaste personoplysninger og
indsende billeder til en central database
via mobiltelefonen, (som ogsa kan an-
vendes som det digitale kamera). Spe-
cielt hos allerede kendte patienter, der
erilange forlgb, kan denne teknologi
spare mange patienttransporter, lige-
som det ogsa anvendes af udadgaende
teams i geriatrien, som pa denne made
kan konferere med stamafdelingen.
Teknologien kan anvendes ogsa til an-
dre patientgrupper end de nuvaerende
sarpatienter — ex. stomikontroller, almin-
delige postoperative sarkontroller etc.
En udfordring i den nuvarende lgsning
er den separate database (journal), som
der indberettes til, der i hgjere gradet
bar veere integreret i den anvendte elek-
troniske patientjournal pa det tilknyttede
sygehus og hjemmeplejens omsorgs-
journal. Dette og lignende integrations-
spergsmal er adresseret i det af ABT-
fonden igangsatte telesarprojekt.

Den helt simple teknologi med frem-
sendelse af et digitalt billede til specialis-
tvurdering er primzert anvendt indenfor
dermatologi mellem alment praktise-
rende laeger og dermatologiske special-
leeger. Udveksling af savel billeder som
ledsagende henvisning og svar foregar
integreret med laegernes journalsyste-
mer via MedCom-standarder.

En lidt speciel form for billedover-
fersel er fundusfotografering (af
gjenbaggrunden) som led i kontrol af
diabetikere. Dette udferes fx i Region
Syddanmark af bioanalytiker decentralt,
der herefter overfarer billederne til
gjenafdelingens journal.

HJEMMEMONITORERING

Et meget stort udviklingsomrade er be-
handling/observation af patienter eller
borgere i eget hjem. Med den demogra-
fiske udvikling, der giver en stadig og-
ning af eeldre borgere, som samtidig ofte
lider af kroniske sygdomme, som har

en sterre praevalens i den zldre alders-

ABT FONDEN
- WWW.ABTFONDEN.DK

Regeringen har afsat 3 mia. k. til medfinan-
siering af investeringer i arbejdskraftbespa-
rende teknologi og nye arbejds- og organi-
sationsformer, der skal frigere ressourcer til

borgerneer service.

TELEMEDICIN
UDREDNINGEN

For at sikre en felles retning for ABT-
fondens investeringer pa omradet har
ABT-fonden faet lavet en udredning om
telemedicin, udarbejdet af MedCom. Ud-
redningen peger pa eksisterende lgsninger
og erfaringer til gavn for myndigheder, der
planleegger at igangsatte telemedicinske
lzsninger, evt. med stotte fra ABT-fonden.
Udredningen samler herudover bl.a.
information om feelles it-infrastrukturkom-
ponenter, sa det sikres, at infrastrukturen
genbruges og udvikles som en del af nye

telemedicinprojekter: Udredningen udpeger

desuden indsatsomrader, der med fordel
kan modnes og standardiseres frem mod
national udbredelse.

Udredningen om telemedicin kan down-
loades fra ABT-fondens hjemmeside
http://www.abtfonden.dk/Om_Fonden/
Rapporter_og_erfaringeraspx

gruppe, samtidig med de begraensede
muligheder for at have patienterne ind-
lagt pa de mere og mere specialiserede
sygehuse, er der et voksende behov for,
at patienter og borgere kan undga ind-
leggelser og modtage selv specialiseret
behandling i eget hjem.

Iseer de store kroniske sygdomsomra-
der — KOL, diabetes, hjertesygdomme
og haijt blodtryk — har rigtig mange
patientkontakter, der med det rigtige
udstyr og sikre opfelgningsmetoder
i forhold til de indberettede data kan
spare bade patient og behandlersystem
for mange besgg og transporter.

Flere af regionerne arbejder med
denne type af projekter: Telekat i Region
Nordjylland, patientkuffert i Region
Syddanmark, indleeggelse i eget hjem i
Region Hovedstaden, e-plaster i Region
Nordjylland og Syddanmark og kroni-
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kerportal i Region Sjeelland. Falles for
projekterne, som i gvrigt har lidt forskel-
lig malgruppe, er ensket om at optimere
behandling og overvagning i hjemmet,
sa sygehusindlaeggelser kan afkortes
eller undgas. Falles er ogsa, at der kan
udferes en reekke malinger i hjemmet
(iltindhold i blodet, blodtryk, ekg, lun-
gekapacitet etc.) som via netforbindelse
overfares til en central instans, aktuelt
sygehuset, men det kan ogsa veere egen
lege eller hjemmeplejen. Der kan sa
ogsa suppleres med mulighed for video-
konference.

En svaghed ved flere af de aktuelle
projekter er manglende skalering. Sa
leenge det drejer sig om et ret begraen-
set antal patienter, er det bade gkono-
misk muligt at udstyre dem med dyrt
apparatur og fysisk muligt at opretholde
kontakten til dem. Men ved udbredelse
til den meget store malgruppe, det kan
dreje sig om, vil bade gkonomien og
overblikket/tidsforbruget blive et pro-
blem. Der eftersperges derfor udvikling
af tilstraekkelig billigt og simpelt udstyr
og algoritmer, der automatisk kan be-
handle de indkomne data og udskille
de patienter, der kraever professionel
opmarksomhed.

En lignende teknologi anvendes i flere
regioner til styring af antikoagulations-
behandling, ligesom der indenfor det
store omrade genoptraning/reumatiske
sygdomme arbejdes pa at udvikle tele-
medicinsk styret sakaldt "remote rehabi-
litation support " (Caretech innovation).

KLINISKE SPECIALER

Ovenstaende gennemgang fokuserer
meget pa teknologier og udbredelsen/
anvendelsen af disse. Det er sdledes
oplevelsen, at mange af teknologierne
kan anvendes bredt indenfor mange
specialer.

Pa trods af dette kan det vaere nyttigt
at opsummere, hvor de forskellige klini-
ske specialer i serlig grad har behov for
telemedicinske lgsninger.

* Radiologi har brug for at kommuni-
kere bredt med opkobling il RIS/
PACS

* De medicinske specialer har brug for
hjemmemonitorering af en raekke kro-
niske sygdomme og tilstande samt IT-
understattelse af udadgaende teams

* De akutte specialer (ortopaedkirurgi,
neurologi, kardiologi, neurokirurgi,
padiatri, obstetrik) har brug for at

kunne kommunikere akut med de til-

herende data.
e Karkirurgi og operationsafdelinger har
brug for at kunne kommunikere med
hjemmeplejen om de patienter, der
skal have varetaget hyppige kontroller
af overfladiske tilstande.
Akutafdelinger har brug for at kunne
kommunikere med praehospitalssy-
stemet
Alle specialer har brug for at kunne
kommunikere med andre via video-
konference — ogsa til primaersektoren
og eksempelvis til at kunne radfere
sig med en kollegakirurg under en
operation
Alle specialer har brug for interaktive
databaser, hvor patienter selv kan ind-
rapportere og tage del i behandling.
Patologi har brug for fjernopkobling af
mikroskoper
Psykiatri har stort behov for video-
konference bade til supervision og til
egentlig patientbehandling.



