Det telemedicinske billede i Region Hovedstaden 2012

Status
Regionen har varetaget det telemedicinske omrade pa felgende niveauer:

Strategi

Kortlaegning

Koordinering

Projektarbejde

Regionalt samarbejde, herunder tvaersektorielt samarbejde
Tveerregionalt samarbejde

Nationalt samarbejde

Strategi

Som led i et forpligtende samarbejde identificerede Regionernes Sundheds -IT (RSI) en raekke
fokusomrader og et sat pejlemeerker for regionernes indsats.. Under fokusomradet vedrgrende
optimering af sygehusdrift beskrev et af pejlemarkerne, at regionerne skulle udarbejde en strategi
for det telemedicinske omrade, som skulle foreligge i foraret 2011. Region Hovedstaden har veeret
projektledende region pa udarbejdelse af strategien.

Styregruppen under RSI godkendte telemedicinstrategien maj 2011. | forbindelse med godken-
delsen anmodede styregruppen Region Hovedstaden om at fortsatte som projektledende region og
sammen med projektorganisationen bag strategien, at danne sig et overblik over:

hvilke af strategiens anbefalinger, der allerede tages hand om i regionerne
hvilke af anbefalingerne, hvor der vil vere brug for nye initiativer
herunder om disse initiativer bgr have en feellesregional karakter

safremt der er behov for nye initiativer, bar disse sgges beskrevet nermere

Kortleegningen af strategiens anbefalinger identificerede 12 nye initiativer i forbindelse med
udmgntningen af anbefalingerne.

Regionen har ligeledes deltaget i udarbejdelsen af en national strategi for telemedicin under
National Sundheds-IT (NSI).

Kortlaegning over telemedicinske lgsninger/projekter i regionen
En kortleegning over telemedicinske lgsninger og projekter, jeevnfar vedlagte bilag 2, har vist:

> at der er mange gode telemedicinske lgsninger i drift og projekter igang pa regionens
hospitaler, og der er mange udbredelsesmuligheder

> at det telemedicinske omrade er ukoordineret og preeget af lokale initiativer, der drives af
lokale ildsjeele



> at anvendelsen af telemedicinske lgsninger fortrinsvis har veeret pa hospitalerne og kun i
begraenset omfang tveersektorielt og i forholdet mellem laege og patient

» aten god og konstruktiv udvikling af telemedicinske lgsninger tvaersektorielt og mellem
leege og patient er under etablering

Telemedicinske Igsninger i drift

Telemedicin i hospitalsvaesenet Telemedicinske lgsninger internt og mellem hospitaler har typisk
deres anvendelse inden for billeddiagnostisk virksomhed. Lasningerne bruges til beskrivelse af
rantgen og billedudveksling: scanning, endoskopi, gjenbilleder, sar og patologi. Telekonferencer
har vist sig som et nyttigt arbejdsredskab for hospitalsafdelinger spredt over forskellige matrikler.
Der er primeert erfaringer inden for hjerteomradet med tolkning af KAG undersggelser, onkologi og
psyKkiatri.

Det praehospitale omrade Der anvendes telemedicin i forbindelse med diagnostik, behandling og
visitation af patienter med blodprop i hjertet. Det er essentielt for patienter med blodprop i hjertet, at
der er en optimal preehospital indsats for at sikre tidlig invasiv behandling og overlevelse uden men.
Fra alle ambulancer og akutleegebiler kan der sendes elektro-kardiogrammer (EKG) til ét af regio-
nens to hjertecentre fra patienter mistaeenkt for blodprop i hjertet med henblik pa fremskyndet diag-
nostik, korrekt visitation og tidlig behandling pa specialistniveau.

Hospital almen praksis Der har mellem Gentofte Hospital og 10 leegepraksis i det tidligere
Kgbenhavns Amt kart et teledermatologisk projekt, hvor de praktiserende laeger indsendte digitale
foto af patienter til hudafdelingen og modtog svar med diagnose- og behandlingsforslag i de fleste
tilfeelde inden for 24 timer. Projektets erfaringer er nu tilknyttet MedComs teledermatologiprojekt,
der forventes at have nationalt udbredelsespotentiale.

Hospital kommune Kommunerne i Region Hovedstaden har hidtil ikke teenkt strategisk i forhold til
telemedicinske lgsninger, som alternativ til traditionelle indleeggelser og ambulante kontakter pa
regionens hospitaler. Men der er en udvikling pa vej, som for eksempel arbejder Kgbenhavns
Kommune med telemedicinske lgsninger i pilotprojekter til KOL, sar og Diabetes i et samarbejde
med Bispebjerg Hospital, videokonferencemgder til reduktion af transporttid, skeermlgsninger til
borgere pa plejehjem og WebBooking.

Telemedicin mellem hospital og patient (hjemmemonitorering) Kortleegningen har vist, at der er
telemedicinske lgsninger mellem leege og patient i drift i regionen.

Telemedicinske projekter

Kortleegningen har ligeledes vist, at der er rigtig mange telemedicinske projekter i gang i regionen.
Men projekterne er ukoordinerede, drevet af ildsjele og med forskellig finansiering. Kun to projek-
ter indgar i regionens projektportefalge — klinisk integreret hjemmemonitorering og hjerte insuffi-
ciens telemedicin.



Klinisk integreret hjemmemonitorering Region Hovedstaden (Hvidovre og Herlev Hospital)
deltager i et faelles storskalaprojekt med Region Midtjylland (Skejby Hospital) med titlen: Klinisk
integreret hjemmemonitorering. Det samlede projekt, hvor Region Hovedstaden er hovedansgger og
hermed projektejer, har modtaget 33,4 mio. kr. fra Fonden for Velferdsteknologi (tidligere ABT
Fonden), heraf modtager regionen 16 mio. kr. Pa budgetaftalen 2012 er der afsat 20 mio. kr. til
daekning af regionens restfinansiering i forbindelse med projektet. Regionen deltager med tre
kliniske delprojekter: KOL, gravide uden komplikationer og mave-tarm lidelser. | det samlede
projekt deltager ca. 2000 patienter, heraf ca. 1200 i regionens delprojekter. Projektet er et
organisatorisk projekt, hvor der indgar faglig opgaveglidning mellem hospital, almen praksis,
patienten og kommune med en afdaekning af de arbejdskraftbesparende potentialer i form af:
besparelser i det sundhedsfaglige personales arbejdstid, sparet tid for de udvalgte patientgrupper i
form af transport- og ventetid samt arbejdstid for erhvervsaktive patienter. Herudover males pa:
forskydninger i tidsforbrug i deltagende kommuner og leegepraksis, savel tidsbesparelser som
eventuelle merforbrug antallet af ambulante kontroller og antallet af genindlaeggelser. Projektet er
officielt startet pr. 1. april 2012 og afsluttes medio 2014.

Hjerte Insufficiens Telemedicin (HIT) Projektet indgar i regionens kronikerprogram og finan-
sieres med 4,6 mio. kr. Formalet med projektet er, at gere patienten mere selvhjulpen i behandling
af hjertesvigt. Konkret fokuserer projektet pa justering af medicin for hjertesvigtpatienter tilknyttet
regionens hjertesvigtskliniker pa Herlev, Hvidovre, Frederikssunds og Bornholms hospital via
hjemmemonitorering. Projektet er et organisatorisk projekt med deltagelse af ca. 50 patienter.
Projektet forlgber over 2012.
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