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For Karla Larsen har deteretmeget tryghedsskabende, at have vaeret en del af TeleBst? 2 S 1
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maélinger og derved filgt med isiniltmaetning. Samtidig ved hun, at vaerdierne er blevet sendt ind til
sundhedsprofessionelle, og at de derved kan reagere, hvis der er problemer med veerdierne. Der
har Karla Larsen holdt gje med sit blodtryk og sih pu> ¢ YA G o6f 2 RGNB{1 KI N
YAY LlzZt &d& SNJ FIFfRSG A LISNA2RSy> an RSy ydz f A
for ca. 5 ar siden har Kanmadvisthaft det sveerereved fysisk aktivitet, ogun ma have hjeelp tif.eks.

renggring, men hun handler stveek sehind, og skal hurpa besg@g,ger hun ogsadet.

€Jeg vil kunne gare disseting, hvis
det bliver for hardt ma jeg tage en _
LJ- dzZa S dzy RSNIIS2a € 2

| de situationer har det veeret en Om Telekat prOJektet
god hjeelp at have maleapparater
til radighed. éNar jeg ved, at mine
veerdier er i orden.er jeg mere tryg
ved at skulle nogle stedg&rforklarer
Karla Larsen. Hun faglegs3 at hun

Forsknings - og innovationsprojektet TELEKAT har
fokus pa at udvikle nye forebyggende pleje - 09
behandlingsmetoder til kroniske patienter i eget hjem

ved brug af telehomecare -teknologi. Ved tele -

er blevet bedre til at fornemme, homecare forstds pleje - og behandling mellem
hvordan kroppen har det efter at borgerens hjem og sundhedsprofessionelle ved statte

have veeret med projektet Det er af kommunikations - 0g informationsteknologi.
noget hun vil kunne brugEemover. Malgruppen for dette forsgg er borgere med kronisk
Karla Larserhaber at projektet vil obstruktiv lungelidelse i gruppe 3 og 4. Fors @get gar
betyde, at hun pa et seneretids- ud p4 at forebygge genindlaeggelser af borgere med

punkt kan fa mulighed for igen at KOL ved at fremme hjeelp til selvhjeelp til rehabili
_ha_ve specielt e_n |Itma_1ler til radigde tering i eget hjem. Rehabiliteringen skal ske ved at
| hjemmet, fordi det giver hende en tilbyde borgere med KOL og deres pargrende at bruge
ekstra tryghed. .

telehomecare -teknologi.
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get 09 sket i Te'ekat

| det fglgen@ kan du kort lsese om, hvad der er sket i Telekat siden projektet startede 2. januar 2008. Vi
foraret 2008 til laegge grundstendil Telekat projektet. Projektet blev skudt i gang af ministefor Sundhed og
Forebyggelsglacob Axel Nielsen (seléde).

Pilotfase

| efteraret 2008 var vi ndet sa langtt vi teknisk kunne sende data fra en patients hjem til hjemmesygeple
journal éCareg’, som anvendes pa Sundhedscenter Aalborg. Vi gennemfgrte pilottest med 5 patienter og f
dzZR A R$& 3% 4% 8§y »DMNYsE aftaAltRYOFdErS samarbejdet mellem de sundhedsprofessione
skulle forega.

Lodtreekning for at komme med i projektet

| februar 2009 startede vi den egentlige afpravning af
udstyret hos KOLpatienter i eget hjem. Patienter kan
deltage i projektet pa baggrundaf en laegesvurdering.
Gennemlodtreekning bliver KOLpatienterne udvalgt til
at indgdi en kontrolgruppe og en forsggsgruppe.
Formalet med at have en kontrolgruppe egforsags
gruppe erat kunnevurdere,om det gar en forskel

for patienter med KOL at bruge telehomecare
G6S1y2€t23A GAf G £€K2f RS I
treeningsindsats i eget hjem. Der skal deltage i alt 132 &
patienter med KOL fordelt med 66 patienter i hver
gruppe. Debbliver lsbende indsamlet oplysninger
gennem spgrgeskemaer til patienterne med KOL om
deres opfattelse af edéhelbred og livskvalitet og via
interviews med patienter og deres pargrende.
Aktuelt er der 22 patienter, som har deltaget i
forsggsgruppen og2patienter i kontrolgruppen.

Udstyr i hjemmet

Patienterne har udstyret i 4 maneder i hjemmet. Derudover udleveres en skridttaell@rstrgktion til lette
motionsgvelser, som den enkelte patient kan bruge under treening i hverdagen. Enkelte patienger |
ALIAEESND2yaz2tSy 2AA OGAf G £t SBEGbfte paedténisialyntieBrdieh
og om hjemmesygeplejen skal hjeelpe med det.

Fire faser i projektet

Forsgget forlgber over 4 faser i perioden fra januar 2008 til j0dil2 Fase -B foregar mellem Sundhedscente
Aalborg; Lungemedicinsk afdeling, Aalborg Sygehus, Arhus Universitetshospital; praktiserende le
hjemmesygeplejen i Aalborg Kommune. Fase 4 foregar mellem Sundhedscenter Hjgrring; Lungem
afdeling, Sgehus Vendsyssel, Hjarring; praktiserende laeger og hjemmesygeplejen i Hjgrring Kommune.

Udvikling af portal

| de kommende maneder vil et centralt aspekt i proghtrientere sig mod udvikling af en feelles portal, der
gere det muligt for sygehusafdeer, praktiserende laeger og patienter at fa adgang til relevante data,
patienten har malt i hjemmte Der foreligger en reekke udfordring med at udvikle denne poftal juridisle
spargsmal til hvem ejer datag hvem ma se hvad? Vi haber via projektekunne spreenge rammer, som ke
medvirke til et mere sammenhaengende sundhedsvaesen for kroniske patienter.
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Udgangspunkt | brugerdreven innovation

Telekatprojektet modtager statte under forskningsprogrammet for brugerdreven innovation under Erhwgrv
Byggetstyrelsen. | hver af faserf@egaren proces, hvor forskere fra Aalborg Universitet og University Col
Nordjylland kortlaegger @nsker og behov til brug af telehometakeologier for patienter med KOL, pargrenc
og sundhedsprofessionelle. Bee katleegning danner baggrund fowidereudvikling af nye pleje og
behandlingsmetoder ved hjeelp af telehomecare.

Projektets fokus bidrager saledes til at f& en unik viden om brugerne, som skal komme savel sundhedsv
den medicotekniske industri oigke mindst patienterne til godemhp. nye pleje og behandlingskoncepter ot
fremtidig forretningsudvikling.

Der er nedsat forskellige grupper i projektet, der Ilgbende arbejder med at understgtte den brugerdrevne [
Der er etableret et brugerpanel éstdende af. patienter, pargrende, sundhedsprofessionelle, forskere
teknikere. Formdt med brugerpanelet er at udvikle ideer til nye telehomecteknologier herunder en KOL
portal til stgtte for KOlpatienter i dagliglivet. Gruppen har mgdtes 4 gargge har arbejdet med forskellige
metoder til kortleegning afansker og behov.

Endelig er der etableret et netveerkslaboratoriunbestdende af repraesentanter fra virksomhede
sundhedsprofessionelle fra primaer og sekundaer sektor samt forskermalet med netveerkslaboratoriet hat
veeret at udvikle nye rammer for udvikling af ideer tieipfeje- og behandlingskoncepter.

www.telekat.dk Side |3
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Ny teknologi kreever nye mader at samarbejde pa

Telehomecare kreever meget uddannelse af sundhedsprofessionielidi nuvagende informations og

kommunikationsveje samt ansvarsforhold bliver udfordret og lagt om. Derfor har der siden juni 2008 veer
veegt pa kompetenceudvikling af sundhedsprofessionelle infienbrug af Telehomecare til Katienter.

Kompetenceudviklingn er foregdet som tvaerfaglige uddannelsesdage og genramfaringsudvekslingsbesg
mellem parterne i projektet. Som en del af kompetenceudvikling har vi anv@rdimteater, hvor skuespiller
Martin Swab (freelance) og Joan Hargsen fra Aalborgebter ha hjulpet hjemmesygeplejen til at seette fokt
LY €1 @2NRIFY 1+Fy @A Y2GAGSNB LI GASYGSNYyS GAt | (
bade at skulldave innovation og samtidig klare hverdagens opgaver. Hiemmesygeplejerskerngktadafter

temaeftermiddagen med?2 NHzY 4 S+ G SNE +Fd RSGGS @F N R¥NEHZR YRR
ideer.

Aalborgs borgmester indvier informationsstander i Aalborg Lufthavn

Torsdag den 20. august 2009 indviede borgmester Henning €erden interaktiv tvskaerm i Aalborg Lufthavn
Twskeermen er opstillet af gruppen Brains Business, som blandt andet omfatter Aalborg Universstieerimen
skal seette fokus pa lKiiljget (Informations og Kommunikationsteknologi) i Nordjylland. Som e afeden
information man kan finde i den interaktive-skaerm, er oplysninger om Telekat projektet.

Side |4 www.telekat.dk
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Telehomecare |
udlandet

Telekat nyhedsbrevet mgder Yvonne Damgaard
Mgrch og Niels Ole Andersen fra Tunstall
Healthcare til en snak om, hvdangt man er
naet, og hvordan man bruger telehomecare
eller hjemmemonitorering i udlandet. Tunstall
Healthcare, tidligere RTX, er virksomheden bag
den monitor, som opsamler data fra
blodtryksapperatet, vaegten, spiometeret, samt
itmaetningsmaleren, og sende det til
sygehuset eller hjemmeplejen. Derudover er
der indtalt spgrgsmal i monitoren, som kan
hjeelpe patienten med gode rad i det daglige.
Monitoren er saledes en vigitg del af den taske
med udstyr, som patienterne far med hjem i
Telekat projektet. Det eden samme monitor,
Tunstall Healthcare bruger i udlandet. Sproget
aendres, men maling og overfgrsel af data sker
pa samme made.

Starst i USA
Telehomecare er starst i USA, og det er ogsa et

betydningsfuldt marked for Tunstall
Healthcare. | USA har margeret igang med
hjemmemonitorering i mange ar. Det skyldes
langt hen af vejen at forsikringsfirmaerne har
set store muligheder for besparelser ved at
forhindre indlaeggelser med
telehomecareteknologien. | USA er der, modsat
Danmark, ikke en offentlig sygi&ring. Det er
saledes op til den enkelte at tegne en
sygeforsikring. Nar forsikringsselskaberne ser,
at telehomecare kan forhindre genindleeggelser
af ikke kun patienter med KOL, men ogsa
hjertepatienter, sd reagerer de hurtigt med

investering i test ogimplementering af
telehomecare, og derfor gar det hurtigt
fremad.

Tunstall Healthcare er i det seneste ar ogsa
begyndt at levere monitoren i England, hvilket
bade skyldes at Tunstall Healthcare har

www.telekat.dk
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hovedsaede i England, samt at den engelske
regeringen harsatset strategisk og gkonomisk
pa ehealth og kert nogle store projekter for at
fa gang i omradet.

Derudover er Tunstall Healthcare engageret i
projekter i Tyskland, Spanien, Italien og
Australien, og er pa vej ind i Taiwan.

Forskellige situationer i hve land
Situationen i USA og England adskiller sig fra

Danmark og Telekat projektet ved, at man i
disse lande har valgt kun at have fokus pa at fa
teknologien ud til patienterne og sa lade
dataene blive sendt ind til den instituition, man
nu engang har bsemt skal holde gje med
dataene. Det vil sige teste om udstyret
forhindrer indlaeggelser. Hvorimod Telekat
projektet ogsa handler om at finde nye mader
at arbejde sammen pa i den danske
sundhedssektor, med henblik p& kronisk syge
patienter. Grundet de star investeringer af
henholdsvis forsikringsselskaberne og den
engelske regering har man i begge lande veeret
i stand til at komme ud til rigtig mange
patienter.

g e

Yvonne Damgaard Mgrch, Biomedical Engineer,
Product Definition & Validation og Niels Ole
Andersen, Director of Operations foran en planche
YSR ¢dzyadltf | SFfiKOI NB

Hos Tunstall Healthcare mener man ogsa at
Danmark ikke er kommet leengere med
telehomecare, dérdi det er sveert, at finde ud af

hvem der skal betale. Det er sveert nar
sundhedsveesenet er delt op i regioner og
kommuner, for hvem har fordelene og er det
de samme som far statte? Hvis der skal komme

Side |5
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ordentlig gang i telehomecare i Danmark, sa
skal besltningen og midlerne komme fra

gverste sted, vurderer man fra Tunstall
Healthcare. Men der er ingen tid at spilde, for
noget skal der gegres med det store antal
kronisk syge patienter, som ryger ud og ind af
sygehuset, understreges det af Niels Ole
Andersen

Det er stadig geeldende i flere lande, at
hjemmemonitorering kun har karakter af at
veere projekter. | USA og enkelte lande i
Europa er man kommet sa langat man vil
sige, at effekten er der, og det er veerd at satse
pa. Der er en tendens til at alle lande hver isaer
skal bevise, at det virker, far de virkelig vil satse
pa telehomecare. Det er ogsa fint nok vurderer

Y'Yy FNI ¢dzyadaltt drérkf iKOIT
kulturforskelle, og i hvert land er der nogle
faggreenser hos de sundhedsprofessionelle, der

skal rykkes og tilpasses.

Godt samarbejde i Telekat
| Tyskland oplever man samme problemer, som

i Danmark, med at finde ud af, hvem der skal
gare hvad. De praktiserende lseger skal arbejde
pa en anden made, og deres patienter skal
maske hare til et andet sted. Vi kan til gengeeld
ogsa meerke, at det er gaet godt, hvad det
angar i Telekat projektet. Folk har veeret gode
til at arbejde sammen pa tveers af faggrupper,
lyder det fra Tunstall Healthcare. Men det er
stadig en lille skala, og der er intet, der er fast
endnu. Men Tunstall Héthcare meerker fra
mange sider i Danmark en stigende interessere
for telehomecare.

Udover muligheden for at levere monitorer er
man fra Tunstall Healthcares side ogsa meget
interesserede i, hvad det ger ved patier at
have maleudstyr til radighed i hjemmet. Vil
patieneterne bliver bedre til at handtere egen
sygdom? Leerer patienterne noget ved at have
udstyret, som de kan bruge, hvis de i en
periode ikke har udstyret? Derfor falger
Tunstall Healthcare ogsa ngjeethi, hvad der

sker i Telekat projektet.

Pa trods af at have faet konstateret KOL, lever John Andersen et meget aktivt liv med bl.a. cykli
gange on ugen. Derudover har han igennem flere ar bygget om og til, pa hans og sin
A2YYSNKdzad £WS3a YnNJI SN {dzy GAf &a@3aR2YYSy
BSS2NINh 1 yAYy3aASYyés aA3ISNI W2Ky d 5 S NHzR 2 hét NAaB, Nyon
hans frivillige arbejde straekker sig langt tilbage. Han var saledes med dengang det hele startede.
er stadigvaek med, nar der sker noget, eller der er brug for en hand. Det at hjelpe andre e
grunden til, at John valgte atdeltsg A LINRP2S1 4GSt ® ¢€5S0 @I NI RSG
283 3ASNyS gAattsS RStdGl13Ss |G 1dzyyS 3IDANB yz213
teenker ikke pa sin sygdom i det daglige. Efter at have deltaget i projektet er lighsom mange
ere, spaendt pa at hare, hvorddet udvikler sig fremover, og hvad resultaterne kommer til aty

/John AndersenVil gerne hjeelpe andre

Kommende arrangementer i Telekat: || Se film om Telekat pa hjemmesiden:

09. september 2009
23. septembeR009
04. november2009
26. novembe2009
18. marts2010

Klinisk tveerfaglig gruppe CAfYS y K SRRSNJ a. A2a8
t NSASYyll Gésdpy ¢ 23 FTAY
www.biomedcom.dk

Brugerpanel
Brugerpanel

Klinisk weerfaglig gruppe ) _
Oscar Film kommer med en film udelukkende

Klinisk tveerfaglig gruppe 1 om Telekat til d. 1. oktober
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GODDAG o§ARVEL fra
projektlederen i TELEKAdrojektet,
Grethe Nielsen

Hvad er din faglige baggrund:

Min faglige baggrund er en uddannelse som
sygeplejerske og senere som datamatiker. Jeg
har ggnnem de seneste 15 ar arbejdet med
sundhedsinformatik. Mit arbejdsomrade er
projektledelse af forskellige typer projekter i
sundhedssektoren. En del af projekterne har
veeret med deltagelse af mange forskellige
faggrupper fra de forskellige parter i et
samarbejde pa tveers af organisationerne i
sundhedssektoren.

Hvordan oplever du at arbejde i TELEKAT
projektet?

Gennem mine mange &r erfaring med
projekter, er jeg vant til at koordinere arbejde,
hvor der er mange parter involveret. Det er
altid en stor udérdring at holde styr pa alle
mader, falge op pa aftaler og i det hele taget
sikre sig at projektet er pa rette spor. Selve
telehomecareomradet er nyt for mig, men der
er alligevel mange opgaver og udfordringer
som relaterettil det at arbejde mange samen
fra mange forskellige organisationebet er
netop det der er rigtig speendende. Dette
projekt er ekstra spaendende for mig, idet
forskerverdenen er ny for mig. Hvad er det
egentlig for aktiviteter forskerne skal udfgiag
hvordan far vi dem med indglanerne? Det er
en stor udfordring og jeg leerer rigtigt meget
om forskningsmiljget hele tiden. Vi har ogsa
faet etableret et godt dagligt team i TELEKAT

www.telekat.dk
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projektet, sa vi sammen kan holde styr pa hele
projektet. Jeg kan godt lige teamarbejdet, hvor
vi hwer iseer bidrager med vore ideer og
kompetencer i en god konstruktiv dialog.

Du har jo valgt at forlade TELEKAMojektet

pr. 1. september 200€ hvorfor det?

Jeg har veeret med i TELEKAGjektet helt fra
starten.  Projektlederstilingen i TELEKAT
projektet er en halvtidsstillingog den anden
halvdel af mit arbejdsliv er jeg beskeeftiget4 IT
afdelingen i Region Nordjylland. Jeg har valgt at
forlade TELEKAdrojektet til fordel for mit
arbejde i Region Nordjylland. Her star vi overfor
at skulle implementereen ny EPJ pa alle
sygehusene i regionen. | dette arbejde har jeg
en koordinerende funktionog da opgaven er
omfattende, har jeg valgt at bruge min fulde
arbejdsindsats pa det.

Hvad har du faet med dig fra TELEKAT
projektet?

Jeg har veeret utroligt gladof at arbejde
sammen med alle deforskellige parter i
projektet ¢ og tak for det. Det har ogsa veeret
nyt og meget spaendende at borgere dgres
paragrende er involverde i projektet. Det er
speendende at hgrenvad ikkefaglige personer
kan bidrage med tilteprojekt, - at fa den vinkel
pa ogsa.

Jeg har laert meget o, hvad der foregar i
forskermiljget paAalborg Universitet og jeg
har leert en del omde udfordringer der vil
vaere i sundhedssektoremar telehomecare

teknologierne rigtig skal i anvendelse ukle ¢ R S (i
5SNJ SNJ

GAN] St A3S fAQeD
afgreenset forskningsog udviklingsprojekt, og
sa tage det i praktisk anvendelse ude i de
eksisterende organisationer. Det er dejligt, at
arbejde i et felt, hvor der er sa stor fokus pa
anvendelsesmlighederne. Den viden jeg har
faet her i projektet kan jeg fgre videre med
mig i mit arbejde i regionen. Det kan jo veere, at
jeg i kraft af min anseettelse i-Afdelingen i
Region Nordjylland, igen vil komme til at
arbejde med telehomcarerojekter, nar de
skal udbredes i regionen.
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Projektorganisabnen

Birthe Dinesen Bernhard Ege
Projektansvarlig. Civilingenigr
Adjunkt, cand.scient.adm, Institut for

Phd, sygeplejerske, Sundhedsvidenskab
Institut for Sundhedsvidenskab og Teknologi,

og Teknolgi, AalbordJniversitet Aalborg Universitet

Studentermedhjeelpere Fakta oniTelekatprojektet
Mette Jensen Heidi K. Pedersen Projektet forlgber fra 2. januar 2008 til 30. juni 2011. Projektet er
stud.polyt. stud.polyt. finansieret af Center for Sundhedsteknologi, Aalborg Universitet (DK
Tilknyttet Tilknyttet sygehus 327.168), Erhverveg Byggestyrelsen (DKK 5.824.879) og ved
Praksislaegerne scenariet medfinansiering fra alle samarbejdapnere i projektet. Budget i alt
DKK9 mio.

Folgende parteredeltager i projektet:
. ) ) Tunstall Healthcare A/S; Rambgll Informatik A/S; KMD A/S;
Ulrik V. Nielsen Stine W. Jensen Sundhedscenter Aalborg; Hiemmesygeplejen Vest /Centrum,
Stud.merc sygeplejersl_(estuderende IT-afdelingen, ZAldre& Handicap Forvaltningen, Fortrahgen for
Regnskab og Mler veerdier pa kontrel Sundhed og Baeredygtigt Udvikling, Aalborg Kommune; Lungemedid

Nyhedsbrev gruppen afdeling, Medicinsk Center Aalborg Sygehus, Arhus Universitetshosj
Praktiserende leeger i Aalborg og Hjgrring Kommune;
Hjemmesygeplejen Hjgrring Kommune; Kabhbulatoriet, Mealicinsk
Center, Sygehus Vendsyssel, HigyriProfessionshgjskolen Univigys
College Nordjylland; Institut for Erhvervsstudier, Aalborg Universitet
Rune Ettrup (AAU); Institut for Sociologi, Socialt Arbejde og Organisatisi;
Stud.scient Institut for Sundhedsvidenskab og Te&togi, AAU ognstitut for
Softwareudvikler Sundhedstjenest@rskning, Syddansk Universitet.
Laes mere pa www.telekat.dk

Anita E. AndersenCharlotte

Lydiksenog Kathrine Falch a H H .
Frsiolerapautstuderende V-CHI Sekretariat, Aalborg Univesitet
Tester patienter i eget hjem

Partnere i projektet
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