Sammenhangende it-understgttelse | kommunernes
sundhedsindsats — hvad er de reelle udfordringer?
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De kommunale udfordringer
e

« It-understgttelse af egne sundhedsopgaver

« Udveksling og deling af klinisk information med
gvrige parter (MedCom, "Sundhed.dk”)

- Nye samarbejdsformer via telemedicin

- Monitorering pa tveers



Status for it-udviklingen | Sundheds- og

Omsorgsforvaltningen

73 it-systemer | aktuel anvendelse i forvaltningen
3.000 it-arbejdspladser, 2.500 mobile enheder

Alle vaesentlige kernefunktioner i SUF it-understgttes

Udfordringer
= systemsammenhaenge
forbedrede og forlgbsstyrede arbejdsgange
systemernes brugervenlighed
brugernes it-kompetencer
"stabil drift”
indfgrelse af borgerrettet teknologi

styring (ressourcer, projekter, leverandgrer etc.)




lt-understgttelse af egne sundhedsopgaver
-0/

- Hvordan far vi bedre dokumentation og bedre
borgerinddragelse | borgerens hjem?

- Hvordan far vi sammenhaeng i vores it-
lgsninger?
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Mobil teknologi | hiemmeplejen — HH I

Kgreliste

m \= o

Adgang til viden
(kortvisning, instrukser
_og nyheder)

Procedure for
forgaeves gang

2 J Hvis hjemmeplejen

Ml “ mader til en lukket dar:
Bank eller ring pa dgren
flere gange

Ring til borgerens telefon
Hvis hjemmeplejen ikke
kan fa kontakt til

Mesde med FOA om kompetenceudvikling

(9. jan. 2007} Sundheds- og omsorgsborgmester Moge
forbundsformand Dennis Kristensen, FOA, medtes fred
januar til en samtale om lén- og kompetenceudyikling

attraktive arbejdspladser og fremtidens udfordringer p
sldreomridet, Parterne var enige o, at Kgbenhavns
Sundhedsakademi kan blive en solstralehistorie, Laes |

Mobiltelefon

@ "= ees

Journal

Borgers
hel br ed
og pleje

Adgang til leering
(billedsekvens om forflytning
og hgreapparat)




Hjemmesygeplejen — online adgang til den

fulde omsorﬁs"ournal

Handholdt Il inddateringsfunktionalitet understgatter ikke en situation, hvor
hjemmesygeplejersken skriver hos borgeren

Hjemmesygeplejersken far heller ikke tilstreekkeligt overblik over borgers
samlede medicinering
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Tveergaende koordination
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Tveergaende koordination - eksempler
I

Hjem eller maskinpark ? — arbejdsmiljgkrav, ragfri
miljger | plejeboliger

Forskellige erstatningsregler i forbindelse med
genoptraening

Forskellige regler for samtykke
Forskellige regler for betaling af karsel
2 akkrediteringsmodeller ?
- 2 databaser forbindelse med patientsikkerhed
Forskellige dataklassificeringssystemer...




Udveksling og deling af klinisk information
-0/

» Hvor sker de utilsigtede haendelser?

« Hvor spilder vi vores egen og hinandens tid?



Hvad siger den nationale strategi?
-0/

Figur: Udvikling af digital kommunikation
pa tvaers af sundhedsvaesenet

Figuren viser, hvordan en faelles kommu-
nikationsmodel bestar af flere trin med
MedCom's meddelelsesbaserade model
s0m basis (niveau 1), 0g hvor nye filtag

: | Niveau 5
oyeEer Ovenpa 08 genbruger elementer | Direkte adgang fra brugerens system (EF),
fra lavere trin. | EOJ eller praksissystem) til data | andre

| systemer via den nationale infrastruktur.

Miveau 4

Mulighed for udiraek/opslag af data fra faelles
datalagre til ERI, EQJ, praksissystamer my. via
den nationale infrastruktur.

Niveau 3

Kommunikation mellem systemer mhg. indberetning il faelles datalagre
via naeste verzion af sundhedsdatanetiet, fx det feelles medicingrundlag.
Opdatering af systemerne med henblik pa tidstro indberetning ogsa fra
patienter og dermed tidstro data i de feelles datalagre.

MNiveau 2

Adgang fil fazlles nationale datalagre (landspatientregistret, ejournal mv.) via
sundhedsdatangtiet og sundhad.dk. Data indberatias forskudt it registrerin-
gen, =3 da er ikke tidstro.

MNiveau 1
Ldveksling af meddelelser mellem sygehuse, prakiiserende l2ger, hjgmmesygepleje 0g
apoteker (falger Madcom-standarderne). Foregar asynkront via postkasser.




MedCom standarder
I

Mellem kommune og hospital

Indlseggelsesadvis

Indl I .
Qmigg;zgzzﬁgon Fazlles plan ml. Region Hovedstaden

Varsling af feerdigbehandling
Feerdigbehandlingsadvis 0g de 29 kommuner

Udskrivningsadvis . . o
Udskrivningsrapport Tekniske foruds@tninger pa plads 1.

Ad hos korrespondance o
Genoptraeningsplan halvar 2009

Mellem kommune og almen praksis

Korrespondancemeddelelse
Receptfornyelse




Teknologien som ngdvendig men
Ikke tilstraekkelig forudsaetning

. Samarbejdet ml. parterne - basale arbejdsgange
skal pa plads

. Medicin - enstrenget



Nye samarbejdsformer via telemedicin
- /7]

- Hvor kan vi udnytte digitaliseringspotentialet til
egentlige paradigmeskift?

- Arbejdskraftbesparende tiltag
- kvalitetsforbedringer



Nye samarbejdsformer via telemedicin
e

Hvis optimering af arbejdsgange i forbindelse med
indfarelsen af nye it-systemer i sig selv er sveert — sa er
optimering pa tveers af organisationer sveerere....

Det bliver heller ikke nemmere af, at de gkonomiske
Incitamenter vender forkert...

Behov for solide business cases...



Er der en business case? Sarbehandling som

eksempel
.
- /ldrekontor Vanlgse, Brgnshgj, Husum har estimeret en samlet

omkostning i 2006 til sarbehandling pa 6,6 mio. kr. (25% af udgifterne
til hjemmesygepleje)

32% af borgerne modtog sarpleje 1 gang i d@gnet, 35% modtog
sarpleje 3-3,5 gange pr. uge, 14% modtog sarpleje 2 gange pr. uge

Stikprave: 50% af alle behandlede kroniske bensar var ikke
laegefagligt diagnosticeret og udredt

Evident at korrekt udredning og behandling kan medfare betydelig
afkortning af sar-helingstiden

Velafprgvet telemedicinsk lgsning inkl. sarjournal findes




Monitorering pa tveers
-

Analysere borgernes brug af regionale sundhedsydelser sat |
forhold til den kommunale indsats

Finde indsatsomrader hvor det er meningsfyldt at gagre en
kommunal indsats ifht. for at gge sundhed og forebyggelse af
uhensigtsmaessige indlaeggelser mv.

Fa oplysningerne i eSundhed nedbrudt pa mindre geografiske
omrader mhp. pa specifik indsats, hvor der rent faktisk kan
identificeres problemer (saerlige sociale boligomrader, plejehjem,
hjemmeplejeenheder)



Databerigelsesprojektet

Eldre/
omsorg

Deltagere:

Sundhedsstyrelsen, Kbh. Kommune, Rehfeld
Partners

Kgbenhavns Omsorgs Geografi m.v. LPR Kildesystemer
System CPR.dk Sundhedsstyrelsen (individniveau)

?erlg?t kommunlalt DRG Databerigelse
alregnings-og analyse afregningsgrundlag (individniveau)

orundlag

Kgbenhavns Kommune eSundhed Lokalt styringsgrundlag
Ledelsesinformation Nationalt (ej individniveau)
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Eksempel pa intern anvendelse
e

- Har vi borgere i hiemmeplejen eller pa egne
plejehjem, der dehydrerer?




Microsoft Excel - AnalyseZ {Z).xls =] x|

E_J Filer Rediger Vis Indsst  Formater  Funkbioner  Data Windue  Hisslp Skriv et spargsmdl - -8 X
DEHRS/GRATHI S LR F/9 0|8 -4 4H|Mpow - -4 <[ F £U[5-A- B
D@ A BEEUd 0 [ @l 9-0- 2 LM ettt iY ol
Calibri -1l - F F U EE=EHOEB/ICE S % o 5 ;‘33!
. 28T S M S| E g | ¥ Eesvar med sndringer... Afslut gennemsyn. .. -
B& - A 95
S B | ¢ [T o | e | F ] G H |
1 |Periode 2007 - T
2 |Betalerkommune. Kammune Kahenhawn ;|
3 |Diagnosehierarki DEBE - Udt@rring og nedsat Ekstracellulaermlu;lan
| 4 |
5 |Soma - Antal Udskrivninger Column Labels vI
6 |Row Labels - Grundpakke Pakke 2 Pakke 3 Pakke 4 Specialpakke Grand Total
| 7 |Amager 136 1 137
| 8 |Branshaj/Husum Mvanlgse | 35| 1 1 1 ag
| 9 |Indre by/vesterbro/Kongens Enghave 98 a8
| 10 |M@rrebro/Bispebjerg 177 2 2 181
| 11 [valby 72 3 75
@sterbro 100 1 1 104
Grand Total 678 3 1 g 3 £33
Antal indlaeggelser med dehydrering 2007

130
1lan0
140 A
120 A
100 M Total
a0 A
24 50
| 40 -
Ciabetes LIJJ

75
4 4 » w[\Dehydrering (2) { Dehydrering 4 Fasrdigregistereds dage £ DiabetesData A Diabetes-c | 4 |
Klar

E[;'Startl J = @ @ @ @ ey = J @ Indbakke - Microsoft Out...l | nu med debwdrering - Me...l @ Microsoft PowerPaint - [... ”@ Microsoft Excel - Anal... | € @J 17145




E Microsoft Excel - Analyse {Z) ==l
@._] Eiler Rediger Y%is Indseet Formater Funkbioner Data  VWindue  Hjselp Skriv et spgrgsmal o (=)
NEHR S SR ZE| % GSRE-F 9 -0 (@ -4 4] MB 00 -@E'Calibri -1l - | F &£ U |E = = 9|83 o oo 58| 25
DEEuE| SRS B EE w0 - %@ 9 -0 £ =t @
" Calibri -1l +| F &k U |= =|=EEEE|L] S % oo % 088
o i i B e | 3 | & By g | ¥ Besvar med sndringer... Afs
Indstlllln?eri'jl’:?r Erktﬁ]/s'llnv]e.r.k . H ]:[ E
B11 b i 57
2 B | E | D | E F | G H J K L =
1 |Periode 2007 = [
2 |Betalerkommune. Kommune kahenhavn ;l
3 |Diagnosehierarki DEBE - Udt;zin;lg og nedsat ekstracellulaarvolumen
| 4|
5 |[Soma - Antal Udskrivninger Column Labe vi
& |Row Labels w|lngen hjemmep0-1.99timer 2-399%timer 4-7.93%timer §-11.99timer 12-19.99timer 20+timer Grand Total
| 7 |Amager a1 3 10 a 7 | g 137
| 8 |Brenshgdj/Husumvanlgse 79 9 1 4 4 1 a8
| 3 [Indre by/vesterbro/Kongens Enghave 73 4 1 7 3 £ 4 oz
| 10 |M@rrebro/Bispehjerg 145 3 q 7 9 3 4 181
i‘v’alby I 5_.-’.| 3 3 2 3 3 73
| 12 |@sterbro 76 4 7 5 ] 4 104
| 13 |Grand Total 521 31 22 a7 30 28 24 693
| 14 |
| 15| Antal indlaaggelser med dehydrering 2007
| 16 | W [Personliz
17 Pleje].[Hiemmepleje].&[0]
E 160 M [Personlig
19 140 Pleje].[Hjemmepleje].&[1]
E 120 M [Personlig
T 100 Fleje].[Hjemmepleje].&[2]
(== M [Personli
% :E I[:‘Ieje].[HjimmepIeje].&[S]
— M [Personlig
| 24 | 40 Plejel[Hjemmepleje].&[4]
ﬂ 20 W [Personlig
ﬁ g &,.- r ] N et , Pleje].[Hjemmepleje].&[5]
i ) ) ) [Personlig
| 28 | \'ﬁt— e N = ‘\,0' Fleje].[Hlemrmeple|e].&[6]
| 29 | {,}b?" {,}b?‘ -,}b?" @*}}b {,}b?‘ fbbz
a0 P L
o1 E_@ E‘q;a . ‘hgb % . obsz
E \-Spb \-&Gb \-&Gb & \-Spb S
B é\@\(\ é\@\(\ r}g\*\'ﬁ{\ (}‘_\\@ é\@\(\ (}‘_\\@
EL (;P"‘; (;P"‘; (;P"‘; @ﬁ’&z&? &
| 35| O N N [
| 36 |
Ed -
4 4 ¢ d[\Dehydrerin Ferdigreqisterede dage £ DiabetesData £ Disbetes £ Diabetes-data 4 MedFin pd Geografi i |<| LLI_‘

fﬁ'Startl J éO%—%-& @ |:? > J g Indbakke - Microsoft O, I =] Preesentation og grafer. .. | IJ’_;I Microsoft Project

| @ Microsaft Word

LIr
_ pic
II@ Microsoft Excel - Ana... @ Microsoft PowerPaint - [, | € ) 10:52



Fremtidige udfordringer
I

- at fa oplysninger om bidiagnoser — faelles national indsats ifht.
"at seette flag pa” seerlige bidiagnoser (diabetes m.fl.), som det
kunne veere relevant at falge udviklingen i i et
forebyggelsesperspektiv

- at fa oplysning om henvisningsdiagnoser som supplement til
aktionsdiagnoser bl.a. mhp. at blive klogere pa, hvad der sker i
Indlaeggelsessituationen mm.

- at koble flere datakilder pa f.eks. fra treenings- og
sundhedscentersystemer, laegemiddeldata, kliniske databaser,
arbejdsmarkedsdata



