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Agenda

o Kort om NetKOL projektet

* Nejtil NetKOL:
- metode og resultater

 Hvad har vi leert om rekruttering?
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NetKOL:

Patienter 1 saerlig risiko for indlaeggelse

Forlgb i ambulatorium: Herlev, Hvidovre, Amager eller Bispebjerg

FEV1 under 60 pct.

Indlagt med en

de sidste 3 ar

forveerring inden for

Yy,

KOL i stabil fase (min. 3 uger efter forvaerring)

lIt-patienter
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Patientens udstyr
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Kommunikation patient/kliniker

VIDEO

MALINGER

FORMAL:
At fange forveerringer inden de kraever
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E Eggzlnstaden
Hvad ved vi fra andre undersggelser om
rekruttering?

Danmark:

*TelecareNord: ikke opgjort hvor mange patienter,
der afslog, men angiver at det var "mange”

Udlandet:

*Afslag fra imellem 22-80% - flest afslag ved
rekruttering af KOL patienter med akut forveerring

slkke mange studier angiver grunde og karakteristika
af nej-patienter overfor ja-patienter
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"Hvorfor Nej til NetKOL”
Formal

« Huvilke arsager opgiver patienter som begrundelse
for afslag til en telemedicinsk undersggelse?

« Ja og nej-sigere — forskel pa karakteristika?

« Kan vi identificere egnede patienter pa forhand og
derved fremover ggre rekruttering mere malrettet?
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Det er naturligvis frivilligt at deltage

You can get more with
a nice word and a gun
than you can with a
nice word.

W

X
‘-':r“,f, Al Capone

‘i" American gangster

(1899 -1947)
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Rekruttering til NetKOL

 Egnede patienter fik brev om deltagelse | NetKOL

e Opringning indenfor en uge med yderligere
Information om NetKOL

* Interesserede patienter inviteret ind til yderligere
iInformation og fremvisning/oplaering | udstyr

« Darlige patienter besggt i hjemmet
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Nej til NetKOL - metode

o Patienter der afslog blev spurgt om du ville opgive
arsag. Arsag groft inddelt i 4 grupper af
sygeplejerske

« Kun patientens vigtigste arsag medtaget i denne
undersggelse

o Karakteristika fra journaler hos samtykkende
patienter
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Inklusion og arsager til afslag

Egnede inklusion

n=560
[ 1
@nsker ikke Randomiseret
n=279 n=281
[ | 1 1 1 1
N\
Personlige Tekniske @nsker ikke @nsker Dad far Ingen grund
arsager arsager forskning Ambulatorie inklusion opgivet
n=164 N=53 n=23 n=17 n=10 n=12
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E Hovedstade“De 4 grupper Og pa'[ien'[ Udsagn

Personlige arsager (63,8%)
"Jeg orker ikke — har ingen energl”
"Vl Ikke sygeligggres” - 13 % af alle nej-sigere

Teknik (20,6%)
"Vl Ikke have en computer indenfor min dgr”

@nsker ikke forskning (8,9%)
"Vl Ikke veere med I lodtraekning”

@nsker ambulatorie (6,6%)
"Vl bevare den personlige kontakt”
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Hobdstaden Karakteristika Ja- og Nej-sigere
Ja-sigere Nej-sigere P-value
N=281 N=257*%
Kvinder, N, (%) 148 (52.7%) | 177 (68.9%) | <0.001
Alder, ar 69.6 (9.6) [74.0(9.0) [<0.001
MRCandengdsskala, mean (range) 3.6 (1-5) 3.7 (2-5) 0.11
Nuvarende rygere, N, (%) 82/281 (29.2) 68/250 (27.6) 0.61
Knogleskgrhed (%) 18.9 334 <0.001
Indlseggelser for KOL 1.07 (0-23) |1.41(0-14) |<0.001
forvarring dret for tilbud
om inklusion, mean
(range)
Indlaeggelseskraevende forvarring 1| .55 (0-5) 0.74 (0-8) 0.21
KOL, mean (range)
Indlzeggelse for KOL forvaerring i dret 1.07 (0-23) 1.41 (0-14) <0.001
fer tilbud om inkluson, mean (range)
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Opsummering

50% af egnede patienter med KOL afslar deltagelse i
et telemedicinsk projekt.

Disse patienter var:
o/Eldre
*Oftere kvinder

«Oftere indlagt med forvaerring af KOL teet pa
iInklusion

*Opgav oftest "Personlige arsager” og "@nsker ikke
teknik” som arsag til afslag
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Hvad har vi leert?

o Opfattelse af sygdommens sveerhedsgrad er
meget individuel — og derved er det sveert at
forudsige gnske om deltagelse

o |dentitet: Patienter foretager valg ud fra en
helhed. KOL er ikke altid det mest centrale |
patienters liv — men et vilkar de lever med
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Kriterier for deltagelse | telemedicin
matcher 50% patienters behov/gnsker

Patientens
kriterier for
at deltage
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Faktorer afgagrende for aeldre”s beslutning
for eller imod sundhedsteknologi

27 faktorer 1 6 undergrupper

1. Bekymring for teknologi
2. Forventede fordele

3. Behov for telemedicin
4. Alternativ stgtte

5. Social indflydelse

*6. Accept af aldring

Kilde: Sebastiaan Peek



i

Region
Hovedstaden

Malrettet rekruttering — er det muligt?

Individuel tilgang til patienterne — kende den
enkeltes behov bedre

Fokus pa eldre, kvinder og sveert syge

Samme patient, forskelligt tilbud ved fluktuerende
sygdom

Kompetente sundhedspersoner
* -ny rolle/lkommunikationsform

Rekruttering fra behandlingssted — telemedicinsk
udstyr er ikke let at forklare pr telefon
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Eva Brgandum

Forskningssygplejerske Lungemedicinsk Klinik,
Hvidovre Hospital

E-mail: eva.broendum@regionh.dk
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NetKOL resultater

Randomiseret undersggelse:
Overlaeege Thomas Ringbaek
“International Journal of COPD, sep 2015:

"Effect of telehealthcare on exacerbation and
hospital admission in patients with COPD: a
randomised trial”

KIH Evalueringsrapport:
Medcom.dk. Sep 2015
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Svagheder og styrker ved denne opggrelse

Svaghed:
Ingen kvalitative data
*Kender ikke patienternes computer forudseaetninger

*Patienter besluttede uden at se udstyr — beslutning
muligvis taget uden at forsta hvad de afslog

Styrke:

Patienter ikke selekteret pa forhand — alle der
opfyldte kriterier blev inviteret
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NetKOL

Computer 44% ofte
Tablet computer: 28%
Smartphone: 27%

Befolkning | Danmark:

65-74 arige: Stationaer computer: 45%, baerbar 62%
Tablet computer: 38%
Smartphone 54%

75-89 arige: Stationaer PC: 30%, beerbar: 36%
Tablet computer: 19%
Smartphone: 28%

Kilde Danmarks Statistik 2015
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Telematch — et bud pa en model

=
Egenomsorg
a i : 3 :
- = Asynkron selv-/ffiernmonitorering ~af specifikke symptomer
& Sygehistorie 2
Kombination af videokonsultation og selv-fjernmonitorering
i Sygehistorie 1
Videokonsultation med aben dialog
2 @ Svgehistorie 3
=

KOL

Moderat Svaer Meget svaer

KORA September 2015
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