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Agenda

= Hvad er SAMBLIK-diabetes?

= Resultater fra pilotafprgvning i 2021-22

= Rammerne for ny storskala-afprgvning i 2024-25
» Dialog / Spgrgsmal
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SAMBLIK-diabetes giver sundhedsfaglige i alle sektorer det
samme overblik over en diabetespatients sygdomshistorie.

Lasningen udstiller helbreds- og forlgbsdata fra nationale
datakilder fra region, kommune og praksissektor.

Kun visning af data

Brugerne far adgang via en ‘knap’ i eget journalsystem.



Hvilket problem adresserer SAMBLIK?

Borgere i komplekse forlgb: De sundhedsfaglige:

« Skal ofte selv beaere vigtig « Skal lede i flere (eksterne) systemer, for at
information rundt skabe overblik — det er tidskraevende

- Viden gar tabt imellem sektorer « Har ikke adgang til alle relevante datakilder

Ulighedsskabende « Mangler overblik
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Samblik bygger pa en national infrastruktur
for deling af data

National service platform
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Governance, finansiering og
perspektiver

=  Samblik-diabetes refererer til programstyregruppen for
Et Samlet Patientoverblik:

= KL, Danske Regioner, PLO, Sundhedsministeriet,
Sundhedsdatastyrelsen

=  Sundhedsministeriet har finansieret udvikling og afpravning

mblik-diabetes er spydspids for et bredere Samblik, der skal
understgtte borgere med flere kroniske sygdomme




midt

regionmidtjylland

Brugerfladen: En navigations-ramme og tre hovedkomponenter
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Visning 1: Sammenhange mellem malinger og

medicinhistorik

Samblik Diabetes

Diagnosespecifik visning

=] Forleb & Medicin
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Visning 2: "Klassisk” visning af fem

seneste malinger

Samblik Diabetes

Diagnosespecifik visning

Ar Malinger B9 Forleb & Medicin

Alle seneste méalinger

Navn Veerdi Data
eGFR >90 ml/min 02/05/2023
HbAlc 73 mmol/mol 02/05/2023
LDL 21 ml/min 02/05/2023
Diastolisk tryk 85 mmHg 10/02/2023
Systolisk tryk 134 mmHg 10/02/2023
eGFR >90 ml/min 10/02/2023
Vaegt 112 kg 10/02/2023
LDL 2,7 mmel/l 10/02/2023
Vaegt 3,7 mmol/l 10/02/2023
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Visning 3: Forlgbsoverblik m. historiske og kommende aftaler~

Samblik Diabetes
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Samblik Diabetes

‘ j Foried

NAVN STYRKE
Glukosessnkende medicin  ATC: A10X K KX

'._LI-:] *ausarat - Metformin 100 enhader/ml
Ozempic 0,25 mg

Lipidssenkende medicin  ATC: A10X XX

Metformin 100 anhader/ml

Ozemplc 0,25 mg

Vanddrivende og blodtrykssenkende medicin  ATC: A100x XX

Metformin 100 enhader/ml|

Ozempic 0,25 mg

Bvrig medicin ATC: ALOX XK

Metformin 100 enheder/ml|

Ozempic 0,25 mg

FORM

Filmovertrukne tabletter

Filmovertrukne tabletter

Filmovertrukne tabletter

Filmovertrukne tabletter

Filmavertrukne tabletter

Filmovertrukne tabletter

Filmaovertrukne tabletter

Filmavertrukne tabletter

INDIKATION

Mod sukkersyge

Mod sukkersyge

Mod sukkersyge

Mod sukkersyge

Mod sukkersyge

Mod sukkersyge

Mod sukkersyge

Mod sukkersyge

INDHOLDSSTOF

Metformin

Ozempic

Meattormin

Ozempic

Mettormin

Ozempic

Metformin

Ozempic

KD TETER

2 ud af 11 d

DOSIS

40 enheder morgen og 34 anhader aften

2 tabletter dagligt

40 enheder morgen og 34 enheder aftan .

2 tabletter dagligt

40 enheder morgen og 34 enhader aften ...

2 tabletter dagligt

40 enheder morgen og 34 enheder aften ..,

2 tabletter dagligt

A



Pilotafprgvning af SAMBLIK-diabetes

1 Pilotafprgvning blev udfagrt i oktober 2021 il
februar 2022

- 32 sundhedsfaglige afprgvede SAMBLIK-
diabetes og blev efterfglgende
interviewet

Link til evalueringsrapport: www.samblik-diabetes.rm.dk



http://www.samblik-diabetes.rm.dk/
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Bedre beslutningsgrundlag og sparede ‘klik’

Mindre tid gar med at finde information

> ”.jeg sidder jo og bruger tid pd forst at klikke ind i henvisninger, s§ i diagnoser, og
sd i FMK, osv. SAMBLIK vil lette min arbejdsgang.” (Sygeplejerske, Sygehus)

> ”..det vil spare utroligt meget tid for mig. En proces der normalt kan tage 10-15
minutter — det kan jeg med SAMBLIK nd pa 10-15 sekunder” (Leege, Sygehus)

> “Med SAMBLIK skal vi ikke ind og kigge s§ mange steder” (Laege, Almen praksis)

Bedre beslutningsgrundlag

> ”...det er genialt, at medicinen kommer under de forskellige mélinger. Det giver et meget
bedre grundlag for at vurdere hvad vi skal gore. (Sygeplejerske, Sygehus, RS)”

> Vi vil ikke spilde tid pd at prgve noget medicin, som tidligere har veeret provet af, uden
effekt. Behandlingen vil vaere mere mélrettet og effektiv. (Leege, Sygehus)”

> “Patienten havde fdet noget medicin, som hun ikke kunne tdle, og s havde hun taget 10
kilo pd! Det var de her grafer, der fik mig til at vaere opmaerksom pé& det.”
(Sygeplejerske, almen praksis, RM)




Bedre overgange og tvaersektorielt samarbejde

Specialist radgivning fra hospital til AP bliver mere malrettet

> ”"Pa den her made, kan vi se de samme ting, og né til en faelles forstdelse,
meget hurtigere og mere kvalificeret. (Leege 11, Almen praksis)

> “Det skal altid g8 s§ staerkt, s& man kan nemt glemme at sige nogle ting.
Derfor godt at de inde pa hospitalet kan se det hele. S& er man ikke i tvivl
om man fx har udeladt noget.” (Sygeplejerske, almen praksis)

> “Det vil veere mindre abstrakt at tale sammen, hvis vi begge to kigger pd det
samme billede.” (Laege, Almen praksis)

Overgange fra AP til hospital (nhy-henviste)
« Adgang til blodtryk og vaegthistorik relevant for behandlingsbeslutninger
. Klinikere pa sygehus far “blgd viden” om sygdomsbyrde og compliance

> "Det giver et overblik over at patienten faktisk evner at komme til sin egen
laege, sd han har i hvert fald en vis grad af egenomsorg. Det siger noget om
hvad man har at bygge videre pd.” (Sygeplejerske 32, Sygehus RM)




Ulighed i sundhed og patientinddragelse

Patienter skal ikke selv baere information over sektorgranser

”..[normalt] s& bliver det op til patienten, at veere informationsbeerer - og det
ved vi godt, hvem det |lykkedes for. Det er de staerke, som selv kan finde ud af
at logge pd Sundhed.dk, osv. Det kan mange af vores svage borgere ikke. Jeg
teenker, SAMBLIK vil vaere en keempe hjeelp for dem. (Laege, Almen praksis)”

SAMBLIK som et padagogisk dialogvaerktgj

> Til sygdomsforstaelse og compliance

Fx: "Vi f8r mulighed for at snakke med patienten om hvorvidt det gér
godt eller skidt med at indlgse recepterne. Og snakke om en evt. drsag
hvis preeparatet ikke afhentes. (Laege, Sygehus)
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Perspektiver fra hjemme- og
diabetessygeplejersker

... stgrst veerdi hos erfarne/specialiserede sygeplejerskers
arbejde med sarbare borgere i komplekse
behandlingsforigb.

... seerligt veerdifuldt ved opstart af leengerevarende
borgerforlgb hvor der er meget dialog med laege/sygehus.

Kan frigive tid, fordi spl. ikke selv skal lede efter data eller
kontakte andre sektorer for at fa information om patientens
forlgb eller malinger.

Give bedre mulighed for at understgtte borgere i at fglge
behandlingsplanen, som er lagt af den henvisende sektor.

Forbedre grundlaget for faglig sparring med den henvisende
sektor vedr. tilpasning af behandlingsplaner
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Perspektiver fra sundhedskonsulenter

Sundhedshuset

O ... bedre og mere lige muligheder for at understgtte
borgerne i at fglge behandlingsplaner fra almen
praksis og sygehus.

O ... bedre grundlag for at tale med borgeren om,
hvorvidt de tager deres medicin korrekt og gar til
kontrol ved almen praksis, sygehus og evt. ved
fodterapeut og gjenlaege.




Resultater fra pilotafprgvning i 2021-22

Hurtigere overblik og faerre ‘klik’
- Ikke kun et spgrgsmal om adgang til nye data, men om let adgang

Et bedre beslutningsgrundlag
« Sammenstillinger af data + nye data ved sektorovergang

Tvaersektorielt samarbejde og overgange imellem AP og sygehus
 Telefonradgivning mellem AP og endokrinologen
* Nyhenviste patienter til diabetesklinik

Faglig supervision og patientinddragelse

« Supervision af spl. eller evt. yngre laeger
 Pazedagogisk redskab i dialog med patient

« Understgtte patient/borger i at fglge sit forlgb

Kommunale erfaringer - potentiale isaer hos specifikke brugere.
« Diagnhose-specifik visning passer ikke bredt i kommunen
» Men potentiale hos erfarne/specialiserede spl. + ifm. afklarende samtaler
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Storskala-afprgvning af SAMBLIK-diabetes - Formal

mdt

SAMBLIK

~ en ny made at dele sundhedsdata

1Y
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Veerdiskabelse for
sundhedsfaglige
(og patienter)

Pilot
(2021)

Undersgge
forskellige typer
implementering

Gevinster i
sundhedsfaglig
praksis

Storskala
(2024-2025)
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1) Dansk evalueringsrapport
malrettet beslutningstagere

2) Forskningsartikler




Storskala-afprgvning - Setup
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Afprgvningens forlgb over 2 ar

 Forskudt opstart af de fire sundhedsklynger, heraf 2 i Region Midt

 Forste klynge (Randersklyngen) startede i september 2024

Implementeringsforlgb pa 12 mdr. m. forskudt opstart SAMBLIK-diabetes kan fortsat bruges: 4-12 mdr.

NO@O Dl B SNON/)
O M = 8 o -
NT » >\ | T C
el > | ‘ O =

3 = 3

o > T

= \ } =

|

Dataindsamling: Igbende monitorering
og status + afsluttende interviews

« Deltagere per klynge:
« Diabetesambulatorium, 8-10 almen praksis, 1-2 kommuner.
 Hos hver deltager gennemfgres et implementeringsforlgb med Igbende statusmader og
support fra SDCA
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Knap-integrationer til storskalaafprgvningen

Knap-integrationer er i folgende systemer:

MidtEP] + Sundhedsplatformen (Hospital)

XMO + EG Clinea (Almen praksis)
KMD Nexus (Kommunalt EOJ)

nmunikation (Ctrl+Alt+1)
liometri (Ctrl+Alt+A)

itokort

Henvisning

(=3

Patologi
Billeddiagnostik PACS
Klinisk immunologi
Ambuflex

Den nationale henvisningsformidling
Sundhedsjournalen
Feelles billedindex
Obstetrik

FMEK Online

Samblik
Implantatregister

Eksternt EKG system

Alt+Shift+1
Alt+Shift+3
Alt+Shift+3
Alt+Shift+6
Alt+Shift+7
Alt+Shift+8
Alt+Shift+9
Alt+Shift+0
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Online
opslag v
KiiBs I Liva

Medicin (6)

Contalgin (5 ma)

Marevan (2,5 mg)
Citalopram "Mylan" (40 mg)
Cilodex (3+1 mag/ml}
Panodil (665 mg)

MERE INFORMATION

[ Sundhedsjournalen

VW favoritter

ordiprax+
1 tablet 2 gange dar SAMBLIK-diabetes
tablet Ma:1 aften , T Pleje.net
1 tablet daglig

4 drdber morgen, m
2 tabletter morgen, middag o... 03-07-2024

1Login '
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Dialog og spgrgsmal

= Umiddelbare tanker om lgsningen?
= Kan I genkende scenarierne?

= Andre scenarier, hvor en Igsning som denne kunne veere relevant?



Link til hjemmeside og fagrste
evalueringsrapport:

www.samblik-diabetes.rm.dk

SAMBLIK

- en ny made at dele sundhedsdata
pa tvaers af sektarer

mdt



http://www.samblik-diabetes.rm.dk/

Kontakt

Morten Bonde Klausen
Konsulent, ph.d.
Projektleder for afprgvningen

moklau@rm.dk / + 45 40 24 36 22

——

Anne Skovager Thomsen
IT-konsulent og sygeplejerske
anskth@rm.dk / + 45 21 25 09 65
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