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Telemedicin mojliggor battre
omhandertagande av patienter

(] Telemedicin, kommunikation med medicinsk bild- och
ljudinformation via telenitverk, har blivit ett etablerat arbets-
redskap inom specialiteter sdsom radiologi [1], patologi [2],
dermatologi [3], Oron- nds- och halssjukvard [4], akut-
sjukvard [5], psykiatri [6] och obstetrik [7]. Tekniken &r
sarskilt vardefull inom bildgivande diagnostisk verksamhet
och i omraden dér geografiska forhallanden forsvarar majlig-
heterna till specialistkonsultation. Enligt foresprakarna for te-
lemedicin underléttar tekniken distanskonsultationer och
mdjliggdr nya samarbetsformer som forenar fordelarna med
lokalt utférd vard och centralt genererad expertkompetens
[8]. Telemedicin anvinds framgangsrikt inom barnkardiolo-
gisk diagnostik, bland annat vid stora internationella centra
sdsom Mayo-kliniken, Rochester, USA, och Johns Hopkins
Hospital, Baltimore, USA [9-11], men erfarenhet fran vuxen-
kardiologisk verksamhet finns ej rapporterad.

Telemedicinskt samarbete
[ Jonkdpings, Ostergdtlands och Kalmar lan har ett telemedi-
cinskt samarbete, med stdd fran Stiftelsen for kunskaps- och
kompetensutveckling, provats inom klinisk fysiologisk och
vuxenkardiologisk verksamhet sedan 1997. Ekokardiogra-
fisk fjarrdiagnostik, utbildningsseminarier och hjértronder
har genomforts for att utreda mojligheterna med den nya tek-
niken. I projektet anvéndes persondatorbaserade videokonfe-
renssystem (Figur 1). Vid videokonferens kunde parterna se
och samtala med varandra samt studera och utbyta bildmate-
rial. Systemen placerades dels i undersdkningsrum i anslut-
ning till ultraljudsutrustningen, dels i konferensrum for rond-
och seminarieverksamhet vid sjukhusen i regionen.
Systemen kommunicerar 6ver tre ISDN-linjer med 6ver-
foringskapaciteten 384 kbit/s i bandbredd och &r konstruera-
de for ett mangsidigt anvindande. De ar forberedda for nat-
verkskommunikation med en bandbredd upp till 2 Mbit/s.
Systemen &r forsedda med hjul for enkel forflyttning, isolera-
de video- och ljudingangar for att mdjliggora inkoppling till
patientnéra ultraljudsapparater samt utgédngar for ett flertal
olika bild- och ljudkéllor for att tillgodose optimal konfe-
rensmiljo. Bild- och ljudinformation komprimeras for att re-
ducera dverford dataméngd. Komprimeringen kan justeras
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Telemedicin ar ett etablerat arbetsredskap inom ett
flertal medicinska specialiteter, och tekniken ar sarskilt
anvandbar i glesbefolkade omraden.

| syddstra sjukvardsregionen bedrivs sedan 1997 ett
telemedicinskt samarbete inom klinisk fysiologi och
kardiologi. Ekokardiografisk fjarrdiagnostik, utbild-
ningsseminarier och hjartronder arrangeras med video-
konferensteknik och transferering av digitala radata-
bilder.

Videokonferenstekniken reducerar bildkvaliteten men
fungerar val vid ekokardiografisk distanskonsultation.
Vid seminarier och ronder ar det viktigt att ljud- och
ljusforhallandena ar tillfredsstallande. Vid forevisning
av bildmaterial i samband med féredrag kan program-
varan Netmeeting forbattra presentationen. Dagens
videokonferensteknik lampar sig val for distansutbild-
ningar.

Telemedicintekniken mojliggdr nya samarbetsformer
resulterande i kompetensutveckling och battre patient-
omhéandertagande.

och anpassas for att tillgodose de viktigaste behoven, det vill
sdga systemen kan styras till att prioritera ljudinformation
fore bild, detaljskirpa fore uppdateringshastighet etc.

Vidare provades i Ostergdtland ett digitalt lagrings- och
analyssystem for kardiovaskuldr ultraljudsdiagnostik, Echo-
Pac. Systemet lagrar bade rorliga undersdkningsbilder och
stillbilder som radata (dvs i originalkvalitet) samt kan via det
landstingsgemensamma nétverket, med bandbredden 100
Mbit/s, fora 6ver undersdkningarna mellan sjukhusen. Syste-
met saknar dock videokonferensfunktionen, vilket betyder att
sandande och mottagande parter ej kan se eller samtala med
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Bit. Binary digit, det fundamentala informationselementet inom
data och datakommunikation, antingen 1 eller 0.

1kbit/s. Overforingskapacitet av ett tusen bit per sekund.

1 Mbit/s. Overforingskapacitet av en miljon bit per sekund.

ISDN. Integrated Services Digital Network = det nya digitala te-
lendtverket med en dverforingskapacitet av 2x64 kbit/s. Kan jam-
foras med éldre, analoga kopplarledningar i telendtverket med
en dverforingskapacitet av 38 kbit/s.

Netmeeting. Programvara som gor det mojligt att dela ett pro-

gram mellan tva datorer. Det aktuella programmet kors bara pa
en av datorerna men bada parter ser bilden.

varandra om registreringarna. Programmet har férdelen av att
mottagande part kan gora egna analyser, mitningar och ju-
steringar av bilderna i efterhand. P4 s sétt skickas patientun-
dersokningar fran sjukhusen i Motala och Norrkdping till
Universitetssjukhuset i Link6ping for analys och beddmning.
Systemet fungerar med automatisk 6verforing, det vill sdga sa
fort en bild har lagrats i Motala eller Norrkoping finns den till-
géinglig for bedomning i Linkdping och vice versa.

Patientundersdkning

Under tiden 1997-04-01—2001-06-30 genomfordes 77 doku-
menterade ultraljudsundersokningar dar videokonferens-
systemen nyttjades for bedomning av bilderna. Undersok-
ningarna utfordes vid lasaretten i Eksj6, Vdrnamo och Norr-
koping. Bade transtorakal och transesofageal ekokardiogra-
fisk teknik anvindes. I forsta fallet undersoktes patienten av
en biomedicinsk analytiker, i det senare fallet av en ldkare.
Bedomande likare tjanstgjorde vid Lanssjukhuset i Jonko-
ping eller Universitetssjukhuset i Linkdping. Undersdkning-
ar overfordes antingen i realtid pa akut sjuka patienter sa att
bedomaren hade moéjlighet att direkt kommentera fynden och
leda undersokningsproceduren, eller ocksa forevisades video-
inspelade sekvenser av undersdkningarna i efterhand.

Vid 63 undersdkningar (82 procent) fungerade videokon-
ferensmetoden problemfritt. Vid sju undersdkningar (9 pro-
cent) fungerade ej telekommunikationen inledningsvis, utan
forst efter upprepade uppringningsforsok och eventuell om-
start av systemen etablerades kontakt. Vid tre undersékning-
ar (4 procent) laste sig bilden under videokonferensen varpa
systemen fick startas om och ny kontakt etableras. Vid fyra
undersokningar (5 procent) kunde man ej etablera kontakt
alls. Vid tva av dessa tillfdllen var orsaken att personalen hade
monterat telefonsladdarna till videokonferensutrustningen
felaktigt.

Bildkvaliteten var en begransande faktor, framfor allt vid
transesofageal undersokning da detaljerade bilder forevisa-
des. Den temporala upplésningen var mer begransande dn den
spatiella. Hjartklaffarnas snabba rorelser forsvarade detalje-
rad granskning av klaffmorfologin. Problemet kunde kring-
gas genom att ett hjartslag lades in som en stindigt rullande
filmsekvens i ultraljudsmaskinen. Harefter spelades filmse-
kvensen upp med sédnkt hastighet. Ur diagnostisk synvinkel
fungerade arbetssittet vil, endast undantagsvis kunde man pa
grund av bristande bildkvalitet ej gora en tillfredsstidllande
bedomning av undersdkningarna.

Vid tva tillfillen undersoktes patienter med akuta hjart-
sjukdomar, dir den omedelbara diagnostiska insatsen fick di-
rekt livsavgorande betydelse: den ena patienten hade hjart-
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Ett videokonferenssystem bestar av en persondator férsedd
med en eller tva bildskarmar, mikrofon och videokamera. Till
systemet kan videobandspelare och annan bildgivande utrust-
ning med videoutgéng anslutas. Videokonferens med ISDN-an-
slutning sker med bild- och ljudkompression och dataéverféring
enligt den internationella standarden H.320.

Bildomvandlaren, en sa kallad codec, komprimerar och kodar
bilden bade spatiellt, den enskilda bilden, och temporalt, mellan
pa varandra féljande bilder (se Figur 2). Temporal kodning inne-
bar att en bild jamférs med foregéende bild blockvis. Endast om
skillnaden dverstiger ett visst troskelvarde sdnds data for mot-
svarande block. Det medfér att stillastaende delar av bilden
uppdateras séllan och de delar av bilden som varierar uppdate-
ras ofta.

Ljudet komprimeras och kodas. For detta finns olika metoder be-
roende pa vilken bandbredd som finns tillgénglig och vilken ljud-
kvalitet som 6nskas. Vid Iag bandbredd anvands CELP, Code Ex-
cited Linear Predicition. Vid hdgre bandbredd anvands PCM-
teknik, Pulse Code Modulation, som ger battre ljudkvalitet.

Datadverforing medger att man under pagaende videokonferens
kan skicka datafiler mellan systemen. Dessutom kan man dela
program till exempel med Netmeeting. Data for programmen,
datafiler eller skarmbilder och tangenthordsinmatning, dverfors
mellan systemen i en speciell datakanal.

Ett ISDN-abonnemang ger en bandbredd péa 2x64=128 kbit/s i
vardera riktningen. Tre ISDN-abonnemang ger 384 kbit/s. Storre
delen av 6verforingskapaciteten laggs pa bilden. Ljudet far 16
kbit/s eller 64 kbit/s av tillgénglig bandbredd. Vid anslutning till
natverk med dverforingskapacitet motsvarande tre ISDN krévs
drygt den dubbla bandbredden.

Modern bildgivande diagnostisk apparatur &r oftast forsedd
med en digital utgdng som kan leverera registreringarna som ra-
data eller enligt ett internationellt standardprotokoll. Dessa data
kan dverforas via natverk men kréaver oftast betydligt stérre
bandbredd &n traditionella videokonferenssystem. Vidare ges
inte samma méjlighet till interaktivitet mellan parterna som vid
en videokonferens, men bildatergivningen hos mottagande part
drav hogre kvalitet.

tamponad och den andra hade akut mitralisinsufficiens se-
kundér till hjartinfarkt. Bada patienterna transporterades akut
till Universitetssjukhuset i Linkoping for behandling.

Lagrade bilder
I Ostergotland lagrades under projekttiden cirka 700 patient-
undersokningar fran lasaretten i Motala och Norrkoping via
EchoPac pa en server i Linkoping. For att jamfora videokon-
ferensarbetsséttet med dverforing av hogkvalitativa, digitala
bilder undersdktes tolv patienter remitterade for bedémning
av vinster kammares funktion vid Norrkopings lasarett. Un-
dersokande biomedicinska analytiker i Norrkoping forevisa-
de undersokningarna for bedomande ldkare i Linkoping, dels
i form av videoinspelade sekvenser pa traditionellt videokon-
ferensmaner, dels i form av digitalt lagrade bilder i EchoPac.
Det ar var uppfattning att den samtidiga telemedicinska
kontakten mellan undersékaren och bedomaren kompletterar
bildinformationen sé att den nagot simre bildkvaliteten vid
videokonferensarbetsséttet jamfort med digitalt lagrade bil-
der i EchoPac mer én vil kompenseras. Saledes forordas vi-
deokonferensarbetssittet fore transferering av enbart hog-
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Figur 1. Videokonfe-
rensutrustning med
persondator, bild-
skdarm, mikrofon och
videokamera.

kvalitativa, digitalt lagrade bilder vid patientundersékningar.
Vid komplicerade fragestillningar och transesofageal eko-
kardiografi ér det en fordel om Gverforingen gors i realtid s&
att bedomaren kan péverka undersokningens innehall och
omfattning, vilket ocksa ar ett arbetssitt som forordats inom
barnkardiologisk verksamhet [12].

Ekokardiograforens skicklighet dr av avgdrande betydelse
for undersokningens kvalitet och virde. Undersokaren, i var
region oftast en biomedicinsk analytiker, bor ha genomgétt en
grundutbildning i ekokardiografi for att sjilvstindigt kunna
utfora standardundersokningar och hantera telemedicinut-
rustningen. Telemedicinskt arbetssdtt fungerar vél och é&r
praktiskt i en situation dir konsultation av expertis dr ndd-
vandig.

Ronder

Under projekttiden arrangerades hjartronder tva till tre gang-
er per manad med videokonferensteknik mellan Universitets-
sjukhuset i Linkoping och Lanssjukhuset i Jonkoping. Tva
ganger per halvar triffades foretrddare for remitterande och
mottagande kliniker personligen vid ett av sjukhusen. Varan-
nan gang diskuterades patienter med defekta hjartklaffar, var-
annan gang patienter med kranskérlssjukdom. Vid dessa ron-
der deltog ansvariga kliniska fysiologer, kardiologer, torax-
radiologer och toraxkirurger. Videoinspelade sekvenser av
ultraljudsundersokningar samt dvrig pappersdokumentation
skickades med traditionell postgang till Universitetssjukhuset
och forevisades dérifran vid ronderna déarfor att bildkvaliteten
inte tilldt att inspelade undersokningar demonstrerades tele-
medicinskt fran Jonkoping.

Toraxkirurger och hjirtldkare i Linkoping behdvde mer
detaljerad information om hjartanatomin for klinisk besluts-
tagning dn vad overforingstekniken medgav. Vid Universi-
tetssjukhuset arrangerades ronderna enligt tradition i ett ront-
gendemonstrationsrum med svag belysning for att underlatta
visning av rontgen- och ultraljudsbilder. En mikrofonforsedd
videokamera registrerade fran projektionsduk de demonstre-
rade angiografi- och ultraljudsbilderna samt filmade kom-
menterande ldkare i Linkdping. Senare under projektet for-
sdgs ronddeltagarna med individuella mikrofoner, sa kallade
myggor, for att forbéttra ljudkvaliteten. Lakarna i Jonkoping
hade dock pé grund av otillracklig bildskérpa svart att tillgo-
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Figur 2. Bildkompression och kodning i videokonferenssystem. Den inkommande analoga videosignalen,
som i det Europeiska videosystemet PAL-systemet &r 25 bilder/s med 625 linjer, digitaliseras och reduceras
till en bildstorlek om 288x352 pixlar. Firg och ljusintensitet kodas var for sig, fdrgen med halva upplésning-
en jamfort med ljusintensiteten. Kodning sker med hjélp av DCT, Diskret Cosinus Transform, en sorts fre-
kvensanalys av bilden, samt »Run-length«-teknik, vilket medfér en betydande datareduktion.

dogora sig angiografibilderna som forevisades i Linkoping,
och ronddeltagarna ségs otydligt pa grund av den svaga be-
lysningen.

Videokonferens och forevisning av rontgenundersékning-
ar har motsatta krav pa rumsmiljon. Videokonferensutrust-
ningen stéller krav pa ljus- och ljudnivan. Deltagarna i en vi-
deokonferens bor vara direktbelysta, gdrna mot en moérk och
neutral bakgrund, och det bor inte forekomma nagra storande
ljud. I rontgendemonstrationsrummen &r det ofta morkt, och
storande buller fran filmforevisningsapparatur och flaktar
samt sorl dr vanligt forekommande.

Genom att anvédnda tystare apparatur, andamalsenlig be-
lysning, myggmikrofoner, fasta videokameror, stora viggfas-
ta bildskdrmar eller videoprojektorer gar det redan med da-
gens teknik att skapa en god miljo for videokonferens och
rontgendemonstration. Vidare behdver deltagarna vid video-
konferensméten introduceras i arbetssétt och teknik for att
kunna medverka optimalt. Idag drivs ofta telemedicinska pro-
jekt av entusiaster, och i den oinvigdes hander kan tekniken
misslyckas. Utbildning i handhavande och teknik ar lika vik-
tig som for annan medicinteknisk utrustning.

Videokonferenssystemen minskade avstdndet mellan
sjukhusen och mojliggjorde en ny och fungerande samarbets-
form. Kompetensen hos bade utbildningsldkare och specia-
lister som deltagit vid ronderna i Jonkoping 6kade till foljd av
kontakten med Universitetssjukhusets experter. Detta resul-
terade i hogre arbetstillfredsstéllelse och béttre patientom-
hindertagande.

Seminarier

Vid institutionen for medicin och vard, Universitetssjukhuset
i Linkoping, arrangeras en gang i veckan ett vetenskapligt se-
minarium med ett aktuellt kardiovaskulart tema. Foredragen
halls i en ljus lokal med modern AV-utrustning och har i ge-
nomsnitt ett tjugotal lokala dhdrare. Sedan hosten 2000 har
nio seminarier f6ljts fran ldnssjukhusen med hjilp av video-
konferenssystemen som kopplats upp for tva- eller flerparts-
kommunikation. En ansvarig person utsags i Linkoping som
med videokamera filmade foredragshallaren, skrivtavlan,
diabilder och overheadbilder samt valde vilken bildkilla som
skulle forevisas. Foredragshéllaren forsags med myggmikro-
fon.
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For att optimera kvaliteten i foredragshallarens bildmate-
rial prévades programvaran Netmeeting. Denna funktion in-
nebir att bildmaterialet séinds dver som en sérskild datafil.
Netmeeting gor det dessutom mojligt att visa foredragshalla-
ren och bildmaterialet samtidigt pa var sin bildskdrm om mot-
tagande videokonferenssystem forses med tva bildskérmar.
Vid flerpartskommunikation da fler &n tvé parter 6nskade del-
ta i seminariet bestélldes en flerpartskoppling i telenétet, en s
kallad bryggkoppling. Efter foredraget holls en kort diskus-
sion, d4 samtliga deltagare gavs mojlighet att stilla fragor till
foredragshéllaren.

Distansuthildning mdjliggors

De vetenskapliga foredragen erbjod betydligt battre ljus- och
ljudférhallanden 4n de kliniska hjartronderna. Foredragshal-
laren ségs och hordes bra, men overheadbilder som var detal-
jerade, handritade eller forsedda med liten text var svarlésta.
Den for sdndningen ansvarige personen behdvde vara obser-
vant och pépasslig for att seminarieframstéillningen skulle bli
tillfredsstéllande for mottagande parter. Netmeeting forbatt-
rade seminarieframstdllningen betydligt och forenklade ar-
betssittet, men funktionen fungerade ej vid flerpartskonfe-
rens da det forutsitter att kommunikationen gér via nétverk.
Vid den paféljande diskussionen hordes de enskilda inldggen
fran deltagarna vid Universitetssjukhuset undermaligt for
lyssnande parter i regionen. En cirkulerande mikrofon 16ste
enkelt problemet.

Var erfarenhet dr saledes att foredrag ldmpligen presente-
ras i videokonferensmiljo med hjélp av ett system som kom-
municerar via niatverk, med en fast stationerad videokamera
som visar foredragshallaren, och att bildmaterial forevisas
med hjilp av Netmeeting. Mottagande videokonferensutrust-
ning forses med tva bildskdrmar. Seminarielokalen bor vara
dndamalsenligt belyst och foredragshallaren bor bara mikro-
fon. Vidare finns moéjlighet att ansluta digitala skrivtavlor,
ljusbord och diaprojektorer.

Med dagens videokonferensteknik gar det att arrangera di-
stansutbildningar med tillfredsstédllande bild- och ljudkvalitet
till en skilig kostnad. Denna méjlighet borde universitet och
hogskolor nyttja i storre utstrackning, och tekniken kan till
exempel med fordel anvéndas for att komplettera ST-ldkarnas
utbildning vid mindre enheter.
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SUMMARY

Telemedicine facilitates better
management of patients

Peter Blomstrand, Per-Gunnar Bjorklund, Jan-Erik
Karlsson, Jan Engyvall.
Lakartidningen 2002,1704-7

Telemedicine has found applications in many
areas of medicine and is especially useful in rural
areas where health care specialists are scarce.

A telemedicine project involving clinical physiolo-
gy and cardiology was established in Ostergoétland
and Smaland in 1997. Echocardiographic remote
consultations, multiparty scientific seminars and
medical conferences were organised using video
conferencing units capable of transmitting high
quality digital images.

Transmitting video signals with a reduced band-
width lowers image quality but is useful in echocar-
diographic remote consultations. Light and sound
must be optimised when scientific seminars and
medical conferences are transmitted. Netmeeting
is useful for the presentation of pictures and pho-
tos. As in television, a person is needed to direct
these functions.

The video conference technique is very useful for
remote education and teaching. Telemedicine
techniques make new collaborations feasible re-
sulting in higher competence among the staff and
better patient care.
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