Artikel [
@ NUANCE

CHALMERS

ASAP-teamet; Hoor Jalo (doktorand), Stefan Candefjord (Docent), Anna Bakidou (doktorand),
Bengt Arne Sjoqvist (Professor of Practice, emeritus) och Mattias Seth (doktorand)

"Vihar en nollvision for Digital
Halsa i prehospital sjukvard
- talteknologi ar en viktig

komponent i detta”.

P& institution for Elektroteknik pd Chalmers moter vi forskningsteamet
inom Prehospital Digital Halsa som leds av Bengt Arne Sjoqvist, professor
of practice emeritus, och Stefan Candefjord, docent. Teamet arbetar

med flera spannande och innovativa projekt som syftar till att ge battre
beslutsstdd till mobil och prehospital sjukvard t.ex. ambulanssjukvard i
den nya framvaxande sjukvardsparadigmen - ibland refererad till som
Omstallningen. Denna utmarks av en ckande och aven alltmer avancerad
sjukvard i hemmiljo parallellt med en mer centraliserad specialistsjukvard.
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De vardmassiga utmaningarna i omstallningen ar manga, menar Bengt Arne.

Nar mer sjukvard skall hanteras av mobila team i patientens hem, behdver olika
team med olika organisatorisk hemvist kunna samordna saval akut som icke-akut
vard kring patienten. Samtidigt innebar en alltmer centraliserad specialistvard for
exempelvis stroke, hjartinfarkter mm att patienter med dessa tillstand inte alltid
ska transporteras till narmaste sjukhus utan i stallet till det sjukhus dar det finns

ratt specialistkunskap och ratt vardutbud.

Genom denna utveckling, samt ett brett panorama
med sjukdomstillstand att hantera, stalls allt hogre
krav pa att ambulanspersonal och andra mobila team

i realtid far tillgang till adekvat patientinformation och
olika beslutsstod for att snabbt kunna ta de basta
vardbesluten for varje enskild individ. Ratt utformade
och objektiva beslutsstod forbattrar ocksa mojligheten
till mer jamlik vard oavsett t.ex. geografisk plats, sprak
eller kultur. Ju béattre stod vi kan ge vardpersonal sa att
de kan fatta ratt beslut, desto battre maojlighet till basta
individuella vard far patienten, forklarar Bengt Arne.
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Bengt Arne Sjoqvist och Stefan Candefjord i Testambulansen
Inom institutionen for Elektrotekniks forskargrupp
Medicinska signaler och system drivs flera beslaktade
projekt inom Prehospital Digital Halsa under
familjenamnet ASAP: Acute Support Assessment
and Prioritization. Visionen for dessa ar att utifran
ett gemensamt synsatt och teknikgrund skapa battre
beslutsstodd for vardpersonal i prehospitala och mobila
sammanhang som t ex i patientens hem eller i en
ambulans. En stor fordel med ASAP ar att gruppens
doktorander arbetar utifran en gemensam plattform
men med olika kliniska tillampningar. De kan da stotta
varandra och dven ta del av eller dteranvanda delar av
varandras resultat.

- Samtliga ASAP-projekt bygger pa en gemensam
teknisk grundstruktur. Denna anvander vi ocksa till

att stegvis skapa en s.k. Digital Health Sandbox, dvs
en miljo dar vi genom tester och mer eller mindre
realistiska simuleringar kan narma oss verkligheten
under kontrollerade former. Vi kan t.ex. testa olika
produkter och lésningar, koppla samman data fran olika
system och medicinteknisk utrustning m.m., berattar
Mattias Seth, doktorand inom ASAP Home/Autumn
Leaves och med fokus pa interoperabilitet, datafusion,
beslutsstod och Al.

ASAP Home adresserar den véxande "sjukvard i
hemmet” sektorn med bl.a. egenmonitorering, och
fokuserar pa battre och optimal tidig prehospital
hantering vid akuta incidenter i hemmiljo innan
vardpersonal &r pa plats. | den forsta tillampningen
Autumn Leaves ar fokus pa automatiskt
detekterade fall.

Projektet ASAP Stroke, dar doktorand Hoor Jalo
arbetar, ar inriktat pa akut strokesjukvard och férutom
datafusion, Al och beslutsstod handlar det om att
bl.a. studera mojligheter med bildanalys som objektivt
komplement i den prehospitala patientbedémningen.

| ASAP Trauma ar fokus stod till prehospital
vardpersonal vid hoég och lagenergi trauma sasom
t.ex. trafikolyckor respektive fall i hemmet. Aven inom
forsvarsmedicin finns har likartade fragestaliningar
och behov av stdd. Precis som i ASAP Stroke bygger
man pa en mobil IT-plattform, som i realtid ska
kunna hamta och aggregera information fran alla
typer av informationskallor som finns i en ambulans,
kameror, monitorer, journalsystem m.m., men aven
fran sjukhusjournaler och liknande (datafusion). |
bada projekten ar ambitionen att ocksa integrera
information fran mikrovagsbaserade I6sningar med
tillampningar inom stroke och trauma t.ex. Medfield
Diagnostics Strokefinder. I ASAP Trauma finns ocksa
ett sarskilt intresse av att utveckla nya verktyg for
anvandarinteraktion. Har kommer Nuance och deras
taligenkanningslosning Dragon Medical in i bilden.
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Smarta interaktionsverktyg fér ambulanspersonal
- Om vi skall kunna erbjuda realtids beslutsstod aven
i pressade situationer maste nodvandig information
na vara algoritmer i realtid. D& maste vi hitta satt att
hantera hur man smartare och snabbare kan tillféra
denna information nar handerna dr upptagna med
annat, forklarar Anna Bakidou doktorand inom ASAP
Trauma.

- Under en "vanlig”, enkel transport sa ar det inga
problem med att hinna med att skriva in t.ex.
journalanteckningar via pekskarm eller tangentbord,
men med en allvarligt sjuk patient, dar beslutsstdd kan
vara extra viktiga, kan det vara mycket information som
behdver hanteras och kommuniceras forklarar Bengt
Arne. Och far vi inte in ny patientdata i realtid sa har vi
heller ingen nytta av vara beslutsstod!

- Vad vivill testa i ASAP Trauma ar att anvanda tal in
och fa feedback tillbaka med en rost i drat. Viktigt
for att detta ska fungera ar bl.a. att taligenkanningen
fungerar i en komplex och bullrig milj6, och kan
hantera flera anvandare. Det kan vara manga personer
som for samtal med ambulanspersonalen som t ex
kollegor, patienten, anhdriga och aven telemedicin
med lakare pa distans. Sammantaget kravs da en
snabb effektiv manniska/maskin dialog som endast
samlar in den information som behdvs, och som inte
lyssnar pa all annan information som ségs. Nuance
taligenkanningslosning Dragon Medical kommer att
anvandas i arbetet med att skapa och utvardera ett
sadant innovativt interaktionsverktyg berattar Anna
Bakidou.

| arbetet utnyttjar Chalmers den utokade férmadga
som Dragon Medical har att integrera systemet in

i anvandardesignen och verkligen gora varje steg

av arbetsprocessen helt roststyrd. Taligenkanning
och talstyrning kommer att vara ett komplement till
tangentbord och pekskarm i ambulansen for att géra
I6sningen redundant.

Incidentbedémning & prioritering
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Aterkopplingen pa den nya information som tillférs
ar forstas oerhort viktig, det maste ga snabbt att

fa bekraftelse pa att ratt information har forts

in, sa att beslutsstoden i forlangningen ger ratt
rekommendationer for patientens vard. Snabbheten
kommer vara en nyckel - att fa snabb feedback pa att
systemet har uppfattat information ratt ar oerhort
viktigt, poangterar Anna.

Vihar redan gjort en forstudie och ett examensarbete
och haller nu p& med vart andra exmanensarbete dar
vi anvander Dragon Medical taligenkanning och
RealWear headset for ljud- och bildaterkoppling.

Vart mal ar att ha en prototyp klar och testad inom
nagra ar, berattar Anna.

Nuance, som stodjer projektet genom sin
taligenkanningslosning ar mycket positiva till att
tekniken nu testas i denna kritiska prehospitala miljo,
da 16sningen redan med framgang tidigare har provats
inom bl.a. Sahlgrenska Universitetssjukhuset och
inom NU-sjukvarden nar det géller effektivisering
av journaldokumentation. Jesper Hessius, CMIO pa
Nuance, berattar att Dragon Medical fungerar val
pa akutavdelningar inom andra regioner, dar det
redan idag stalls hoga krav pa tillforlitlighet, snabb
igenkanning och prestanda. - Det finns darfor all
anledning att tro att I6sningen kommer fungera val
aven for ambulanssjukvarden.

Oka precisionen i alla beslut - Iangs hela vardkedjan
Visionen for vara projekt ar att vi vill 6ka precisionen

i alla vardbeslut. Vi har en "nollvision” om att vi inte
ska ha nagra fel i bedomningar, prioriteringar och
handlaggning langs hela den vardkedja vi valt att arbeta
med. Och en sddan vardkedja kan borja sa snart en
incident har hant och sjukvarden fatt information

om detta via patienten eller p& annat satt, forklarar
Bengt Arne.
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Datafusion ar av stor vikt for att kunna utveckla de
realtids beslutsstdd vi efterstravar och innebar att
information och data fran olika kallor samlas sa att
informationen blir sa heltackande och specifik som
mojligt for varje patient, berattar Stefan. Samtidigt
erbjuder roststyrning, talsyntes och video stora
mojligheter for en battre anvandarinteraktion. |
de l6sningar vi arbetar med finns bade passiva
beslutsstod dar anvandaren behdver vara aktiv och
aktiva beslutsstod som arbetar i bakgrunden och dar
anvandaren far information automatiskt nér och om
den behovs.

Manga inom forskningen arbetar med enskilda system,
men det finns inte s manga som arbetar med att
kombinera ihop information fran olika system och av
olika natur, och inte heller information som dynamiskt

kompletteras sasom sker under ett ambulansuppdrag.

Vitror att detta kan vara en nyckel till att ta fram battre
och mer individanpassade beslutsstod. Vart bidrag i
detta blir att satta upp de modeller och arbetssatt
man kan behdva for att sammanfora helt olika system
och fa dem att samarbeta for att ta bra vardbeslut,
utvecklar Stefan.

Inom prehospital sjukvard finns internationellt
etablerade och likartade processer och rekommen-
dationer kring hur patienter bér omhandertas i olika
situationer. Nar man bygger IT-I6sningar for t.ex.
ambulans behéver man darfor bade kanna till och
ta hansyn till dessa.

- Manga olika aspekter maste hanteras for ett lyckat
projekt - arbetsmiljo, arbetssatt, teknisk integrering
med befintliga system, och sedan presentationen
av data pa ett lattoverskadligt satt. Systemet maste
fungera optimalt i ambulansarbetet, sager Mattias.
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Kliniknara samarbete med Sahlgrenska
Universitetssjukhuset och andra for nyttiggérande
av ny teknik

- Vi arbetar med digitalisering som stod i hela kedjan
och dar man hela tiden utvarderar och forbattrar
processerna for battre vard. En modell som vaxer fram
i tatt samarbete med ambulanssjukvarden, berattar
Stefan. Var styrka ar att vi sedan langt tillbaka har ett
nara samarbete med ambulanssjukvarden och dess
verksamhetsledning pa Sahlgrenska. Vi har drivit flera
gemensamma projekt de senaste aren, och har t ex
utvecklat en testambulans dar vi kan filma och testa
olika tillampningar sa att vi kan se hur de fungerar.
Var ambition ar att testambulansen kan utgora en
del av var Digital Health Sandbox. | ASAP Trauma
har vi dven ett nara samarbete med Sahlgrenska
Universitetssjukhuset och dess Traumacenter.

- De medicinska experterna hittar vi ju i sjukvarden sa
det ar forstas otroligt viktigt att de ar aktiva i projekten,
menar Stefan. P3 institutionen har vi en lang tradition
att jobba med medicinsk teknik, sedan 1950-talet
faktiskt, och har alltid haft ett gott kliniknara samarbete,
intygar Bengt Arne.

| vissa projekt sd har vi jobbat med en fyrstegsmodell
dar det i ett av stegen ingar att gora realistiska
simuleringar for att tydliggora hur vara l6sningar
fungerar och paverkar eller férandrar processer och
samarbeten. Var Digital Health Sandbox kan bli en viktig
komponent har. Detta steg underlattar arbetet med
att ga vidare mot operativt inforande och eliminera
barnsjukdomar innan man mdoter patienter. | modellen
ingdr ocksa att tidigt klargora forutsattningarna for
uppskalning och operativ drift t.ex. i en region eller
kommersiellt efter att var insats som forskare och
innovatorer ar klar. Pa detta satt vill vi bidra till vad jag
och andra kallar for nyttiggérande av var forskning och
innovativa arbete avslutar Bengt Arne.




