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Disposition

 Hvorfor TaleGenKendelse "TGK"” til EPJ?
e Hvordan virker TGK?

* TGK projektet pa OUH Odense Universitetshospital
 Metodegrundlag
* Organisering
e £ndrede arbejdsgange for klinikere og sekretaerer
* Gevinster og udfordringer

 System og teknologiskifte - EPJ og TGK
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Ambitionen om en tidstro journal

Tidstro journalfgring — Notatet er
tilgeengelig for leesning med det

samme
,,,;,Ems 1.  Optimering af patientens forlgb
"HospmaL « Ved skift mellem afdelinger

* Nedbringelse af ventetid -
bade akutte og ambulante
forlgb

N 2. A_ndre faggrupper kan orientere
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Baggrund

* Hvad kom vi fra?
* Digital diktering — laegen dikterede, sekretzeren afskriver lydfilen i EPJ
* Mange “uskrevne notater” i flere dage/uger )
* Aflytte lydfiler ER DER B
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Talegenkendelse — hvorfor?

* Tidstro journalfgring — Fjerne de mange “uskrevne notater”

* Notatet tilgaengeligt med det samme: Andre klinikere, andre
personalegrupper, patienten selv.

* Fremmer flowet i f.eks. akut modtagelser.
* Letter/forbedrer overgange/overflytninger mellem afdelinger.

* Mulighed for hurtigere information (epikriser, amb. notater) til
praktiserende laeger mm.
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Hvordan fungerer talegenkendelse?

» Automatisk omdannelse af talt sprog/lyd til tekst

k‘ Genkendelse
A) > g »
A

[’7,0% \S\Q&
/2
U’;/@@ Personlig profil Vidensgrundlag Ordbog %%

”Sprogprofil og lydprofil” .
Opbygges over tid
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TGK til EPJ i RSD - Tilbageblik

TGK projektet pa OUH
Pilotprojekter pa
TGK start TGK til COSMIC gvrige sygehuse i Udrulning TGK OUH
Vejle sygehus Integration/ udbud RSD (1200) brugere
2005 - 2006 2013 - 2014 2016 2018 - 2019
2015 2017 2019 -
2011 COSMIC TGK til TGK fi jekt p3 H Forprojekt
TGK alle SLB | ° (Zrol:())robje t Ioa)OU Psykiatrien og SHS
fdelinger i SLB rugere
atdelingert (727 brugere)

RSD har truffet et strategisk valg vedr. tidstro journal og anvendelse af TGK til EPJ pa sygehusene
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Projektevalueringsrapport
Forprojekt for Talegenkendelse
Odense Universitetshospital og Svendborg Sygehus

TGK forprojektet pa OUH

1. TGK forprojektet pa OUH er gennemfgrt i 2017 med 4 afdelinger
* Afd. O, afd. Y, HCA-bgrnehospital, Indvandremedicinsk klinik i Q (200 brugere)
* Evaluering gennemfert (Spergeskemaundersggelse, fokusgruppeinterview, erfa-ark,
modenhedsvurdering af produkt mv.).
* Resultater:
» Skift fra decentrale til centrale ordbgger
* Udvikling af nyt brugeradministrationssystem
* Samarbejdsaftale med afdelingsledelserne (implementeringsstrategi dokument)
* Fastlagt metode for implementering og organisering (drejebog)
* Erkendelser vedr. fokus i forhold til laeger og sekretaerer

patienten forst OUH

1. Direktionen godkendte den 15. januar 2018 igangsaetning af den videre udrulning, herunder
gkonomi og rammer for udrulningen i 2018 -2019

2.  Malgruppen for TGK - primaert veeret laegegruppen (+ andre klinikere, der anvender DD) — Malet er
tidstro journalfgring
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TGK projektet pa OUH

Forskudte implementeringsblokke

Blok 1 Nonaienri 16

Go Live
Maj/juni 18

1. Halvar 2018

Go Live
September/oktober 18

2. Halvar 2018

Go Live
November/december 18

Go Live
Januar/februar 19

1. Halvar 2019

Go Live
April/maj 19
OUH

Ca. 200 TGK brugere/blok
Ca. 4 mdr. pr. blok

TGK udrulningsplan OUH Odense Universitetshospital

Blok

Afdelinger

Blok 1 A - Odense

Medicinsk blok - Odense

GO LIVE TGK: marts/april 2018

Medicinsk Ordbog

Q - Infektionsmedicin

C - Reumatologi

M - Endokrinologi

J - Lungemedicin

S - mave/tarm

G - Geriatri

FAM (faellesakutmodtagelse)

Blok 1 B - Svendborg

Medicinsk blok - Svendborg

GO LIVE TGK: marts/april 2018

Medicinsk ordbog

M/FAM SVB

G - Geriatri

Blok 2 - Neurologi

Neurologi Odense og Svendborg

GO LIVE TGK: maj/juni 2018

Medicinsk Context

N- Neurologi OUH og SVB

FAM neurologi Odense

Blok 3 - Blandet

Blandet Blok

Go Live TGK: sept./okt. 2018

Medicin og Kirurgisk ordbog

K -Kaebekirurgisk afd.

AMK- Arbejds miljgmedicinsk Klinik

V-Odense Intensiv - VITA, ITA, BRITA, Smertecenter Syd

V- Svendborg, Intensiv

| - Hud og allergicenteret

KGA - Klinisk Genetisk afdeling

Blok 4 - Blandet

Blandet Blok

Go Live TGK: nov./dec. 2018

Medicin og Kirurgisk ordbog

E - @jenafdeling

L - Urinvejskirurgi

R - Onkologi

Blok 5

Z - Plastikkirurgi
Kirurgisk blok

Go Live TGK: jan./februar 2019

Kirugisk ordbog

A - Organkirurgi

U - Neurokirurgi

V- ESES, NIA, Resp. Center, Klinisk anzestesi

F - @re naese hals kirurgi

Blok 6

Blandet Blok

Go Live TGK: april/maj 2019

Medicinsk og Kirurgisk ordbog

B - Hjertemedicin

T - Thoraxkirurgi

X - Heematologi

Kirurgisk skadestue

D - Gynaekologi og obstetrik




Hvordan er det lykkedes, at implementere denne forandring, som der
var voldsom modstand imod blandt laeger og sekreteerer?

* Forandringsledelse
* Forandringsprojekt - ikke et IT projekt
 Ledelsesinvolvering —isaer pa afdelingsniveau
* Kompetenceopbygning lokalt i de kliniske afdelinger — lokale ambassadgrer.

Scope

(User Features, Functionality) » TGK pa alle kliniske afdelinger pa 1,5 ar
Kraevende ledelsesmaessig opgave
— Modstand skal handteres
— Arbejdsgange for laeger og sekreteerer skal
. gendres og fastholdes
(Budget, Resocu(::es, Man Days) (Calend:lrnS‘:hedule) Vigtigt at afsaette tid til opbygning af profil
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Hvilket metodegrundlag er anvendt, og hvordan
kan det overfgres til andre lignende projekter?

Metodegrundlag:

* Drejebogen, aktiviteter og vaerktgjer

Organisering og klart definerede roller
Kompetenceopbygningsmodel T
Metodegrundlaget er evalueret og justeret Igbende ~  DREJEBOG FOR
Viderefgrt og anvendt i nye implementeringsprojekter IMPLEMENTERING

AF TGK | RSD

24-10-2018 || °
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Metode for implementering pr. afdeling

Forberedelser

eMgder — organisering og TGK anvendE|Se Evaluering Og

planlzegning WorkShOpS UddannEISG Og

med overlevering til
eOrdbog og tuning 3 1
*TGK arbejdspladser arbe]dsgange GO L|Ve

i rif
eBrugeroprettelse on site su ppOI’t d t

A

Startpakke til afd. Ledelsen

Implementeringsstrategi
- Strategi, mal og plan
Organisering i afd.

- Roller og ansvar
Brugeroprettelse
Kortlaegning af udstyr
Info pakke mv.
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TGK-organisering, roller og ansvar

Overordnet styregruppe pa OUH
- Administrerende direktgr er formand og sponsor for projektet

Implementeringsfalgegruppe

| de kliniske afdelinger
* Lokal styregruppe i afdelingen inkl. afdelingsledelsen
* Tovholder for TGK-projektet i afdelingen
* TGK-firstmovers (laeger)
* TGK-superbrugere/ordbogskoordinatorer (sekretaerer)

| Klinisk IT —TGK team
* TGK projektleder
* TGK konsulenter/undervisere (4-6 personer)
* TGK Kontaktperson for en afdeling
» 2 teknikere tilknyttet teamet (ad hoc)

patienten fgrst OUH




\

Vigtige pointer for succes "f"

1. Afdelingsledelsen — skal tage ansvar
» Fastleeggelse af implementeringsstrategi (f.eks. alle laeger, alle funktioner)
* Organisering i egen afdeling (udpege Firstmovers og superbrugere mv)

* Klare udmeldinger (f.eks. Hvis man kommer bagud sidst pa dagen kan man

undtagelsesvist bruge DD).

» Tilrettelaeggelse af aktivitet ved opstart (f.eks. blokere amb. tider/program i

den fgrste maned, gge kontrolbesggstider)

* Anerkendelse af, at dette er en ekstra opgave for laegegruppen, hvor

kvaliteten initialt ikke er pa niveau med det vi kommer fra!
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Vigtige pointer for succes

2. God forberedelse af klinikerne inden opstart med TGK

Leegerne skal kende EPJ (korrekt forlgb og enhed og tidspunkt, diktere
struktureret i nggleord, skabeloner mv.)

Hvilke skabeloner skal anvendes til hvilket formal?
* Laegens skabelonudvalg tilpasses
* Leegerne skal diktere "gode notater” forud for TGK

* Leegens notater anvendes til at “tune” ordbogen til TGK og laegens personlige
profil

» Resultat: Bedre udgangspunkt for god genkendelse fra start

patienten fgrst OUH



Vigtige pointer for succes

3. Sekretaererne er stadig vigtige ngglepersoner ( j v

* Anerkende at sekretaererne er vaesentlige for at sikre et godt sammenhangende
workflow og dermed gode patientforlgb

* Sekretzerene er med til at sikre kvalitet og kvalitetsopfglgning i journalen

 Kompetenceopbygges til at kunne varetage undervisning og support af TGK
brugere i egen afdeling.

* Udgver stotte til klinikere, der har behov for hjalp til at opbygge TGK profil —
(sekretaerkorrektur)

» Sekreteertid frigjort til andre opgaver
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Udfordringer

 Tidsforbrug for klinikerne
* Nye TGK brugere
* Eksisterende TGK brugere

 Kvalitet af journalnotaterne
e Svaert at laese korrektur pa egne fejl
* Udenlandske laeger
* Ordblinde
* Omfang og indhold af notater (positiv/negativ pavirkning)
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TGK teknologien er under udvikling

* SpeechMagic TGK — Nuance teknologi fra ar 2000

* TGK bruger skal selv skal bygge profil op (tidskraevende og for nogle, som ikke er vedholdende -
resulterer i darlig genkendelse, og uhensigtsmeaessigt tidsforbrug)

* Dragon TGK — nyeste TGK teknologi fra Nuance

* Genkendelse god fra start (baseres pa ny motor og ny ordbog)

Speechmasgic Dragon
Note: Dragon TGK er indfart i | ntemration [ [ Kent
Sundhedssektoren i de engelsk
i Brugerens PC Brugerens PC

talende lande og i Tyskland.
Nuance har udviklet ordbager til SvnkaIsering Stream'Ig (cloud)
Finland og Norge. Aritng”

Speechmagic backend Dragon backend
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Systemskifte — EP]

og TGK i RSD - Plan
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Januar 2021- august 2021

EPJ SYD Delleverancer Driftsprove

/ \ EPJ SYD Overtagelsesprgve og

Udvalgte
pilotbrugere/-
afdelinger

EPJ SYD TGK m/Dragon

EPJ SYD TGK m/Dragon

EPJ SYD TGK

m/Dragon

EPJ SYD TGK m/Dragon

EPJ SYD TGK m/Dragon

FraQl 2022

J\

Udrulning af Dragon efter godkendt Driftsprgve for EPJ SYD /
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Implementering af TGK - Sammenfatning

* Et omfattende forandringsprojekt
* Arbejdsgange for laeger og sekretzerer skal 2@ndres og fastholdes

* Fordelen ligger ikke hos laegen selv, som skal bruge mere tid pa at diktere og
rette, men for andre faggrupper og for patientforlgbet

* En del lzeger kender ikke opbygningen og strukturen i EPJ, da de er vant til at
diktere til en sekretaer

* Det kreever ledelse pa flere niveauer

* Fokuser pa fordele ved TGK — alle kan forsta/og gnsker effekten af den tidstro
journal
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