


HEMMONITORERING
— mojligheter och farhdgor

Digitala tjanster hdller pa att omforma
hilsolandskapet dramatiskt. Ménga
talar om begreppet “e-hilsa”, medan
andra anser att digitaliseringen &r en
naturlig del av hédlsobegreppet och dér-
for bendmner man det enbart “hilsa”,
vilket inkluderar bade digitala och ana-
loga tjanster om man sa vill. I vilket fall
gar utvecklingen snabbt, och det finns
manga aspekter som &r intressanta.

I denna artikel av Benny Chemnitz
Nielsen, opinionsanalysforetaget
Kantar Sifo Navigare, kommer vi

att titta ndrmare pa ldkares, patienters
och allménhetens instdllning till
hemmonitorering,.

emmonitorering ar ett av de mer tongivande omra-
H dena, dir digitaliseringen verkligen skulle kunna
férandra manniskors liv till det battre. Manga ak-
torer &r med och utvecklar nya produkter och tjdnster, och
potentialen inom hemmonitorering &r stor. Vi kan std infor

en liten revolution inom sjukvarden, likt utvecklingen som
svepte genom bankvérlden och digitaliserade i princip alla
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banktjénster. Eller? Liknelsen med bankvéarlden undanhal-
ler en viktig detalj: Banker och sjukvérd ar inte samma sak.
Digitaliseringen av bankvarlden gav konsumenten makten
i egna hander. Med internetbanken férsvann till stor del
behovet av det fysiska bankkontoret. Gir det verkligen att
dra paralleller till sjukvarden?

Fragorna dr manga. Utvecklingen gar snabbt och det ar
svart att inte bli entusiastisk. Som tekniskt intresserad ar
det l4tt att lata sig dras med av alla mojligheter som tekni-
ken kan fora med sig. Men det 4r sédllan den tekniskt intres-
serade utvecklaren som dr den framsta malgruppen for
hemmonitorering. Snarare kommer anvdndaren att vara en
kroniskt sjuk, ofta dldre, person. Sjukvdrdspersonal som
sjukskoterskor och ldkare dr en annan malgrupp. Delar de
utvecklarens entusiasm? Kan de ens tdnka sig att anvanda
produkterna? Vilka férvantningar och farhagor har dessa
olika malgrupper?

Som tekniskt intresserad

ar det latt att lata sig
dras med av alla méjligheter
som tekniken kan féra med sig.

Vad tycker anvandarna?
Det ar viktigt att kdnna till bakomliggande kanslor, for-
hoppningar och radslor f6r att kunna utforma tjdnsterna pa
optimalt sitt och inte minst ndr man utarbetar ett effektivt
informationsmaterial. De tankta brukarna vill kanske inte
anvanda tjansten i fradga eftersom de 4r osdkra pa datasa-
kerheten i molnet. Lakarna kanske inte vill rekommendera
tjansten till sina patienter dd de ser en risk for merarbete
med den patientdata som kommer in via hemmonitorering.
Och sjukskéterskorna kanske bromsar ett hemmonitore-
ringsprojekt for att de dr oroliga att patienterna kommer
att kontakta dem ndr monitoreringsapparaten kranglar.

Utan denna kunskap riskerar man som utvecklare att
utforma produkter och tjanster som ar attraktiva i teorin,
men som dnda inte tas vil emot av anvandarna. Fradgorna
dr manga, sd vi bestimde oss for att bidra konkret till ut-
vecklingen genom en understkning riktad mot kroniskt
sjuka patienter, allmanpraktiserande ldkare samt allméan-
heten. Vi utforskade &sikterna om, férhoppningarna, fér-
véantningarna och farhdgorna kring hemmonitorering. Som
kroniskt sjuka patienter valde vi personer som lider av KOL.
Allménheten blev ett riksrepresentativt urval av svenska
folket. Totalt intervjuade vi 100 KOL-patienter (harefter
kallad “kroniker”), 100 allménpraktiserande likare och
1.000 manniskor bland allméanheten.

Vi upptackte att majoriteten av allménlakare &r positiva
till hemmonitorering, medan det f6r kroniker och allmén-
heten &r svérare att ta stdllning — majoriteten dr neutral. Var
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tolkning &r att ldkare har en béttre forkunskap om hem-
monitorering. De har hért talas om det via sitt yrke och har
diskuterat det med kollegor. ”Vanliga manniskor” daremot,
som inte &r speciellt intresserade av just digitala hélsofra-
gor, har inte tinkt pa det i den utstrdckning att de kan ge
ett tydligt svar. Om vi frdgat om synen pa internetbanken,
hade férmodligen majoriteten tydligt tagit stallning for.
Men e-hilsa generellt och hemmonitorering i synnerhet lig-
ger inte lika néra till hands for de flesta manniskor. Det dr
fortfarande ett luddigt begrepp, vilket betyder att starka
aktorer som vill vara med och skapa framtiden fortfarande
till stor del har en tom duk att méla pa nar det géller all-
ménhetens syn.

Trots okunskapen dr dock ar endast 15 procent av kro-
niker och allménheten direkt negativ. Manga har en del
invandningar, som vi ska titta ndirmare pa nedan, men i det
stora hela dr bade kroniker, likare och allménheten ganska
positiv till hemmonitorering som begrepp. Likare &r be-
tydligt mer positiva dn bade kroniker och allmadnheten. Den
framsta anledningen till detta dr att hemmonitorering anses
medféra en mer frekvent kontroll av viktiga hdlsomatt hos
riskpatienter jamfort med i dag, vilket i sin tur 6kar patient-
sakerheten.

Kroniker och allménheten ser hemmonitorering som ett
praktiskt och enkelt verktyg for att kunna hélla koll pa sin
hélsa utan att behova dka till vardcentralen eller sjukhuset
for kontroll och provtagning [Figur 1]. Man uppskattar vad
som beskrivs som en 6kad kontroll 6ver sin egen hélsa; med
hemmonitorering upplever individen att den sjalv dger kon-
trollen, som kontrast till i dag nar sjukvardspersonalen ma-
ter och tar prover och sedan kanske inte alltid lyckas kom-
municera resultaten till patienten. Man skulle kunna jam-
fora med internetbanken igen, ddr hemmonitorering dé
upplevs ge en hilsokoll, inte olikt hur internetbanken ger
en enkel koll 6ver privatekonomin utan att man behover ga
ner pa bankkontoret och fraga en bankradgivare hur det
stdr till med ens privatekonomi.

Figur 1. Framsta férdelen med hemmonitorering hos
allmanheten upplevs vara den praktiska aspekten.
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Samtidigt som allmdnheten uppskattar kontrollen 6ver
sina egna hilsodata &r man medveten om att hilsotillstan-
det inte enbart kan uttryckas i siffror. Aven den subjektiva
beskrivningen av hur man mér &r en viktig bit i pusslet for
att fa en korrekt diagnos och en sa bra behandling som méj-
ligt. S& mycket som en tredjedel av allmadnheten anser dar-
for att bristen pa personlig kontakt vid hemmonitorering
riskerar att minska kvaliteten pa varden [Figur 2]. Man &r
helt enkelt radd att inte f4 samma uppmaéarksamhet som vid
ett personligt besok och att likaren ska missa viktiga de-
taljer som man annars hade kunnat berétta under samtalet
med ldkaren.

Figur 2. Narmare en tredjedel av allmanheten anser
att bristen pa personlig kontakt vid hemmonitorering
ger samre vard.

Figur 3. Ur ett negativt perspektiv kan hemmonitorering
ge en kéansla av "6vervakning” hos allméanheten.
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Oro foér den egna integriteten

En relativt stor andel av allmadnheten beskriver &ven en risk
for 6vervakning vid hemmonitorering [Figur 3]. Framst ar
man skeptisk till vad som hdander med ens hilsodata - dels
risken for hackerattacker, dels risken att ens hilsodata kan
hamna hos férsékringsbolag och liknande. Har har akts-
rer inom hemmonitorering en utmaning nar det géaller att
mota dessa farhdgor i kommunikationen med potentiella
anvindare. Man maste helt enkelt 6vertyga folk om datasa-
kerheten i sina tjdnster. Annars riskerar man att den stora

andelen skeptiker helt enkelt vigrar att anvinda tjénsterna.
, , S&a mycket som en

tredjedel av allménheten
anser darfor att bristen pa
personlig kontakt vid hemmo-
nitorering riskerar att minska
kvaliteten pa varden.
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Om man tittar lite under ytan ser man att det till stor del
ar man som dr bekymrade 6ver dvervakning. S& mycket
som 42 procent av madnnen som ar negativt instillda till
hemmonitorering motiverar det med en radsla for 6vervak-
ning. Bland kvinnor 4r andelen 24 procent

Lakarna ar 6verlag forsiktigt positiva till att patienternas
hemmonitorering skots av en privat aktor [Figur 4]. De stal-
ler dock héga krav pa sdkerhet och kvalitet hos bdde hard-
vara och mjukvara [Figur 5]. En vanlig farhaga bland 14-
karna dr att vrdcentralen kan fa merarbete med att hjilpa
patienterna nar maskiner eller programvara kranglar. Man
ar darfor tydlig med att det ska vara utvecklarens ansvar
att ha en tillgédnglig och professionell kundservice som pa-
tienterna kan kontakta vid behov.

Figur 4. Lakarnas syn pa hemmonitorering
och privata aktoérer.
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Det finns darfor

en tydlig utmaning
fér aktérer inom hemmoni-
torering att utforma en
tydlig kommunikation mot
potentiella anvandare av
tjiansterna.

Figur 5. Lakarnas forvantningar pa privata aktorer.
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Sammanfattningsvis kan vi konstatera att det finns
en stor okunskap kring begrepp som “e-hélsa” och
“hemmonitorering” bland allmanheten, vilket inklu-
derar personer som lider av en kronisk sjukdom. Den-
na okunskap leder till att man har svart att ta tydlig
stiallning for eller emot, utan man ar forsiktigt positiv
till utvecklingen. Samtidigt finns en oro kring data-
sikerhet, krdnglande maskiner och vad som hinder
nir ens hilsodata hamnar i handerna hos en privat
aktor. En inte obetydlig del av allménheten &r orolig
att ens data sd smaningom siljs vidare till férsakrings-
bolag och liknande.

Det finns darfor en tydlig utmaning for aktorer
inom hemmonitorering att utforma en tydlig kommu-
nikation mot potentiella anvdndare av tjansterna.
Samtidigt som man har mojlighet att méla p4 en tom
duk och skapa sina egna begrepp, bér man lyssna pa
anvdndarna och beméta deras skepsis och oro pa ett
konstruktivt sitt. Risken finns annars att en produkt
eller tjanst som forefaller revolutionerande, helt enkelt
inte sldr igenom.

BENNY CHEMNITZ NIELSEN
Kantar Sifo Navigare

Bland vara kunder finns Arthrex, Baxter, Chiesi, Dansac,
Eli Lilly, Gedeon Richter, Hollister, Kanmed, Helsa, Novartis, Otsuka,
QuintilesIMS, Roche, Shire, Thea, Tillotts och Vertex.

Rien ne vaut son chez soi*

Efter tre ar i Paris ar jag tillbaka som art director pa
reklambyran Qre. Under dessa ar har byran om mgjligt
blivit &nnu vassare och allt fler kunder har valt oss.

Sa behover jag séga att det kénns harligt att vara
hemma igen? For visst kan val en bouillabaisse pa
kvarterskrogen i Paris vara fantastisk. Men det géar
knappast att jamféra med att gora reklam inom
Life Science i kdra Norden. Ar darfér superhungrig pé
att fa satta tanderna i ditt nasta projekt.

Valkommen att héra av dig. Eller som man sager
i Paris — bienvenue a nous contacter.

*Borta bra, men hemma bést

Maria Ohlén

Art director
0707-16 23 87
maria.ohlen@qre.se
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