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Versorgung diabetischer Fu3e:

Telemedizin im Fokus

Patienten mit Diabetes mellitus und FuBBulcera benétigen ein qualitativ hoch-
wertiges Management, was besonders in Fldichenregionen eine grof3e
Herausforderung ist. Hier konnte die Telemedizin helfen. Welche Faktoren
sind bei Etablierung der modernen Technologie wichtig? Dieser Frage ging
ein norwegisches Forscherteam in einer qualitativen Studie nach.

A n der Untersuchung zur Versorgung
von Patienten mit Diabetes mellitus
und FufSulcera nahmen 34 medizinische
Mitarbeiter teil. Die meisten von ihnen
waren Krankenpfleger (n=29), von denen
fiinf eine Fithrungsposition innehatten.
Unter den verbleibenden fiinf Teilneh-
mern fanden sich je zwei Podologen und
Arzte sowie ein Pflegehelfer. Insgesamt
21 der Probanden arbeiteten in der Pri-
mdérversorgung. Die Autoren fithrten
zehn Fokusgruppen-Interviews mit drei
bis sieben Teilnehmern durch. Die Wis-
senschaftler trennten die Gruppen nach
medizinischem Fachpersonal der Pri-
maér- und der Spezialversorgung, das
Fithrungspersonal traf sich separat.

Die qualitative Untersuchung war Teil
einer randomisierten Studie, in der die
Auswirkungen einer interaktiven Tele-
medizin-Plattform untersucht werden
sollte. Fiir die aktuelle Arbeit fokussier-
ten die Autoren die Versorgung von Pa-
tienten mit diabetischen Fuflulcera mit-
tels der Telemedizin-Technologie. Diese
schloss eine webbasierte Ulkus-Kran-
kenakte und via Mobiltelefon versendete
Fotos sowie Berichte zu den Ulcera von
dem primédrmedizinisch Tatigen an das
spezialisierte Personal ein. Die Patienten
wurden zu Hause, in Kliniken der Erst-
versorgung und in allgemeinérztlichen
Praxen untersucht. Im Abstand von
sechs Wochen suchten sie die Facham-
bulanz der spezialisierten Kliniken auf.

Nach Auswertung der Interviews wur-
den vier Punkte identifiziert, die fiir eine
erfolgreiche Implementierung der Tele-
medizin-Plattform notwendig waren:
—Nutzerfreundliche Technologie und

Schulungen zum Einsatz dieser
—Ein Telemedizin-Experte im Team
—Engagiertes und verantwortliches

Fithrungspersonal
— Effektive Kommunikationskanale im

organisatorischen Bereich
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Insgesamt schitzten die Teilnehmer die
verwendete Technologie als einfach im
Umgang ein. Fiir sie war es wichtig, dass
ihre Meinung bei technischen Anpas-
sungen beriicksichtigt wurde. Ein Tele-
medizin-Experte im Team oder in er-
reichbarer Nihe erschien den Proban-
den als essenziell fiir den Erfolg der Te-
lemedizin. Dabei war es fir die
spezialisierten Fachkrifte weitaus wahr-
scheinlicher, einen Telemedizin-Exper-
ten im Team zu haben, als fiir die pri-
maérmedizinischen Fachkrifte.

Hinsichtlich des engagierten und ver-
antwortlichen Fithrungspersonals zeig-
ten sich ebenfalls Unterschiede zwischen
den beiden medizinisch titigen Grup-
pen. Wihrend sich das Personal der
Fachabteilungen durch ihre Vorgesetz-
ten gut unterstiitzt fithlte, fiihlte sich das
primérversorgende Personal eher auf
sich gestellt. Beztiglich effektiver Kom-
munikationskanédle gaben Fiihrungs-
krifte im primarmedizinischen Bereich
an, dass sie die Ansprechpartner in den
Spezialabteilungen kennen miissen. Fiir
das primérversorgende Personal stellte
es sich als ein Problem heraus, dass sie
oft nur allein oder zu zweit an der Inter-
vention teilnahmen. Das spezialisierte
Personal sah es dagegen als Vorteil an,
nur mit wenigen Personen kommunizie-
ren zu miissen.

Die Ergebnisse zeigen, wie wichtig es
ist, die unterschiedlichen Bediirfnisse
des medizinischen Personals in verschie-
denen Arbeitsbereichen zu berticksich-
tigen. Zwar sind die Resultate aus quali-
tativen Studien nicht generalisierbar,
doch konnten sie bei der Identifizierung
von Hindernissen und unterstiitzenden
Faktoren helfen, so die Autoren.  (aks)
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Die Studie von Kolltveit et al. zeigt, dass der
Einsatz von Telemedizin den Informations-
austausch zwar unterstiitzen kann, gleich-
zeitig aber auf eine funktionierende Inter-
aktion zwischen den Beteiligten angewie-
sen ist. Bereits bei der Entwicklung der
eingesetzten Software tragt die Fahigkeit
der Beteiligten zur gegenseitigen Verstan-
digung dazu bei, die Technologie bedarfs-
gerecht und nutzerfreundlich zu gestalten.
Im standigen Austausch Gber die Bedirfnis-
se der Anwender mit den Technologieex-
perten nahern sich zwei vollig verschiedene
Fachbereiche an und schaffen ein effizientes
Hilfsmittel fur den gezielten Informations-
austausch. Was Softwareentwickler und
Anwender bei Kolltveit et al. geschafft ha-
ben, ist auch zwischen medizinischen Spe-
zialisten und Primarversorgern essentiell.
Insbesondere die in der Primérversorgung
benannten Schwierigkeiten (z.B. fehlende
Ansprechpartner) und die Sorge, wichtige
Informationen zu verpassen, deuten darauf
hin, dass es bei der Zusammenarbeit zwi-
schen Spezialisten und Basispersonal noch
Entwicklungsbedarf in der interdisziplina-
ren Kommunikation gibt.

Der Hinweis, dass die Fortflihrung der tele-
medizinischen Betreuungsprozesse in der
Primarversorgung durch Abwesenheiten
der wenigen Verantwortlichen gefahrdet
ist, zeigt, dass selbst innerhalb eines Teams
Ubergaben nicht sicher gewéhrleistet sind.
Der Einsatz von Telemedizin kann deshalb
nur soweit erfolgreich sein, wie das tagliche
Bemiihen um gelingende Kommunikation
zwischen allen Beteiligten. Ein erfolgreicher
Einsatz setzt somit vernetztes Denken in
dem Sinne voraus, dass alle Beteiligten den
Informationsbedarf der anderen Netzwerk-
partner mitdenken und aktiv den Austausch
suchen. Im Fokus steht die Verstandigung
zur Erreichung eines gemeinsamen Zieles
— Telemedizin ist hier hilfreich, aber nicht
ausreichend.
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