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Fokus: chronische Krankheitsbilder
zum Selbstmanagement (5)

Nachhaltige Dokumentation von
Informationen (Reduktion von Bias) (9)

Realisierung flexibler, zeitlich- und 6rtlich
unabhéngiger
Kommunikationsstrukturen (5)

Unterstiitzung der Kommunikation
zwischen Leistungserbringern und
Betroffenen (6)

Steigerung der Effizienz in der
Leistungserbringung (10)

Nutzen & Einsatzfelder von
mHealth

Alexander Graham Bell




Schmerzen = individuelles Kommunikation Infolge der demographischen
& gesellschaftliches zwischen Betroffenen und  Alterung ist die Sicherstellung
Problem mit Defiziten in Leistungserbringern in einer qualitativ hochwertigen
der Versorgungsforschung Teilen mangelhaft gesundheitlichen Versorgung
im Bereich des eine grofl3e Herausforderung
Schmerzmanagements

mHealth im Bereich
Schmerzmanagement




Studien zu

Anzahl der verfugbaren Anzahl der schmerzbezogenen
Applikationen in App Schmerzbezogenen Apps in
Stores mit Apps in den 5 grolden wissenschaftlichen

Gesundheitsbezug (1) App Stores (2) Datenbanken (2)




oA )V-_/bxm v esnnt

ﬁ? a =l }”N PVPM ‘l’*“‘ N g %

| Tone. 9321300 Fronch L%—A:—L L
Moss B odisen Mf—\l:\s“}_‘
f""”"““*‘ vent- l/1
—vmu) nous

Lo ))‘“'%)Ug,‘ibm

Kéfl']b? Ob’j:xé of\rmlb, b- e
N\ )2 Jem
%)9‘/3 e w v{&)w{ ; \4“ Al ket Tes

9. U onk w;/nmu n/aroms pos y/’u,L) oweg -vous h/c,—f a-\--ll/dlt-
pous owen mun .
Daonk laseg u»f"— s
BAMM&%MQ)L@. AL do o manons A omn o
o rue .dhz,o.ou. noTL WMM L&bdouac‘)w/u )L.U.u

,mmbm%mmm\ﬂ% Embmqmmogu

aa_l.ov mainon - b coun dar

wmmm WMM L@d%ww
mb(wb@x\- JBAO- ol Lgcw E Uo» AQJUYLbJM.gQD

4. Na

3&: Mangel im Bereich mHealth
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Interaktion zwischen kommerziellen und
wissenschaftlich entwickelten Apps
derzeit mangelhaft

Bediirfnisse der Nutzerlnnen werden

auler acht lassen

Usability & Gesundheitsinformationen
und Inhalt

Schutz personenbezogener Daten

Vorrang von Innovation und zeitnahen
Veroffentlichung, vor Qualitat und
Nutzen

Guidelines oder Standards bei
Entwicklung

Evidenz in Bezug auf den Nutzen haufig
noch nicht hinreichend klar
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2. Projektbeschreibung und Methodik

Nutzerzentrierte Entwicklung und praxisbasierte Testung einer
prototypischen ,painApp“ zur Verbesserung der
schmerztherapeutischen Versorgung alterer Menschen in der
hausarztlichen Behandlung

Ausrichtung Il

Ausrichtung | (technische Aspekte) (Schmerzmanagement)

Nutzungsverhalten der Anwender

(Interaction-Design) Schmerzdokumentation
Graphic User Interface Einnahme von Schmerzmedikation
(GUI)

Zufriedenheit mit Schmerzsituation
Schnittstellen
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2. Projektbeschreibung und Methodik

Stichprobe der Patientlnnen Formative, nutzerzentrierte
Evaluation

» Qualitativer Forschungsansatz

= Vier Evaluationszeitpunkte in
2014 & einerin 2015
Befragung von Patientinnen
Befragung und deren
Hausarztinnen

= Interviews mit
halbstandardisierten Leitfaden
Deskriptive Auswertung der
Schmerzdokumentationen

» Zusammenfassende
Inhaltsanalyse nach Myring

= Alter = 65 Jahre

= Schmerzassoziierte
Erkrankung nach ICD 10

= mind. 3 Monate in der

= Behandlung bei
teilnehmenden
Hausarztinnen

= Kkeine Vorkenntnisse in der
Nutzung eines Tablet-PC
notwendig

= Ziel: N =30
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2. Projektbeschreibung und Methodik

Konzeption Anpassung- Anpassung- Anpassung- Anpassung-
painApp & painApp & painApp & painApp & painApp &
Webportal Webportal Webportal Webportal Webportal

Ist- Ist- Ist- Ist-
Zustands- Zustands- Zustands- Zustands- ’gg?:’ahlﬂis'
erhebung erhebung erhebung erhebung gung
Interviews mit halbstandardisierten Leitfaden Fokusgruppen
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2. Projektbeschreibung und Methodik

Relevante Geschlecht
Alter . . e
66 bis 90 Jahren Einschrankungen 12 weiblich
2 Personen (sehen / horen) 8 mannlich
4 )
gelibte Nutzer weiblich: 5
n=38 mannlich: 3
N
ungeiibte Nutzer weiblich: §
n=10 mannlich: 5
eigenes Endgerat Tablet/PC: 1
n=2 Smartphone: 1
. y,
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3. Ergebnisse — painApp System

Integration
weiterer

Settings &
Akteure

painApp < > Webportal
ambulantes
Setting
K
T
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3. Ergebnisse — painApp Schmerzdokumentation

Fragen zur Schmerzsituation

— | 2. Schmerzintensitdt | | 3. Schmerzintensitat
1. Lokalisation (Ruhe) (Belastung)
4. Ausloser — 5. Qualitat — 6. Einschrankungen
7. Einnahme der a 8. Einnahme der | | : .
Schmerzmedikamente Bedarfsmedikamente 9. Zufriedenheit

A

10. Kommentar
1

11. Korrekturfunktion

Schmerztagebuch
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3. Ergebnisse — painApp System: Schmerzdokumentation
(Beispiel Screenshot)

Schmerzdokumentation Herr Max Mustermann . @

Start > Schmerzdokumentation >

Neue
Schmerzdokumentation
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3. Ergebnisse — painApp System: Schmerzdokumentation
(Beispiel Screenshot)

| okalisation Herr Max Mustermann . @

Bitte markieren Sie die Korperstelle, an der sich lhre Schmerzen befinden.
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3. Ergebnisse: Schmerzbezogene Aspekte

I
_
;

Klarheit und Relevanz der Fragen

Regelmafige und einfache Schmerzdokumentation

Einarbeitung zu Beginn und bei jeder Anpassung
erforderlich

RegelmaRige Einsicht ins painApp-Schmerztagebuch
Auseinandersetzung mit Schmerzereignissen, z. B. Erkennen von Einflussfaktoren auf
Schmerzspitzen (andere Medikamente, alltagliche Belastungen)

Kommunikation mit dem Hausarzt
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3. Ergebnisse: Design-technische Ausrichtung

Gelingen der Eingaben (Tutorium)
Eigene Tastatur (Umlaute aus dem Kontextmenti)
Kdérperschema (Finger/Stift)

Nutzung eines Touchscreen-Stiftes

Aufbau der Menufuhrung

SchriftgroBe / Kontrast

painApp - Mobiles Schmerzmonitoring - Sven Kernebeck M.Sc.PH



3. Ergebnisse: painApp - Webportal des Hausarztes
eispiel Screenshot

()

App

-, Patientenibersicht ‘ Benutzer Geriéte l. Versionsverwaltung Abmelden
(@ Testpatienten anzeigen
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3. Ergebnisse: painApp - Webportal des Hausarztes
(Beispiel Screenshot)

Patienten-Info Detalls Fragen Alarm Einstellungen Download F
Hauptmend Frau Miiller . P
Start > Anrede
Frau j
Vorname Nina
Schmerzdokumentation Einstellungen Nachname = @ au
Geréat ! 1
16 (63fd1c6a5b3888e4) j
Informationen Geburtsdatum
I 07.04.2014
zZur painApp
Kachein [N Informationen
[ ON | Einstellungen
=n Schmerzdokumentation
[ ON | Schmerztagebuch
= Zweck und Nutzen der painApp
[ ON | Information zur Datensicherheit
=3 Projektférderung
[ ON | Kontakt Information tiber die Entwickler
= Wettervorhersage

OFF = Zoomen des Kérperschemas
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CDA Fax / PDF / Excel

Clinical Document Export verschiedener
Architecture / einem klinischen Dateiformate
Dokument

(z. B. Arztbrief, Befundbericht)




Agenda

Hintergrund & Problemstellung

Projektbeschreibung und Methodik

Erste Erfahrungen

Diskussion

CIICEG

painApp - Mobiles Schmerzmonitoring - Sven Kernebeck M.Sc.PH



Akzeptanz

Datenschutz

Zertifizierung

Anleitung
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Bestehende
Problemstellungen



Kosteniuibernahme

Levels of Evidence

Methodologie

Vernetzung
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