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Online forebyggelse af stress, depression
og angst — muligheder og udfordringer
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Mit oplaeg seetter fokus pa

Hvorfor fremme af mental sundhed og forebyggelse af

psykiske lidelser er vigtigt

Hvordan online forbyggelse giver nye muligheder og

udfordringer

Praktiske naeste skridt for mere online forebyggelse



Telepsykiatrisk Center

Vi arbejder for at fremme mental Vi driver et landsdaekkende online

sundhed og sikre, at mennesker behandlingstilbud ved depression og
med psykiske lidelser gennem brug angst

af digital teknologi far stgtte og
behandling, som hjxlper dem til at

leve et godt liv. Vi udvikler og forsker i brug af nye

digitale teknologier i psykiatrien

Vi er en del af Psykiatrien i Region Vi opbygger kapacitet til at bruge
Syddanmark og har til opgave at digitale teknologier i indsatser pa
udvikle, implementere og forske i psykiatriomradet

telepsykiatriske Igsninger.
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d |g |ta Ie I ashn | n g e r? Stadig flere seger behandling

Kontakt med psykiatriske sygehuse, 2010-2016

Stigning i forekomst af psykisk

e . o . VOKSNE
sygdom og stor stigning i aktivitet i Stigning i perioden 2010-2016:
sykiatrien
Y Voksne 20 %
Flere bgrn og unge med darligt Bornogungeunder18ar 5(] 9

mentalt helbred

Hgj andel spger ikke behandling BORN
eller kommer for sent i behandling

33.600
Kortere liv og ulighed i sundhed for

mennesker med psykisk lidelse

Antallet af sundhedspersonale halter bagefter

Manglende sammenhaeng mellem Vekstiantal sundhedsfaglige | vakstisnal patienter
indsatser i sygehus, kommune og Personer ansat i psykiatrien i 2002016

almen praksis 2010-2016

Mangel pa sundhedsfagligt
personale

Kilder: Styrket Ingsats for mennesker med psykiske lidetser, Sundhegsstyreisen, 2008, Uen
Nationale Sundhedsprofit, Sundhedsstyretsen, 2018 Grafik: Jens Herskind
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VIDENSKAB

Hvad er telepsykiatri og
digital mental sundhed?

Telepsykiatri giver nye muligheder for
forebyggelse og behandling af psykisk sygdom

Marie Paiciarn Faiker, Trine Hetverskov, Amalie Sagaare Nessery, Ulla Skov Jergensern” & Jonin Tefimann Larsen’

er “brug af
informations- og
kommunikationsteknologi til
at yde psykiatrisk behandling
pa afstand”

er
brug af digitale teknologier til
fremme af mental sundhed,
forebyggelse, behandling og
stgtte til mestring af psykiske
lidelser

Prykisk sygdom rammer en voksende del af den danske
befolkning [1]. Med stigende behandlingsbehov og be-
grensede ressourcer i psykiatrien er der oget opmastk-

Am}ndﬂqemﬂhmogm

lem patient og behandler (Figur 1), og det kan anven-
des som f=llesbetegnelse for levering af peyldatriske

velelser over afstand ved hj=ip af informations. og kom-

munikstionsteknologi [2]. P4 engelsk anvender man
begrebet e-mental health, der dalder over teknologi-
baseret forebyggelse, behandling og helbredelse ved
peykisk sygdom. Der findes ikke et dansk begreb, der
nologier. I det fplgende anvendes derfor betegnelsen
tedepsykiatn om anvendelse af forskellige digitale tek-
nologier til forebyggelse og behandling i psykiatrien.
Formdlet med denne artikel er at give et overblik
over felet telepsykiatri med elcsempler pd kliniske an-
vendelser i den regionale psykiatri. [ artiklen prsente.
=3 tre telepsykistriske omrider: videokonsultation,
MWQ apps, og der gives et indblik i

Famwmmmm
er at styrke videndeling om fordele og ulemper ved
brug af tekmologi i psyldatrien.

' HOVEDBUDSKABER

» Digitake totrologkr | prykiatrion har poterteio t at
2Ge a3gngan ti Sehanding, ghve patintor og pan-
rend an mare akitv totageiss | behandingsforiabet
g understiio det ttie samarboldo malkom fagper
T004r | Amen prakss, socaipgyk et og speckaisotade
Sohandingstibud.

» THimes for voksancs ovicans for tinisk offokt, pa-
tenttifracshod og baspareisespotantae ved forstalk
Iige Tormar Sor tolapsykistn of 1 sningar Implements-
ot it

» Dor ar behov for ot LEtors samarbejds maliam pation-

TELEPSYKIATRI | DANMARK:

HVOR LANGT ER VI KOMMET?

Udviklingen af telepsykiatri i Danmark er drevet af be-
strbelser pd at gge adgangen 6l behandling i omrider
med lav legedmiming, at forbedre kvaliteten i behand-
lingen og at skabe sammenhang pd tveers af indsatser
[3]. IDanmark har den private behandlingsinstitution
Den Lille Prins vieret en af pionererne pd omridet. Her
har man siden 2004 anvendt videokonsultation i be-
handlingen af flygminge og indvandrere [4]. Behand-
lingsinstitutionen har siden 2005 haft et telepsyldatrisk
modersmil via video. I Danmark har to initiativer i
~National handlingsplan for udbredelse of telemedicine
mwhummnm

har afprovet intemetbaseret terapi ved let Gl moderat
depression. Dette initiativ er forankret i Psykiatrien i

Videokonsultationer | psykiatrien
Videckonsultationer, hvor en patient har samtaler med
sin behandler over video, er en af de mest anvendte for-

Folker, MP et al Telepsykiatri giver nye muligheder for
forebyggelse og behandling, Ugeskr Laeger 2018;180:V07170572




Hvad er telepsykiatri
og e-mental sundhed?

Digital selvhjalp og information via
websites og kurser

Digitale behandlingsprogrammer
med eller uden stgtte fra psykolog

Blended care
Videokonsultation

Selvhjxlps-apps og apps integreret i
behandlingstilbud

Nyere teknologier som chatbots,
virtual reality




Vores mal med at bruge digitale teknologier
| psykiatrien

Fremme mental sundhed og forebygge psykiske lidelser

@Dge tilgengelighed til stgtte og behandling

Give stgtte til selvhjaelp ved psykisk sygdom

Styrke sammenhaeng i indsatser pa psykiatriomradet

@ge kvalitet og effektivitet i behandlingstilbud



Borgere, patienter, parorende, behandlere
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Sensorteknologl
Videokonsultation
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Udvikling i darligt mentalt
helbred og stress i befolkningen

Figur 2.2.2 Andel med darligt mentalt helbred blandt mznd og kvinder i forskellige
aldersgrupper. 2010, 2013 og 2017. Procent
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Figur 2.3.1 Andel med hejt stressniveau blandt mzend og kvinder i forskellige
aldersgrupper. 2010, 2013 og 2017. Procent

% 2010 W2013 W2017
45
40
35
30

0 16-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65-74 275 16-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65-74 275 Alder
Mand Kvinder

Den Nationale Sundhedsprofil 2017




L J
Insomnia

Digitale lesninger (apps) Lack of energy .
Fatique ¢ =00 General unease ®
> , o

Er lige ved handen og kan Fatigue

anvendes, nar behovet opstar J . Lackof

24/ 7 Lack of energy motivation

Kan stgtte brugeren i at spotte

mistrivsel og handlemuligheder . Slowed

— hjeelp til selvhjaelp rratly thought

Kan give brugeren indblik i ~ @ &

udvikling i mistrivsel/ trivsel P i
id Low & salience

over ti e - s i

complaints Hallucinations

Kan na dem, der ikke opsgger
hjeelp via kontaktbaserede
tilbud

Kan bygge bro til hjelpetilbud
og lette kontakt til fagpersoner
og andre brugere i samme
situation

Delusions

Er skalerbare




Anvendelse

Universel, selektiv,
indikeret, stand alone,
blended, stepped care

Stress, depression, angst

Teknologi

SMS, apps, videoer,
websites, spil, sensorer,
chat, online moduler,
virtual reality,
augmented reality

Digital
mental
sundhed

Teoribasering

Kognitiv adfaerdsteori,
ACT, MI, IPT,
mindfulness, positiv
psykologi,
problemlgsning, 3. bglge
KAT

Prof. stgtte

Indholdsfokuseret stgtte,
stgtte til fastholdelse,
selvhjeaelp, peer stgtte




Indhelper

uider unge gennem harde tider



Hvorfor Mindhelper?

Regionerne har siden 2007
oplevet en fordobling i antallet
af patienter i bgrne- og
ungdomspsykiatrien

Ca. 20 procent af de patienter,
der henvises til bgrne- og
ungdomspsykiatrien bliver afvist,

fordi de ikke hgrer hjemme i
psykiatrien

Senest viste "Den Nationale
Sundhedsprofil 2017", at alt for
mange unge eksempelvis
kaemper med stress, angst og
nedtrykthed - og at udviklingen
desveerre gar den gale vej.




Hvad er Mindhelper?

Site om mental sundhed for unge
Dakker emner helt fra
Malet med Mindhelper I;iegrsetstesorger til ensomhed og
e.r at hjaelpe unge tidligt, itet indeholder
inden problemer vokser Artikler

dem over hovedet. Interviews / Videointerviews
Quizzer
Undervisningsmateriale
Videoguides

En anonym brevkasse.

Vejvisning til mere hjezelp.




Sadan passer Mindhelper ind i det store billede

Psykiatrien

Kommunal radgivning
Frivillige tilbud

Mindhelper

66

Jeg finder god kvalitet og hjemmaesiden ar
behagelig at navigere rundt i. Der er mange
temaer, og den har derfor kunnet vasre
inspirationskilde i det projekt vi kerer
med mental sundhed,

Studievejleder

Behanaiing

« Persanligh fremmede

. Dialog Hewaming

Sendbedeframme
og forebygoelse

« Tilgeengelig dagnet rundt
= Skalérbart
+ Hieelp-til-selvhjaelp

66

Jeq har ikke brugt Mindhelper sa laange.
men tingene derinde er skrevet godt.
Jeg synes, at det er tilpasset malgruppen,
og det ger, at man bliver mere aben
for indholdet.

.
-
-
.
.
.
L]
-

-

-

-

L]

-

-

-

-
.
.
.
.
-
-
.
.
-

-

-

L]
-
-
']
-

Pige




Inspiration og samarbejde

Reachout.com (siden 1998)

* 1,4 millioner unikke besggende
om aret

* Solide evalueringer

W:rryﬁme

MH er bygget i teet samarbejde med
over 300 unge

* Workshops
* Brugertests

* Faste ungepaneler

66

Jeg synes, at det er vigtigt,
at unge bliver hert. Det er jo trods alt os,

der bedst ved, hvordan det er at vasre ung.

Sammen med masser af andre unge
har jeg derfor hjulpet med
at lave Mindhelper.

Sandra Poulsen

Medlem af Mindhelpers ungepanel

66

| min hverdag meder jeg ofte unge.
der gar alene med deres problemer
alt for laenge. Det er svaert for dem
at bede om hjzelp. Jeg tror,
at Mindhelper vil kunne stette
mange unge med det.

Helle Serensen

Sundhedsplejerske | Faaborg-Midtfyn Kommune



Resultater siden lancering i september 2016

* 905.700 besggende
e 1.650.000 sidevisninger

Antal besegende der kommer ind pa Mindhelper.dk via Google
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Forskningsspergsmal

Hvad er Mindhelper.dk’s
indvirkning pa unges
velbefindende, psykiske lidelser,
daglig funktion og hensigter og
hindringer for hjelpesggning?

Hvilke specifikke

websidefunktioner eller The Mindhelper Study
brugeregenskaber pavirker

trivsel, psykiske VvVa nskeligheder, Evaluating the effectiveness of online youth mental health promotion
daglig funktion og

hjelpespgningsadfaerd?

Hvad sker der efter en ung
person har brugt
Mindhelper.dk? Hvordan bliver
viden og redskaber fra sitet
integreret i dagligdagen?




Forskningsdesign

Et feasibility studie (n=100), der
undersgger muligheden for online
rekruttering til et randomiseret
forspg.

Et online randomiseret effektstudie
af brugere (n=704).

En chat-interviewundersggelse af
Mindhelper.dk brugere (n=50).

En dybdegaende
interviewundersggelse af
Mindhelper.dk brugere ved baseline
og tre maneder efter fgrste
interview (n=20).
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Aben og Rolig Online

Formal

*  Proaktiv, primaer forebyggelse
* Stand-alone, ren online indsats, pa sigt . A
blended care-format BE N

Malgruppe
*  Mild-moderat stressgrad

e Fral5ar

Forskningsbaseret udvikling og tests
* Videnskabeligt udviklet metode

e 15 mdr. praepilot og pilottestning

Samarbejdspartnere

*  Kgbenhavns Kommune
* Aalborg Kommune

* Telepsykiatrisk Center

* Center for Psykisk Sundhedsfremme




Nuvaerende web og app

. &ben og rolig

| ~ Aben og Rolig
Dejlig Lama

Formal

Den Grundlaeggende Metode

» Stgtter fysiske hold

Den Grundlaeggende Metode

° T||g£nge||ghed ' '. Den grundlzeggende metode &
* Fleksibilitet
* Repetition mv. 0 o | |5EH .
: 8 ok LAGGENDE
METODE
e |kke et stand-alone kursus S

Fokus pa kroppen

Fokus pa kroppen




Aben og Rolig Online

Lineare udvikling i en tematisk ramme
* Lineaer udvikling: Rekkefglge af gvelser, edukation, kompleksitet og intensitet

* Biopsykosocial tematisk ramme: Krop, Psyke, Social, Eget Fokus

Stigende fleksibilitet og personligggrelse
* Klare anbefalinger og mere edukation og styring i starten
« Stigende fleksibilitet, stigende personlig integration

* Opbygning af egne anbefalinger, gvelsesbibliotek mv. undervejs

Spil-lignende elementer
e Belgnninger til en selv, anbefalinger, noter

* Progression i oplaste temaer, gvelser, tekster

Forskning
* Indsamling af data om brug, effekt, tilfredshed, feedback til udviklingen mv.

* Procesevaluering, teknisk evaluering, vurdering af egnethed til
implementering







Evidens for online
forebyggelse?

Systematiske reviews og
metaanalyser paviser effekt af
webbaseret forebyggelse hos bade
voksne og bgrn og unge.

Generelt fa studier (universel og
indikeret) og metodiske svagheder

Clarke, A.M., T. Kuosmanen, and M.M. Barry, A systematic
review of online youth mental health promotion and prevention
interventions. Journal of youth and adolescence, 2015. 44(1): p.
90-113.

Sander, L., L. Rausch, and H. Baumeister, Effectiveness of
internet-based interventions for the prevention of mental
disorders: a systematic review and meta-analysis. JMIR mental
health, 2016. 3(3).

Zhou T, Li X, Pei Y, et al. Internet-based cognitive behavioural
therapy for subthreshold depression: a systematic review and
meta-analysis. BMC Psychiatry 2016;16.

Deady M, Choi |, Calvo RA, et al. eHealth interventions for the
prevention of depression and anxiety in the general population:
a systematic review and meta-analysis. BMC Psychiatry
2017;17:1-14

Heber E, Ebert DD, Lehr D, Cuijpers P, Berking M, Nobis S, Riper
H. The Benefit of Web- and Computer-Based Interventions for
Stress: A Systematic Review and Meta-Analysis, J Med Internet
Res 2017;19(2):e32




Udfordringer ved online forebyggelse

* Fokus pa negative konsekvenser ved online: skeerm
afhaengighed, cyber mobning, perfekthedskultur pa sociale
medier, ulovlig deling af indhold, misinformation pa sociale
fora, social isolation ved gaming

* Evidensgrundlag for online forebyggelse er ikke klippefast:
Virker det og er det omkostningseffektivt?

* Evidensbaserede programmer fra udlandet bliver ikke taget i
brug i DK - MoodGym, MyCompass, This Way Up

* Intet overblik over tilgeengelige digitale I@sninger
—>Headtohealth.gov.au

e ’Real-world uptake’ gar traegt

e Ureguleret marked med lidt eller ingen fokus pa
datasikkerhed og kvalitetssikring

* Ringe brugervenlighed og darligt designede apps, der ikke
understgtter brugeren i pnskede adferdsaendring >
brugere stopper med at bruge apps kort tid efter download

 Hvem ejer forebyggelse? Hvem tager initiativ og far udviklet
gode danske Igsninger?




Vejen frem

National forebyggelsesstrategi med
fokus pa digitale Igsninger i
redskabskassen

Upstream involvering af alle
interessenter - brugere, fagpersoner,
frivilligorganisationer, forskere,
virksomheder

Investering i online forebyggelse -
partnerskaber mellem stat, kommuner,
almen praksis, videnmiljger,
virksomheder, fonde

Pilot-programmer - Design,
implementering og evaluering af online
indsatser malrettet bestemte
malgrupper, fx bgrn og unge

Navigation og kvalitetssikring af digitale
l@sninger

Infrastruktur for innovation, videndeling,
implementering og forskning




Afsluttende pointer

Vi skal @&ndre kurs og arbejde langt
mere ambitigst med sundhedsfremme
og forebyggelse af mistrivsel

Online indsatser er en del af et varieret
og fleksibelt tilbud

Der findes allerede fa danske indsatser,
og der er mange internationale
evidensbaserede programmer, der
venter pa at blive taget i brug

Der skal skub i udvikling af nye
online/offline indsatser. Her er det
vigtigt at huske...

* Involvering hele vejen rundt
* Investering i partnerskaber

* Kvalitetssikring og
dokumentation

Infrastruktur for innovation,
implementering og videndeling




Tak for opmeerksomheden
— og spergsmal?

Marie Paldam Folker
mpf@rsyd.dk




