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Litteratursammanstallning

HTA star for Health Technology Assessment, som dr en noggrann och transparent metod for att
utvérdera vilka effekter en behandling eller annan insats kan ha for patienter. En HT A-rapport tar dven
upp etiska, hdlsoekonomiska och organisatoriska aspekter. Nar det inte finns forutsittningar att gora

en fullstaindig HTA-rapport kan en litteratursammanstéllning ge en oversiktlig bild av kunskapsléget.

HTA syds litteratursammanstéllningar bygger pé systematiska litteratursokningar. Relevant material
sammanstills med fokus pé studiedesign, kvalitet och resultat. Nagon systematisk bedomning av
tillforlitligheten gors inte. I arbetet deltar alltid &mnessakkunniga. Litteratursammanstéllningen kan
fungera som ett underlag for beslut och kan ocksé peka pé kunskapsluckor. Den innehéller inte nigra

rekommendationer.
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Introduktion och bakgrund

Kunskapsstyrningsradet i Region Skane och LPO nervsystemets sjukdomar har stéllt en fraga till HTA
syd om det vetenskapliga underlaget fér anvandning av fjarrstyrd datortomografi, i forsta hand vid
missténkt stroke. Med fjarrstyrd datortomografi avses hir den tekniska mojligheten att pa ett mindre
sjukhus ha patienten samt datortomografen medan den radiologiskt utbildade personalen é&r pa ett
annat sjukhus. Personalen pa det mindre sjukhuset startar datortomografen och placerar patienten pa
korrekt sétt i maskinen. Den radiologiskt utbildade personalen pa det andra sjukhuset stéller in
relevanta variabler pa datortomografen, och undersdkningen startas sedan av personalen pa det mindre
sjukhuset. Syftet med att fjarrstyra datortomografen vid misstinkt stroke dr att minska tiden mellan

debut av strokesymtom och behandling, som vid stroke &r mycket tidskanslig.

Den lokala bakgrunden i Region Skéne é&r att pd de mindre sjukhusen, bland annat i Héssleholm,
saknas lokal tillgang till radiologi pa jourtid. Aven akutmottagningarna pa dessa mindre sjukhus
stinger jourtid. Inneliggande patienter i behov av radiologisk undersdkning, till exempel vid missténkt
stroke, transporteras till ndrmaste akutsjukhus. Detta leder till risk for ojimlik vard inom Region
Skane, eftersom tiden till datortomografi och dirmed efterf6ljande méjligheter till behandling kan
variera. Tidig diagnostik har hog prioritet i nationella riktlinjer for strokevérd. Inneliggande patienter i
Hissleholm med misstinkt stroke pa jourtid transporteras till Centralsjukhuset 1 Kristianstad for
datortomografi och vid behov vidare till Skanes universitetssjukhus (Sus) i Lund for trombektomi. Om
fjarrstyrd datortomografi etablerades genomfors undersdkningen pa plats i Hassleholm innan, i
forekommande fall, vidare transport till Sus Lund vilket skulle kunna forkorta tiden mellan
symtomdebut och behandling. Liknande 16sningar skulle kunna vara aktuella for andra mindre sjukhus

i Region Skane och ¢vriga Sodra sjukvardsregionen

Verksamhetens perspektiv pa fjarrstyrd datortomografi i Region Skane

HTA syd har inhdmtat information frén resurspersoner verksamma i Region Skéne inom savil
strokevard som diagnostik. Det finns en enighet kring vikten av att minimera tiden till diagnostik vid
missténkt stroke, dven om tidsfonstret for trombektomi vid stroke utokats till 24 timmar. Idag ar Sus
Lund ansvarigt for akut neurointervention (till exempel trombektomi vid stroke) for hela Sodra
sjukvardsregionen. Resurspersonerna bedomer att inférandet av fjarrstyrd datortomografi skulle krava
en utdkad bemanning dér sjdlva fjarrstyrningen sker (Sus Lund). Det finns samtidigt en samsyn kring
bristen pa rontgensjukskoterskor. Fjarrstyrd datortomografi skulle kridva en reservplan i hdndelse av
driftstdrning. Det skulle d&ven behdvas ménatliga 6vningar for berdrd personal pa saval fjarrstyrande
(Sus Lund) som utférande enhet enligt resurspersonerna. Som exempel skulle cirka 10 sjukskoterskor i
Héssleholm behdva manatlig traning enligt resurspersonen verksam inom strokevard. Samtidigt

uppskattas den tdnkta volymen av patienter aktuella for fjarrstyrd datortomografi av
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referenspersonerna inom diagnostik till ca 1 per vecka pa Héssleholms sjukhus. Det framkommer fran
resurspersonerna forslag om direkttransport fran Héssleholm till Lund for datortomografi i stillet for
att som nu utfora datortomografin pa Centralsjukhuset i Kristianstad, dit patienter idag transporteras
ifrdn Héssleholm, men ocksa oro for att detta blir svart att genomfora i praktiken pa grund av en
framtida potentiellt svar situation med brist pa ambulanspersonal for transporter. Det framkommer
olika bilder av mdjligheterna till &ndrade patientfloden utan fjérrstyrd datortomografi. Férhoppningar
pa fjarrstyrd datortomografi hos referenspersonerna ér framst en kortare tid till diagnostik. Tidigare
diagnostik mojliggor i forekommande fall tidigare inséttning av aktiv strokebehandling i form av
trombolys, som rekommenderas vid ischemisk stroke. [ forléngningen finns en forhoppning att dirmed

minska foljderna av stroke.

Fraga till HTA syd

Fragan om fjarrstyrning aktualiseras efter ett studiebesok fran Region Skéne till norra Norge,
Finnsnes. Dér dr denna modell etablerad i samarbete med sjukhuset i Tromso, som nas med bil pa
cirka 2,5 timmar. Inriktningen dér géller frimst patienter med missténkt stroke dér trombektomi inte
bedoms aktuellt. Trombolys startas i Finnsnes om ischemisk stroke identifierats med datortomografi

och patienten transporteras sedan till Tromso.

Fragan till HTA syd géller det vetenskapliga underlaget for effekterna av fjarrstyrd datortomografi.
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Metodbeskrivning

Det ar brukligt att vid systematisk litteratursokning utga fran ett sa kallat PICO, det vill séga ett
fortydligande av vilken population, intervention, kontroll (control), respektive utfall (outcome)
fragestillningen handlar om. I databassokningar anvénds i regel endast sdkord kring population och
intervention dé detta anses minimera risken att referenser missas pa grund av att sdkkriterier ar for

sniva (SBU 2020).

En informationsspecialist vid HTA syd utformade i dialog med projektledaren och referenspersonerna
en systematisk sokstrategi baserad pd PICO:t nedan. I syfte att vara sa bred som mdjligt anvéndes
endast interventionen, fjarrstyrd datortomografi, vid databassokningarna. Potentiella diagnosgrupper
for interventionen, sdsom patienter med misstdnkt stroke, anvindes inte vid litteratursokningen.
Interventionen delades upp i tva sé kallade sokblock, ett for datortomografi och ett for fjarrstyrning,

som sedan kombinerades for att finga in artiklar som b&de handlar om fjérrstyrning och

datortomografi.
P (population) | (intervention)
P: se ovan I: fjarrstyrd datortomografi

Tabell 1: Pochl

Den systematiska litteratursokningen utférdes den 22 juni 2023 i tva bibliografiska databaser:
MEDLINE (National Library of Medicine, via Ovid) respektive Embase (Elsevier, via Ovid). Inga
begrénsningar i avseende publikationstyp eller artal anvéndes vid sokningen. En forsta automatiserad
dubblettrensning av referenserna gjordes i Covidence, varpa referenserna importerades i
sallningsverktyget Rayyan. I Rayyan gjordes en andra dubblettrensning, varpa en forsta grovséallning
gjordes av en informationsspecialist. Publikationer som gick vidare till nésta urvalssteg granskades

dven av projektledaren och eventuella meningsskiljaktigheter lostes i ett konsensusforfarande.

Sokningar efter HT A-rapporter samt pagéende studier utfordes i bade nationella och internationella
databaser. En komplett lista 6ver avsokta databaser samt den fullstdndiga systematiska sokstrategin

finns i appendix 2.
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Resultat

Figur 1. PRISMA diagram
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De systematiska sokningarna genererade totalt 1695 referenser varav 1215 kom fran Embase och 480
frdn MEDLINE. Totalt identifierades 471 dubbletter, antingen av Covidence, av Rayyan eller vid
forsta urvalet. I forsta granskningen valdes 1218 av 1224 referenser bort eftersom de inte uppfyllde

PICO. I andra urvalet exkluderades ytterligare fyra referenser varav tre ej uppfyllde PICO samt en var

en konferenspublikation relaterad till en av de inkluderade artiklarna. Totalt antal inkluderade

publikationer fran den systematiska sokningen var 2 (se lista i appendix 3).

Sokningarna i register over kliniska studier resulterade i 2 referenser till potentiellt relevanta pagaende
studier varav bada dr hemmahorande i Norge. De tva referenserna till norska studier &r mojligen en

och samma studie, men eftersom referenserna har olika start- och slutdatum finns bada redovisade 1
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appendix 4. Ytterligare en norsk studie, RURASC, omnédmns av Ibsen och Hall (2019) men varken
registerdata eller publikationer relaterade till den studien har kunnat lokaliseras. Inga relevanta HTA-
rapporter eller systematiska dversikter identifierades, men namnvért ar att en norsk HTA-rapport
(Ormstad et al. 2019) pa dmnet prehospital datortomografi vid misstinkt stroke kort ndmner en av de
pagéende norska studierna kring fjarrstyrd datortomografi. Genom handsékning och via
referenspersonerna har gra litteratur i form av en handfull kdllor fangats in och beskrivs nedan. Totalt

inkluderades 4 publikationer och en PowerPoint-presentation i resultaten.

Beskrivning av litteraturen

De omfattande systematiska sokningar som &r beskrivna i appendix 2 identifierade endast 2 relevanta
artiklar som kom att inkluderas i analysen. Dessa ér skrivna av samma forfattare, Elin Kjelle och Aud
Mette Myklebust, fran Norge, men inte frdn Tromso, vars projekt var ingéngen till denna fraga till

HTA syd. Inga publikationer fran projektet i Finnsnes och Tromso har identifierats.

Béda artiklar av Kjelle och Myklebust (2021, 2022) baseras pé ett projekt i Hallingdal, ett
landsbygdsomrade i sydostra Norge. Artiklarna &r bada baserade pa kvalitativa studier.

I Kjelle och Myklebust (2021) var mélet med studien att utforska hur rontgenpersonal,
ambulanspersonal och ldkare upplever att leda telemedicin-baserad bedémning och behandling av
stroke. Metoden dr sex semi-strukturerade intervjuer. Centrala &mnen i intervjuerna var fjérrstyrning,
datortomografi och stroke-hantering. Resultatet ger en dverblick dver patientens vig i processen och
kommunikationsrutiner i arbetslaget. De olika stegen beskrivs i detalj. Eventuell trombektomi
diskuteras inte. Deltagarna i studien tycker att servicen med fjérrstyrd datortomografi ar av hog
kvalitet och att arbetslaget fungerade bra, som ett resultat av upprepad traning. Som
forbattringsomraden pekas kommunikation och rutiner for bildtolkning ut. Svarigheterna kring
fjarrstyrd datortomografi exemplifieras med att rontgenpersonalen var oroliga for att misstag skulle
orsaka en Okad straldos till patienten. En annan svarighet var att bildtolkningen uppfattades av
rontgenpersonalen som nagot enkelt for ldkarna, som déremot tyckte det var svart dé de inte arbetade
inom radiologi. Det framkommer ocksa att det genomfordes trdning av proceduren varje méanad for
ambulanspersonalen och dven aterkommande tréning for rontgenpersonalen, men for lakarna i
projektet var triningen inte lika frekvent. Artikeln innehaller ocksé en genomgéng av incidenter som
intréffat i projektet, som tekniska fel med nitverket eller videoldnken. Avseende stralskydd anség

rontgenpersonalen att de hade kontroll eftersom de stéllde in parametrarna for undersdkningen.

I Kjelle och Myklebust (2022) var mélet med studien att bedoma hur servicen var organiserad, hur
chefer och anstillda upplever organisationen och virdet av fjérrstyrd datortomografi pa landsbygden.
Metoden dr 10 semi-strukturerade individuella intervjuer och en semistrukturerad fokusgruppintervju.

Totalt 15 personer ingick och utéver de personalkategorier som intervjuades for Kjelle och Myklebust
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(2021) intervjuades hér dven chefer pa sjukhuset och projektledare. I resultatdelen skriver man bland
annat att trots att inga data publicerats fran projektet upplevde deltagarna att forekomsten av fjarrstyrd
datortomografi hade forbattrat kvaliteten pa varden i omradet. De upplevde servicen som séker, att
invanarna kinde sig sdkrare och att fjarrstyrd datortomografi bidrar till jamlik vard. De upplevde det
ocksa som ett bra utnyttjande av resurser att utnyttja befintlig personal (ambulanspersonalen) i stillet
for fler anstéllda pa jourtid. Det framkommer ocksé att man initialt planerade projektet utan deltagande
av rontgenpersonal och dirmed underskattade betydelsen av fragor kring stralskydd och liknande.
Rontgenpersonalen var initialt tveksamma till projektet, eftersom handldggningen fran projektledarna
hade visat pa en bristande forstaelse for arbete med datortomografi. Det beskrivs en oro bland
personalen for att projektet inte ska bli permanent pa grund av det ldga antalet patienter som &r
aktuella. Behovet av att involvera chefer fran rontgen lyftes ocksa som kritiskt for att kunna gora
projektet permanent. Rontgenpersonalen beskriver i artikeln att projektet innebar en dkad arbetsborda
och uttrycker en 6nskan om dkad bemanning. Forfattarna konkluderar att fjérrstyrd datortomografi
upplevs som virdefullt, att det ger en kénsla av sikerhet och jamlikhet for den lokala
landsbygdsbefolkningen. Fragor om stralsékerhet och sekretess for patienter maste beaktas.
Delegering av arbetsuppgifter och kontinuerlig trining understryker behovet av engagemang fran

ledningen.

Saledes finns kvalitativa studier om fjéarrstyrd datortomografi med fokus pé personalens upplevelser av
att leda telemedicin-baserad bedomning och behandling av stroke samt upplevelser av organisationen
kring densamma, men inga kvantitativa data rérande effekter for patienter eller kvalitativa studier
baserade pa patientens upplevelser. Detta innebér att det inte finns ndgon kunskap om medicinska
effekter av fjarrstyrd datortomografi, om det &r sikert for patienten eller om det ger medicinska
fordelar. Potentiella patientnira utfallsmatt att utvardera &r mortalitet relaterad till stroke, omfattning
av sequelae efter stroke, grad av autonomi efter stroke och livskvalitet bland de som varit patienter i en

fjérrstyrd datortomograf och deras anhodriga — allt jamfort med standardvérd.

Ovrig litteratur

Béde referenspersonerna och egen handsokning har identifierat publikationer som inte kommer fran
vetenskapliga tidskrifter. Ibsen och Hall (2019) beskriver projektet i Hallingdal (samma som i ovan
beskrivna artiklar), men presenterar inga studieresultat. Det finns ocksa en publicerad presentation
(Ibsen 2019) av projektledaren Jorgen Ibsen fran Samhandlingskonferanse for den akuttmedisinske
kjede, Oslo 4 november 2019. Aven detta ir en tidig presentation av projektet. I Ambulanseforum

2020 finns ytterligare en artikel (Ibsen 2020) som beskriver projektet.
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Konklusion

Eftersom stroke ér ett tillstand som kréver snabb atgérd i form av trombolys (Emberson et al. 2014)
eller trombektomi (Saver et al. 2016) for att minska lidande och dod péagar en stidndig diskussion om
hur varden bést kan organiseras for optimala resultat. Telestroke &r ett fenomen som behandlas i
internationella artiklar som Akbik et al. (2017) fran Australien. En generell innebord av begreppet
telestroke ar att med telemedicin forbéttra behandlingen av stroke, till exempel videosamtal for
bedémning av symtom. I undantagsfall inbegriper detta teleradiologi. Detta kan till exempel innebéra
mobila datortomografer pad ambulanser i Tyskland. I Tyskland &r ambulanser ofta bemannade med
lakare, vilket forsvarar jimforelser med svenska forhéllanden. I de studier fran Tyskland som
inkluderas i HTA-rapporten av Ormstad et al. (2019), Norge, beskrivs att ambulansen &r utrustad med
en datortomograf och bemannad med rontgenskoterska alternativt neuroradiolog. Fassbender et al.
(2020) resonerar i en Oversiktsartikel frdn Tyskland kring behovet av samarbete i hela kedjan, fran
symtomdebut till behandling — inte minst for att motverka ojamlik vard mellan stad och landsbygd. 1
Tyskland pégér ocksé forskningsprojekt med helikopter i ett flygande interventionsteam, for transport
av trombektomipersonal till behdvande patienter (Hubert et al. 2021). Den radiologiska delen i de
studier utanfor Norge som identifierats under arbetet med denna fréga behandlar oftast bildoverforing,
men datortomografin forefaller alltid utfras i narvaro av radiologiskt utbildad personal (Evans et al.

2022).

Litteratursammanstillningen av HTA syd visar att det saknas vetenskapliga studier for att kunna svara
pa fragan om fordelar med fjérrstyrd datortomografi. En pagaende studie i Norge fran samma projekt
som de inkluderade artiklarna i vér litteratursokning har identifierats i sokningen. Detta projekt
borjade inkludera patienter 2017 och berédknas vara klart 2025. Det beskrivs som en observationsstudie
dér uppfoljningstiden &r 3 ar. Det &r oklart varfor insamlingstiden &r sa 14ng, men en mdjlig forklaring

ar att patientpopulationen é&r liten.

Sammanfattningsvis visar det vetenskapliga underlaget att det inte gar att dra ndgon slutsats om
effekterna av fjérrstyrd datortomografi vid misstinkt stroke. Kvalitativa studier frdn Norge visar att det
finns forvéntningar pa resultat fran de som arbetar med detta, men ocksa utmaningar i organiseringen

av arbetet.
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Appendix 1: Fragestallning

Fraga till HTA syd

Projektnamn

Fjarrstyrning av DT

Namnge projektet.

Klinisk fragestallning

Finns det risker och/eller férdelar med fjéarrstyrning av DT jamfort med konventionell styrning av
DT med radiologisk kompetens pa plats?

Fragan kan med fordel formuleras enligt den har modellen: Har metod XX férdelar jamfért med metod YY (nuvarande
standardbehandling) for att bota, behandla, lindra eller férebygga sjukdom ZZ i patientgruppen AA?

Beskriv kortfattat (max 100 ord) varfor denna fraga ar aktuell just nu

Vid misstankt stroke ar det viktigt med snabb diagnostik for att vid behov ge snabb behandling for
att optimera prognosen for patienten. | Skane ar rontgenavdelningarna stangda pa natten pa flera
sjukhus. For inneliggande patienter som far symtom som ger misstanke pa stroke innebar det i
nuldget att de far transporteras till ndrmaste akutsjukhus for undersékning med datortomografi
(DT) av hjarnan. Om indikationer for trombolys foreligger ges detta pa akutsjukhuset. Om
indikationer for trombektomi féreligger transporteras patienten till Lund, vilket innebar en omvag
for patienter i Hassleholm, som undersoks med DT i Kristianstad.

Anstéllda pa Hassleholms sjukhus har varit pa studiebesék i Norge dar man anvander sig av
fjarrstyrning av DT med stod av icke-radiologiskt utbildad personal pa plats. Fragan har darfor
uppkommit om evidensen for anvandning av denna modell.

For vem och varfor ar fragan viktig? Vad har aktualiserat fragan?

Aktuell patientvolym
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Oklart.

Ange arsvolym patienter som erhaller nuvarande standardbehandling/diagnostik.

Finns det riktlinjer/guidelines fran myndigheter eller sakkunniga organisationer?

Nationella riktlinjer for strokevard betonar vikten av tillgang till datortomografi dygnet runt.

Ange referens for eventuella internationella, nationella, regionala eller lokala riktlinjer.

Ange 2-5 nyckelreferenser for projektet

Emberson Lancet 2014: Effect of treatment delay, age, and stroke severity on the effects of
intravenous thrombolysis with alteplase for acute ischaemic stroke: a meta-analysis of individual
patient data

from randomised trials

Saver JAMA 2016: Time to Treatment With Endovascular Thrombectomy and Outcomes From
Ischemic Stroke: A Meta-analysis

Referenser som beddoms belysa fragestéllningen.

Verksamhet

Kunskapsstyrningsradet och LPO nervsystemets sjukdomar

Ange vilken verksamhet som staller fragan. Ange férvaltning och ort.

Vem stéller fragan?

Aleksandra Cavic och Magnus Esbjornsson

Namn, titel, kontaktinformation.

Verksamhetschef(-er)
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Undertecknad stodjer projektet och frigor tid fér medarbetare att delta i projektet, 60-100 timmar per deltagare.
Signatur och namnfértydligande.

Likare som dr medicinskt ansvarig for omradet fragan beror

Magnus Esbjoérnsson

Undertecknad stédjer projektet. Signatur och namnfortydligande.

Ort och datum

2023-05-15

Datum for inskickande.
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Appendix 2: Sokstrategier

Medline via Ovid
Datum: 2023-06-22

Medline via Ovid 2023-06-22 (1946 — 21/6 2023)
# | Soktermer Séktrdffar
1 | (((remot* or distan*) adj3 (operat™® or control™* or supervise* or initiate* or 12761
activate® or guide* or maneuver* or pilot*)) or teleguide* or teleoperate* or
telecontrol* or telepilot*).ti,ab,kf.
2 | exp Tomography, X-Ray Computed/ 491207
3 | ((comput* adj5 tomograph*) or CT).ti,ab,kf. 650483
4|2o0r3 840489
5/1and4 480
Embase via Ovid
Datum: 2023-06-22
Embase via Ovid 2023-06-22 (1974 — 21/6 2023)
# | Soktermer Soktrdffar
1 | remote control/ 286
2 | (((remot* or distan*) adj3 (operat® or control* or supervise* or initiate* or 16637
activate* or guide* or maneuver* or pilot*)) or teleguide* or teleoperate* or
telecontrol* or telepilot*).ti,ab,kf.
3|1or2 16779
4 | exp computer assisted tomography/ 1369020
5 | ((comput* adj5 tomograph*) or CT).ti,ab,kf. 1023233
6|4o0r5 1684464
7 3and6 1215

ti = title; ab = abstract; kf = keyword; * = truncation; ajd(n)=Requests terms that are within 'n' words

of each other in either direction; expl...]/ = exploaded subject heading (either Emtree [Embase] or
MeSH [MEDLINE]); [...]/ = subject heading without explosion

HTA-rapporter soktes i féljande databaser:

e CADTH - Canadian Agency for Drugs and Technologies in Health

e Epistemonikos

e NIPH (Norwegian institute of public health)
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e SBU
e TLV — Tandvéards- och lakemedelsformansverket
e VGR — Vistra Gotalandsregionens HTA-centrum

e Region Stockholm — HTA Region Stockholm
Sokord HTA-rapporter:
CT/DT samt computed tomography/datortomografi, remote (i de fall endast CT/DT genererade for
manga traffar)

Pagaende studier soktes i foljande databaser:

clinicaltrials.gov, The National Library of Medicine, USA

CRISTIN (Current Research Information System in Norway)
e ICTRP (International Clinical Trials Registry Platform), WHO

e ISRCTN (International Standard Randomised Controlled Trial Number) Registry, BioMed

Central

e Prospero, International prospective register of systematic reviews, University of York, UK
Sokord pagdende studier:

(remote OR remotely OR distant OR distance OR "other location" OR rural OR rurally) AND
(operated OR controlled OR supervised OR initiated OR activated OR guided OR maneuvered OR
piloted) AND (CT OR computed tomography)

I de fall boolesk logik ej var tillampbar anvandes s6kord motsvarande de fran HTA-s6kningarna ovan.
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Appendix 3: Inkluderade kallor

Referens Beskrivning

Ibsen 2019 PowerPoint-presentation
Ibsen, J. Akutt hjerneslagbehandling i Hallingdal:
avansert diagnostikk der folk bor. 2019.

Ibsen 2020 Artikel publicerad i facktidskrift.
Ibsen, J. P& Al gir ambulansepersonell videoveiledet
slagbehandling utenfor kontortid. Ambulanseforum. 4
aug 2020.

Ibsen och Hall 2019 Artikelpublicerad i facktidskrift
Ibsen, J, Hall, C. Distriktsbasert CT-undersgkelse og
behandling av akutt hjerneslag. Hjerteforum. 2019;
4(32); 1924

Kjelle och Myklebust 2021 Artikel publicerad i referentgranskad
Kjelle, E, Myklebust, AM. Telemedicine remote vetenskaplig tidskrift.

controlled stroke evaluation and treatment, the
experience of radiographers, paramedics and junior
doctors in a novel rural stroke management team. Semi-strukturerade intervjuer
BMC Health Services Research. 2021;21(1): 554. doi:
10.1186/s12913-021-06591-1

Kjelle och Myklebust 2022 Artikel publicerad i referentgranskad
Kjelle, E, Myklebust, AM. Implementation of a vetenskaplig tidskrift.

telemedicine, stroke evaluation service: a qualitative
study. BMC Health Services Research. 2022; 22(1):
1036. doi: 10.1186/s12913-022-08428-x Semi-strukturerade intervjuer, semi-
strukturerad fokusgruppintervju
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Appendix 4: Pagaende kliniska studier

Studie

Titel

Studiestart

Beraknad fardig

URL

Stroke (RURALCT)

Cristin-prosjekt-ID: | Effekter av CT underspkelse og trombolytisk 2017-03-01 2025-03-01 https://app.cristin.no/projects/sh
588640 behandling av hjerneslag utenfor sykehus ow.jsf?id=588640
NCT03577847 Rural CT Examination and Thrombolytic Treatment for | 2017-11-20 2021-12-31 https://clinicaltrials.gov/ct2/show

/NCT03577847



https://app.cristin.no/projects/show.jsf?id=588640
https://app.cristin.no/projects/show.jsf?id=588640
https://clinicaltrials.gov/ct2/show/NCT03577847
https://clinicaltrials.gov/ct2/show/NCT03577847
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