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Nettbasert veiledning i anamneseopptak
og klinisk undersgkelse

Hva gjgr sméagruppeleereren hvis pasienten ikke orker & delta i student-
undervisningen? Og hva gjer legestudenten som er syk og ma bli
hjemme? JournalWiki er en nyutviklet norsk nettressurs som supplerer
undervisningen ved & demonstrere undersgkelsesteknikk og kliniske
funn via Internett. MediaWiki-plattformen, best kjent gjennom Wiki-
pedia, er brukervennlig og tillater alle & bidra med innhold og forbed-
ringer. En fagredaksjon kan overvake alle endringer og kvalitetssikre

innholdet.
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Nettbaserte, multimedia leringsverktoy kan
veaere et godt supplement til propedeutikk-
undervisningen i medisinstudiet (ramme 1).
Engelskspraklige ressurser er ikke nedven-
digvis i overensstemmelse med norske fag-
tradisjoner, og norske pasientjournaler ma
skrives med norske faguttrykk. Det finnes
flere norske e-leeringsressurser (1), men
ingen som gir en helhetlig oversikt over
anamneseopptak og klinisk underseokelse.

Vi har laget en nettbasert leeringsressurs,
www.journalwiki.no, som stette for ordinaer
undervisning i propedeutikk

Teknisk plattform

MediaWiki ble benyttet for 4 lage en wiki-
basert veiledning i anamneseopptak og kli-
nisk undersgkelse (2). MediaWiki er en fritt
tilgjengelig programvare som kan lastes
ned via Internett. En wiki er et nettsted som
er laget for at enhver skal kunne legge til
eller endre innhold uten at man har kjenn-
skap til programmering (3). Dette gjores
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ved hjelp av et forenklet markeringssprak.
Wikipedia er kanskje det beste eksemplet
pa et slikt nettsted (4). Vi ga nettressursen
navnet JournalWiki, installerte den pa en
Linux-server og gjorde den tilgjengelig via
www.journalwiki.no. Programvaren ble
konfigurert slik at brukere skal kunne laste
opp tekst og lenker, samt bilde- og medie-
filer. Lange videosekvenser ble gjort til-
gjengelige via direkte avspilling fra en
streamingserver ved Universitetet i Oslo.

Utarbeiding av det faglige innholdet
Deler av det faglige innholdet ble utviklet

som ledd i en obligatorisk prosjektoppgave
for to legestudenter ved Universitetet i Oslo

B

(NEM og IMRN). Veileder (AW) har i seks
ar undervist i propedeutikk og klinisk
undersgkelsesteknikk. Han skrev de gene-
relle artiklene om bl.a. journalopptak,
anamnese og status presens pa bakgrunn
av egen erfaring og utvalgt faglitteratur.
Studentenes prosjektoppgave ble avgrenset
til & utarbeide en interaktiv veiledning

1 undersgkelse av abdomen, hvor det ble
lagt vekt pa studentenes egne erfaringer fra
nylig gjennomfoert propedeutikkundervis-
ning. Veiledningen er tenkt som mal for
tilsvarende veiledninger i undersekelse av
andre organsystemer (ramme 2).

Det faglige innholdet er basert pa et
utvalg av relevant litteratur (5—10) og sam-
taler med spesialister i allmennmedisin,
indremedisin og kirurgi. Vi laget en skriftlig
prosedyre for en standardisert undersekelse
av abdomen. Ved Foto- og videotjenesten,
Oslo universitetssykehus,Rikshospitalet,
gjorde vi videoopptak av mageunderse-
kelsen utfort pé en frisk person med en
erfaren indremedisiner (LA) som instrukter.
Det ble utarbeidet et samtykkeskriv til
bruk ved fotografering og videoopptak
av pasienter for demonstrasjon av kliniske
funn. Presentasjon av journalutdrag pa
nettsiden er diskutert med personvernom-
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Figur 1 Eksempel p3 artikkel, i dette tilfellet en ordforklaring, i JournalWiki
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Figur 2 Pasient med en stor leversvulst. Bildet
illustrerer hvor man fant dempning ved perkusjon

og er et eksempel pa bilder som er brukt i Journal-
Wiki

S ¥

budet, som mener opplysningene er tilstrek-
kelig anonymisert. Prosjektet er tilrddd av
personvernombudet ved Rikshospitalet (11).

MediaWiki som e-laringsplattform
Vi fant MediaWiki-programvaren svart
brukervennlig og fleksibel. Det kreves ikke
hey kompetanse for & foreta systemvedlike-
hold, og enkelte funksjoner som ikke var
implementert som standard, f.eks. innset-
ting av sluttreferanser med lopende numme-
rering i teksten, var lett tilgjengelige og
enkle & installere (12). Programvaren kunne
konfigureres slik at det var ulike nivaer av
sikkerhet pa hver enkelt artikkel og for hver
enkelt bruker, og slik at det var lett & spore
alle endringer i nettressursen for dermed

a kunne kvalitetssikre det faglige innholdet.

JournalWiki er for tiden konfigurert slik
at alle kan gjore endringer og dermed bidra
til det faglige innholdet i nettressursen. Alle
som gjor endringer identifiseres med bru-
kernavn eller IP-adresse, og endringene
vises for en redaksjonskomité, for tiden LA
og AW (13), som kan godkjenne eller for-
kaste det som er gjort. Ramme 3 viser hva
vi la vekt pa ved valg av teknisk lgsning for
leeringsplattformen.

Figur 1 viser artikkelen om edem og
illustrerer noen av mulighetene programva-
ren gir. Etter innlogging kan man se over-
sikten over egne bidrag og listen over artik-
ler man har angitt at man ensker & overvéke.
Videre kan man endre preferanser for bl.a.
elektronisk kommunikasjon og grafisk
utforming av nettsidene. Hver registrerte
bruker har en egen diskusjonsside. Nar
andre brukere skriver innlegg, fir man en
melding om dette neste gang man beseker
nettressursen. Man kan velge a4 motta e-post
nér artikler man ensker 4 overvake endres
eller kommenteres. I artiklene er det faner
overst pd siden med koblinger til redigering
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og diskusjon av artikkelen og artikkelens
historikk. Redaksjonsmedlemmene kan via
tilsvarende faner som bare er synlige for
administratorer, slette innhold eller lase
artikler for ytterligere endringer. I venstre
marg er det snarveier til hovedsiden, navi-
gasjonssider og hjelpesider.

Innholdet i JournalWiki

JournalWiki bestar i eyeblikket av over
200 artikler og utvides stadig. Artiklene er
ordnet i kategorier og underkategorier. Hver
av disse kategoriene presenteres pé egne
sider (kategorisider). Brukere kan navigere
til artikler direkte fra disse sidene eller fra
forsiden, og i tillegg er det en egen prosjekt-
portal som bidrar med oversikt over nett-
stedet. Artiklene kan ogsd finnes ved hjelp
av den interne sekefunksjonen som er godt
synlig pa alle sider. Pa nettstedet finner man
en fullstendig beskrivelse av journalopptak,
inkludert formalia, anamnese og status pre-
sens, samt en standardmal for innkomst-
journalen. Eksempler fra studenters jour-
nalopptak er lagt ved for 4 illustrere viktige
poenger, og enkelte lovbestemmelser og
god skikk i forbindelse med journalopptak
omtales.

Beseokende kan enkelt navigere til nett-
sidene som omhandler undersekelse av
abdomen. Figur 2 viser et bilde som demon-
strerer perkusjonsfunn hos en person med
kraftig forsterret lever. Videoklipp tatt fra
en annen pasient viser hvordan brokk prot-
ruderer ved hoste og ved undersekelse
i staende stilling.

Et supplement
til klinisk undervisning
Hensikten med denne e-laringsressursen
i anamneseopptak og klinisk undersgkelses-
metodikk var & ta i bruk multimediaverktoy
for & styrke undervisningen. I tillegg til
kompendier og lerebeker kan interaktive
leremidler, og spesielt video som demon-
strerer fremgangsmaten ved klinisk under-
sokelse, bidra til & standardisere undervis-
ningen. Lokale ressurser og tilfeldige varia-
sjoner i hvilke pasienter som er tilgjengelig
for undervisningen fra gang til gang, kan
dermed bli noe mindre avgjerende for det
totale undervisningsutbyttet.

Mange undervisere har utarbeidet egne
notater og lysbildepresentasjoner til bruk
i studentundervisningen. Det kopieres ogsa
flittig fra laerebeker og nettressurser — med
eller uten tillatelse. Programvareplattformen
og nettressursen www.journalwiki.no gir en
mulighet til & samordne undervisningsmate-
riell fra ulike bidragsytere. Faglerere kan
bidra med artikler, bilder og videodemon-
strasjoner innen sitt felt, og studenter kan
vaere med pa a utvikle veiledninger og annet
stoff, kvalitetssikret av erfarne leger. Det er
etablert kontakt med faglaerere innen ulike
disipliner, og prosjektet har mottatt midler til
a videreutvikle nettressursen blant annet ved
hjelp av lennet arbeid fra studenter.

Ramme 1

Fordeler med nettbasert veiledning
i propedeutikk

= Billig og oppdatert: Det koster mindre
enn trykte leerebgker og er lettere
a oppdatere

= Tilgjengelig: Nettressursen er tilgjen-
gelig utenom ordinzer undervisning
og for mange brukere samtidig

= Multimedia: Tekst suppleres med
bilder og video

= Interaktivt: Det finnes hyperlenker
til ordforklaringer, bilder og quiz.
Brukere kan apent diskutere innholdet
og gi tilbakemelding til leerere

Ramme 2

Mal for interaktiv veiledning
i klinisk undersgkelse

= Film som viser en god undersgkelse
av det aktuelle organsystem

m Tekst som beskriver de ulike delene
av undersgkelsen

m Bilder med relevante kliniske funn

= Forklaringer pa faglige ord og uttrykk
som studentene vil kunne stgte pa
i forbindelse med propedeutikkunder-
visningen

Ramme 3

Fglgende momenter ble vektlagt
ved valg av teknisk lgsning
for JournalWiki

= Brukervennlighet: Blant annet at bru-
keren ikke ma installere tilleggspro-
grammer for & benytte seg av tilbudet

= Tilgjengelighet: At nettstedet er konfi-
gurert slik at sskemotorer lett kan
identifisere og indeksere sidene

= Hastighet: At video og bilder ikke tar
lang tid a laste opp

= Lite krav til teknisk kunnskap: At det
skal vaere enkelt & vedlikeholde sidene

= Funksjonalitet: At produktet blir over-
siktlig og at man har mulighet for
a legge til de elementer som egner seg
i en medisinsk laeringsressurs

Som modell for videodemonstrasjonen
av standardisert abdominal undersokelse,
valgte vi bevisst & bruke en frisk person
i pasientrollen. Fremgangsmaten ved kli-
nisk undersekelse av abdomen vil kunne
variere fra gang til gang, avhengig av
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aktuelle symptomer og sykehistorien.
Undersgkelsesteknikk varierer ogsé erfa-
ringsmessig fra lege til lege. Vi kombinerte
informasjon fra artikler, leerebeker og fag-
personer for & danne en mal for underso-
kelse av abdomen som skulle vere grundig
og kunne bli allment akseptert blant ulike
faglarere. Vi tror at et grunnverktey som er
mest mulig standardisert, vil kunne resul-
tere 1 bedre undersekelsesteknikk for lege-
studentene. Multimediaverktoyet mé selv-
sagt suppleres med klinisk erfaring, slik at
man lerer & tilpasse sin undersekelse til den
aktuelle pasient og problemstilling.
Programvaren MediaWiki har etter
vart syn fungert sveert tilfredsstillende og
fremstatt som et godt egnet publikasjons-
verktoy for denne typen nettressurser. Vi
oppfordrer alle til & bidra med utviklingen
av www.jounalwiki.no.
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Vi takker Rolf Aamodt, Bjgrgulf Claussen, Eilif
Dahl, Ivar Gladhaug, Morten Hagness og Hanne
Storm for faglige réd og synspunkter, samt
Christian Nissen, @yvind Omang og Joakim
Magnus Taraldsen for teknisk hjelp.

Oppgitte interessekonflikter: Ingen
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