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Medisinske kvalitetsregistre (MKR)
— [ndividbasert, fokus pa kliniske analyser
— Klinisk tilstand fear / etter behandling
— Type behandling

Norsk Pasientregister (NPR)

— Individbasert??, aktivitetsbasert med fokus pa refusjon
— Omfattende kodeverk, grunnlag for DRG-vekter
Virksomhetsregistie (VR) -——

= Avdellngsbasert sammenstilte data fior pasientgrupper
— Aktivitetshasert for medisinsk/administrative analyser
— Data om behandlingsressurser og behandlingsprosesser
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Offentlige rapporter har hatt en rekke svakheter

— Basert pamanglende og lite ensartete data

— Ulike registreringssystemer og definisjoner av parametere pa
sykehusene

Konklusjoner blir derfor tatt pa sviktende gritnnlag

Kan faretil fellaktige prioriteringer for
ressursallokering og behandlingsstrategi

= Viktiig med virksomhetsiegi stre fersatsingsomrader =
L (fLeksKreitplanen), ved omstrukitrering og
Konsekvensanalyser
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Det har veat flere store saker om darlige
oehandlingsopplegg innen stral eterapi
Kreftplanen (98-03) la opp til stor gking av
stral eterapikapasitet
| 2000 fikk Statens stralevern ansvar for a bista landets
stral eterapiavdelinger med kvalitetssikringstiltak innen
« bade fysikk og medisin
L — Oppreitelesengrippe fior deite:
WK VIST (KValitetssikring | STraleterapi)

— KVIST-gruppen: flerfaglig sammensatt, fem deltidsansatte
(20-60%) fra ulike sykehus

—
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Bakgrunn for virksomhetsrapportering

HT ga1 2000 ut rapport om ventetider innen stral eterapi
med en del feil p.g.adarlig datagrunnlag

Sintef/Unimed hadde oppdrag om evaluering av
Kreftplanen, men hadde bare tilsvarende datagrunnlag

Pa grunnlag av dette tok KVIST- -gruppen til initiativ til
mgte om dataregistrering innen stral eterapi

| mgte 2001 med HT, Kreftregisteret, Sintef/Unimed og
stral eterapiavdelingene ble KVIST-gruppen oppfordret
til & utarbeide et dokument med definisoner og
beskrivelse av parametere til bruk for
virksomhetsrapportering i stral eterapi

Rapport med definigoner og beskrivelser ferdig 2003
(StralevernRapport 2003:10, www.nrpa.no)




Eksempler pa definisjoner

Pasient - rapporteringsar ut fra startdato for behandling
NyPas - bare pasienter med sin farste stralebehandling

Behandlingsserie — ssmmenhengende bestralinger mot
sammenhengende omrade

Malvolum - omrade med nominelt ssmme dose
Dose — behandlingsdose(r) i et malvolum

Fraksjoner — antall ganger et malvolum blir bestralt
Pasientframmgter — antall ganger pasienten meater til beh.
Stralefelt — antall eksponeringer fraksjonene bestar av




Ulike typer parametere

Ressurser

— Utstyr

— Persondll
Aktivitetsparametere

— Ngkkeltall, aktivitetsrel aterte parametere
— Fylkesvise og diagnoserel aterte fordelinger

Kvalitetsparametere

— Kvalitetskontroller under behandling og av apparatur

— Forsknings- og utviklingsvirksomhet

Merknadsfelter til ulike typer parametere
Nadvendig for rett forstaelse av data




Gjennomfaring av
virksomhetsrapportering

Praverapportering for 2001

Endelig utforming av definisonsrapport og
rapporteringsskjema (Excel-regneark)

Arlig innrapportering gjort for 2001-2005 med
noe mindre endringer/utvidelser fraar til ar

To rapporter med data er utgitt:

— For 2001-2002: StraevernRapport 2004:6
— For 2003-2004: StralevernRapport 2006:11
— (se www.nrpa.no)




Eksempel . Nagkkeltall

Antall pasienter
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Eksempel: Ressurser

Appar atfor deling mellom syk ehusene
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Eksempel: Diagnosespesifikke data

Stralebehandling av prostatakreft

Kurativt 02001 mW2002 [0O2003 [—O2004 W 2005
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Erfaringer

Nadvendige data for kvalitetssikringsarbeidet som gjeresi|
KVIST

Oppfyller informasjonsbehov for myndighetene

— Bl.avaat en viktig leverandar av datafor evaluering av Kreftplanen og for
Strategiplan mot kreft

Noe skepsis fra sykehusene | oppstartsfasen

— Mye data arapportere (for mye?)
— Omdtilling fra navaaende registreringspraksis
— Arbedskrevende utplukk og sammenstilling av datafor rapportering

Har blitt et sveat nyttig verktay for sykehusene
— Skepsis helt borte
— BIitt flittig bruker av dataene
— Behandlingsstrategier mindre sprikende
Tar lang tid a lage omfattende rapporter
— Krever god kjennskap til fagfeltet




Viktige faktorer for godt resultat

Gode |okal e registrerings/rapporteringssystem

— Alle stra eterapiavdelingene har elektroniske
verifikagonssystem for logging/kontroll av all aktivitet

— Systemene ikke tilpasset uthenting av sammenstilte data
— Krever motiverte medarbe dere for gode sammenstillinger

Brukerdialog / kommunikasjon med sykehusene
— Ved utarbeiding av rapporteringssystem

— Ved bestemmel se av rapporteringsparametere og klare
definigoner for disse

— Ved oppfalging og tilpasning av systemet
— Ved kvalitetssikring av data og vurdering av resultater




Nadvendig med tre ulike rapporteringer?

Tre ulike formal for MKR, NPR og VR

— Mange felles parametere
— En god del ulike typer parametere

To av systemene individbaserte (MKR, NPR)
— Stor forskjell i gnskete parametere

To av systemene aktivitetsbaserte (NPR, VR)

— Ett individbasert, ett avdelingsbasert/prosedyrebasert

— Sammenstilling av datafor VR ikke mulig ut fraNPR

Lokal sammenstilling av datafor VR viktig del av
sikring av datakvalitet for alle tre rapporteringer

— Setter fokus pa egne data og klargjer svakheter

— Behov for eget uthentingsprogram for alle tre rapporteringene




Planer framover

Overgang fraregneark til databasel gsning

— Innsendte skjema har vaat linket sammen til store regneark
for sammenstilling av data

— Databasel gsning ferdig til nyttar

Web-basert tilgang pa data i databasen

— To nivaer: ett apent (hoveddata) og ett passordbel agt
— Bare hoveddata presenteresi (to)arsrapporter

— Ventesferdig til nyttar

Bruk av datatil alage styrings- og kvalitetsindikatorer

— Lage rapport om hva dataene kan brukes til og ikke kan
brukes til




