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Hva' ska' vi med data?

En kvalitetsindikator er en malbar variabel, dvs. et tal, som udtrykker i hvor
hgj grad et produkt eller en tjeneste opfylder "kundens" forventninger.

Resultatindikatorer knytter sig til, hvad du gnsker /4 Modelforimprovement =,

at opna: malsaetningen gt
fx lavere antibiotikaforbrug
) . . . . How will we know that a
Procesindikatorer knytter sig til, hvordan du vil na L e D
; o1 : What change can we make that
dit mal: processer og arbejdsgange will result in improvement?
fx efterlevelse af antibiotikavejledning
Ulempeindikatorer knytter sig til eventuelle N\ A ... '/
ugnskede effekter af din indsats
fx oget dedelighed efter bakteraemi
Study Do
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Hvis ikke vi sku' ku', hvem sku' sa ku' ku'?

1. Beslut malsaetning og veelg indikatorer.
2. Definer indikatorerne.
3. Indsaml data (stikpr@ver) og begynd seriediagram.

4. Efter mindst 12 datapunkter, analysér seriediagrammet:
- tilfeeldig variation: fastholde eller forbedre?

- ikke-tilfeeldig variation: eliminere eller implementere?

5. Forbedring er opnaet og fastholdt, nar de seneste mindst 12
malepunkter varierer tilfaldigt omkring mallinjen.
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Seriediagrammet - niveau eller retning?
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Jacob Anhgj (2015): Kompendium i kvalitetsudvikling, Munksgaard
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http://munksgaard.dk/Medicin/Kompendium-i-kvalitetsudvikling/9788762814837

Signaler om ikke-tilfeeldig variation

Usaedvanligt lange serier.
Usaedvanligt fa kryds.

Antal brugbare observationer @vre graense for laengste serie Nedre graense for antal kryds

20 7 6
21 7 6
22 7 7
23 3 7
24 3 3
25 3 3
26 3 3

Jacob Anhgj, Anne Vingaard Olesen (2014). Run Charts Revisited. PLoS ONE 9(11): e113825.

Jacob Anhgj (2015). Diagnostic Value of Run Chart Analysis. PLoS ONE 10(3): e0121349.
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http://www.plosone.org/article/info%3Adoi%2F10.1371%2Fjournal.pone.0113825
http://www.plosone.org/article/info%3Adoi%2F10.1371%2Fjournal.pone.0121349

Postoperativ dadelighed
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Bakterizemi

Hospital acquired bacteremia

35

:: \ \// /\ — V/\\ B

20

Cases

2015-01 2015-07 2016-01 2016-07 2017-01

Month
Rigshospitalet, www.haiba.dk

7/16



Totalforbrug af antibiotika

Total use of antibiotics
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Relativt forbrug af cefalosporiner og
carbapenemer

Use of broad spectrum antibacterials (ATC = JO1D)
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Det store overblik

Relative use of antibiotics

JO1A Tetracyclines J01C Beta-lactam antibacterials, penicillins
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Proces, proces, proces

Procedure compliance

Community acquired pneumonia
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Bedre sent end aldrig
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En smuk buket

Resultat, fx:
- Totalforbrug af antibiotika (per 100 sengedage)
+ Relativt forbrug af udvalgte antibiotika(grupper)

Proces, fx:

+ Procent "korrekte" ordinationer (praeparat, indikation, osv.)
+ Procent rettidig revurdering af ordination

+ Procent "korrekt" diagnostik (far AB)

+ Median tid til procedure

OBS: Valg 1-2 resultatindikatorer og 2-3 procesindikatorer
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@velse: Indikatordefinition

Beskriv en indikator fra dit forbedringsprojekt:

- Navn

- Type: proces, resultat eller ulempe

- Format: fx antal, andel, rate eller maling

-+ Dataelementer og -definitioner: fx teeller og nsevner

- Datakilde: fx papir og blyant, tavlemgde eller database
- Dataindsamling: hvem, hvad, hvordan, hvornar?

- Databehandling: sortere, filtrere, summere mv.
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Malestrategi

1. Beslut malsaetning og veelg indikatorer.
2. Definer indikatorerne.
3. Indsaml data (stikpr@ver) og begynd seriediagram.

4. Efter mindst 12 datapunkter, analysér seriediagrammet:
- tilfeeldig variation: fastholde eller forbedre?
- ikke-tilfeeldig variation: eliminere eller implementere?

5. Forbedring er opnaet og fastholdt, nar de seneste mindst 12
malepunkter varierer tilfaldigt omkring mallinjen.
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Dilbert on numbers

I DIDN'T HAVE ANY

ACCURATE NUMBERS

S0 T JUST MADE UP
( THIS ONE.

$4 029873

)

www.dilbert.com scottadams@acl.com

STUDIES HAVE SHOWN
THAT ACCURATE
NUMBERS ARENT ANY
MORE USEFUL THAN THE
ONES YOU MAKE UP.

)

http://dilbert.com/strip/2008-05-08
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http://dilbert.com/strip/2008-05-08

