tatistik for primarvard — hur kan den anvandas?

hor Lithman

Primarvarden saknar i hog grad statistik om sitt
arbete och om befolkningens kontakter med
hélso- och sjukvarden. Da statistiksystem nu ut-
vecklas for 6ppen vard ar det viktigt att ta han-
syn till att primarvardens befolkningsansvar
kraver att material kan lagras och bearbetas for
olika befolkningsgrupper och inte enbart for oli-
ka vardenheter.

Thor Lithman ar planerare vid Malmdhus lans
landsting och doktor i medicinsk vetenskap.

uvarande statistik

Or primarvardens del ar rubriken provokativ, ef-
ersom statistik fran detta omrade i hog grad dnnu
aknas. Halso- och sjukvardsstatistiken har hittills
est utvecklats inom sluten vard. I Oppen vard
inns i stort sett enbart uppgifter om antal besok,
Ordelning mellan akuta och planerade besok och
ellan ny- och éterbesok. Vid en del enheter, tex
alby, finns ocksa val utvecklade system for redo-
isning och datahantering av uppgifter om verksam-
eten.

efolkningsansvar

rimarvardens befolkningsansvar stéller emellertid
ndra krav pa statistik. Det riacker inte att utveckla
ystem for att mita den egna verksamheten, utan
an maste ocksa kunna knyta statistiken till befolk-
ingen i det egna omradet. Det ger andra aspekter
om bor beaktas vid uppbyggnaden av databaserade
ystem an de som hittills stillts och dar syftet varit
tt méta produktionen vid olika enheter. Har ges
‘\égra synpunkter pa vad dessa krav innebir och

(ad nytta man kan ha av den statistik som nu kan
as fram.
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Underlag och anvandning

Statistiska uppgifter fran olika vardenheter maste
kunna knytas samman for definierade befolknings-
grupper. Det ger mojlighet dels att beskriva och
analysera befolkningens sjukvardskonsumtion och
dels att fa en uppfattning om befolkningens sjuk-
domsmonster. Uppgifter om sjukvardskonsumtion
kan anvéndas for att tex planera for och folja upp
att man far en andamalsenlig fordelning mellan pri-
marvard och lasarett, for att ge underlag som be-
lyser kontinuitet i varden och for att ge underlag att
planera for halsoupplysning samt information om
egenvard. Uppgifter om sjukdomsménster kan an-
viandas som underlag for tex vardprogram, for att
bedriva forebyggande vard. for att fa indikationer
pa risker i miljon och omgivningen samt inte minst
for att fordela och prioritera sitt eget arbete.

Detta later svart och ambitiost men det maste
betonas att det finns andra Kallor an databaserade
statistiksystem som ocksa kan anvindas. Sédana
kan vara lokal erfarenhet eller kunskap som kan
hamtas fran andra vardenheter. Det finns ocksa
centrala register och det finns naturligtvis alltid
maojligheter att arbeta med journalstudier.

I Malmohus ldns landsting byggs nu upp sadana
statistiksystem for oppen vard. [ dessa system finns
foljande variabler for de uppgifter som ovan namn-
des.

— patientens personnummer
— datum for besoket
— vardenhet

Primdrvardens befolkningsansvar bor paverka
uppbyggnaden av statistiksystem.
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— hemort

— diagnos och egna koder (under utbyggnad)
Dessa variabler kan tyckas enkla men trots det

racker de langt som underlag for planering inom

primdrvarden. I schemat nedan visas vilka av varia-

blerna som kan vara aktuella vid olika fragor.

Schema for registrering av variabler for olika
andamal

Planering for och arbete med

— fordelning mellan priméarvard och lasarett

— kontinuitet i varden

— hilsoupplysning och information om egen-
vard

— vardprogram

— prioritering av eget arbete

— forebyggande vard och indikation pa risker

Kan underlittas med besoksregistrering av

— hemort och vardenhet

— personnummer och hemort

— vardenhet och diagnos

— personnummer, hemort, vardenhet och dia-
gnos

— personnummer, vardenhet och diagnos

— personnummer, hemort och diagnos

Kvalitet

Registrens kvalitet dar dnnu inte tillrackligt bra. De
storsta bristerna dr att personnummer i vissa fall
saknas, att hemort ej registreras pa adekvat och
sakert satt (nu anvands postnummer) samt att man
annu inte bestamt sig for vilket klassificeringssy-
stem for diagnoser som skall anvidndas. Nu anviands
savil Klassifikation av sjukdomar 1968 som Dia-

gnoskoder i 6ppen vard fran 1977.

Dataregistrering av endast ett fatal uppgifter
ger goda analysmojligheter.
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Vid tolkning och bearbetning dr det bra at
anvinda enkla och lattillgingliga metoder pc
ett material vars hallbarhet man kan bedome
genom att man sjilv medverkar med material,

Den storsta mojligheten till forbattring av systei
men ges genom att Koppla dem till befolkningsregis
ter. Diarigenom erhélles sidkrare geografiska uppdel
ningar av materialet och det ges ocksa mgjlighet at
anvianda annan information fran befolkningsregist
ren. Narmast till hands ligger att undersoka m(")jlig;
heterna att anviinda de koordinatsatta befolknings
band som nu finns for Malmohus ldns landstingsom:

rade.

Tolkning

Det ér svart att tolka egna data om man inte ha;
jamforelsematerial. Det kan man fa genom att mar
jamfor med andra primarvardsomraden, med hel:
landstinget eller med riket. Man kan ocksa gor:
jamforelser over tiden som tex vad som hidnder vic
forandringar i vardorganisationen eller genom at
studera utfallet fore och efter olika aktiviteter inon
tex halsoupplysningsomradet.

Analys

Men materialet maste ocksa bearbetas for att bl
jamforbart. Det ar viktigt att ta hansyn till den egn:
populationens sammanséttning i olika alders- oct
konsgrupper. Det dr ocksa nodvindigt att ta hiansyr
till hur vardstrukturen inverkar pa materialet elle)
med andra ord maste man kontrollera for olika re:
gistreringseffekter. Dessa och andra svérighetel
klarar man ldttast om man inte tar fram en mangc
obearbetade eller daligt bearbetade uppgifter utar
om man i stéllet i varje sarskilt fall noga analyseral
hur héllbara uppgifterna ar for olika dndamal.
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