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Syften

1. Att visa hur man kan anvanda
matningar over tid for att vagleda
varden for dialyspatienter

2. Att illustrera detta med exempel fran
Dialysen pa Lanssjukhuset Ryhov i
Jonkoping



October 2010

First meeting with Dr. Stahl and the Ryhov Dialysis Team members
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100% ifyllnadsgrad av ” Dialysoversikten”
Antal patienter i PD-behandling juni 2010 =30 %

HD patienter man Kt/V > 1.4 Malvarde:
Kvinnor och diabetiker Kt/V> 1.6 Malvarde:
PD patienter Kt/V > 1.7 Malvarde:
Korr S-Kalk 2.1 - 2.4 .mon Malvarde:
S-PTH 130-600 ... Malvarde:
S- fosfat < 1,6 v Malvarde:
S-Hb 100-120 «. Malvarde:
Accesser % AV-fistel/Graft Malvarde:

100% foljsamhet till vardhygieniska riktlinjer gallande basala

hygienrutiner och kladregler

70%
70%
70%
80%
80%
80%
80%
80%

The dialysis team has been monitoring many measures for a long time
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Poangen med att visa data over
tid
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Percent HD Patients with HB 100-120 g/L
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« Malet &r att lara sig av variationen i resultaten
« Skilj pa olika typer av variation

v Slumpmassig eller systematisk variation?
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Slumpmassig variation
(Common Cause Variation)

« Beror av ett stort antal sma kallor till
variation

— Exempel: Variationen | nar en patient kommer
till avdelningen kan bero pa: vadret, fordonet,
parkering

 Kraver en djup forstaelse av processen for
att man ska kunna forandra den



Systematisk variation
(Special Cause Variation)

» Ar inte del av processen hela tiden.
Uppstar pga sarskilda omstandigheter

— Exempel: Patienten kommer sent pga
busstrejk

» |dentifieras bast i realtid (eller sa nara
realtid som mojligt)



Styrdiagrammets anatomi
(Anatomy of a Control Chart)

Beraknade styrgranser
(control limits)

IV
Uppmatt Centralvarde

(genomsnitt)

varde

(“x")

Matningar i kronologisk ordning
(I—n)



Mer om styrdiagram

» Styrgranserna (control limits) placeras pa 3 sigma
fran medelvardet (motsvarar ungefar 3
standardavvikelser fran medelvardet)
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Regler for att analysera
styrdiagram

Att hitta systematisk variation

* En punkt utanfor styrgranserna

8 punkter i rad pa samma sida om
medelvardet

— Kallas ofta ett skifte (shift)
6 punkter i rad som gar uppat eller nerat

— Kallas ofta trend
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Andel HD-patienter med Hb 100-120 g/l

100,0%
90,0% —+
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Dialysenheten pa Ryhov

HB 2010 HD
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Ingen systematisk variation, bara slumpmassig variatlign



Andel HD-patienter med Hb 100-120 g/l

Dialysenheten pa Ryhov

(simulerade data som illustration)
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« Nu finns tva indikationer pa systematisk variation
« De visar att det skett en signifikant forbattring! 13



Hur ska man hantera olika former av

variation?
Process resultat  Betydelse Atgard

Process
med Inte forutsagbar

systematisk
variation

Process
med
endast
slumpmass
ig variation

Forutsagbar




Olika typer av granser

« Styrgranser (Control Limits)

— Motsvarar ungerfar 3 standardavviksler ovan och
nedanfor medelvardet.

— Skapas utifran den variation som ar inneboende i

(de kronologiskt ordnade) vardena.
« Malvarden (Specification Limits)

— Definieras vanligtvis via en extern standard eller
utifran dnskade resultat (t.ex. terapeutiska/kliniska
mal).

— Tillfors 1 figuren av den som visar data som en
referens, nagot att forhalla sig till.

— Skapas inte utifran den variation som ar
Inneboende | data.
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S-Fosfat mmol/I
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Malvarden for S-Fosfat
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Malvarden som faststallts for patienterna
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S-Fosfat mmol/L

Styrgranser och malvarden for S-
Fosfat

PD Patient A

PP

'/ww —

jan-11
feb-11 +
apr-11
jun-11 +
jul-11
Jul-12 +

aug-11
sep-11
okt-11
nov-11 +
dec-11
jan-12
feb-12
mar-12
Jun-12 +
Sep-12
Oct-12 +
Nov-12

« Styrgranserna ligger inom malvéardena.
« 100% av matpunkterna ligger inom malvardena.

« Det ar osannolikt att kommande méatpunkter ligger utanfér malvardena.
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Styrgranser och malvarden for S-
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Styrgranserna ligger utanfor malvardena.
18% av matpunkterna ligger inom malvardena.

Vi kan forutsaga att den har patienten troligen kommer ha fler
matpunkter utanfér méalvardena. 18



Exampel fran dialysen pa

Ryhov

« Att anvanda styrdiagram for att folja
enskilda individer

o Att anvano
jamfora ol

a stapeldiagram for att
Ka population och identifiera

patienter |

pehov av fordjupad

uppfoljning
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Exempel 1 — forandrat halsolage

Bl pil= information
om Kkost, medicin, osv.

PD Patient S-Fosfat mmol/L

2,00 +
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oo +

0,60 +

0,40 +

0,20 +

0,00 f f f |
. - . . - . - - x o x x o x

« Styrgranserna ar beraknade utifran patientens ar med stabila varden (jan-nov
2011).

| maj 2012 intraffade en systematisk forandring — patienten fick peritonit.
 Behandlingen justerades pga det nya laget. 21




3,00 ¢
2,80 +
2,60 +
2,40 +

=220 +

O500 |

St

o)
('51’60

Exemple 1 — fortsattning

PD Patient S-Fosfat mmol/L

Bl& pil= information

om kost, medicin, osv.

Y
nN1,40 +
o

LII.1,20 +
N1,00

0,80 +

0,60 +
0,40 +
0,20 +
0,00

jan-11

jan-11 +

mar-11 +

maj-11 +
jun-11
aug-11
okt-11
nov-11
jan-12 +
feb-12
mar-12
apr-12
maj-12 +
jun-12
jun-12 +
jul-12
aug-12

« Nya stygranser och medelvarde utifran det nya laget
« Peritoniten lakte ut men patienten fick bensar.
« S-fosfatnivan fortfarande gj tillbaka till utgangslaget.

sep-12 +

okt-12 +
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Exemple 2 — vacker nyfikenhet

PD Patient S-Fosfat mmol/L
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nov-12

« Diagrammet visar bara slumpmassig variation.

« Samtal med patienten nar ett matvarde hamnar inom malvardena — vad hande~
« Funderingar kring hur man ev. Kunde bibehalla denna forbattring.
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Vi kan ocksa anvanda
diagram for att forsta hur det
gar for vara dialyspatienter
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Jamforelse av PD och HD patienter

PD: % inom malvarde S-Fosfat HD: % inom malvarde S-Fosfat

80% 80%

70% /'\ 70%

Average = 64%

J\

60% ‘{» ~\— 60%

50% —1  50% Average = 46%

40% —— —  40%

30% —t— 1 30%

20% —  20%

10% — - 10%
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 Ungefar samma antal patienter i PD (13-14) och HD (11-14)

« Hogre manadsgenomsnitt for PD an for HD

e Storre spridning 6ver manaderna for HD (27%-67%) an for PD
(54%-69%)

i . 2
* Vi kollar en utvald manad.... >
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PD-patienters S-Fosfat i december 2012

¢ © S-Fosfat
¢ o ¢ @ ¢ ¢ e==Jpper Fos
@ ¢  emm|ower Fos
A B C D E F G H I J K L M
Patient

 De flesta patienter ligger inom malvardena.
« Tre patienter ligger strax over.
 En patient ligger hogt over.
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Notering for att koppla data —
PDéatg'léSrgsearmmollL
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« Patienten har alltid legat Gver Svart pil = férandringar |

o . dialysregimen.

malvardena.

R6d pil=
medicinforandring 27

- Atgarder enligt ovan.



Sammanfattning

 Att fOlja data Over tid hjalper oss att
forsta variation och kan ge viktiga
insikter for varden av dialyspatienter.

» Oversiktsdata for grupper av patienter
kan ge vagledning till en
dialysverksamhet och indikera vilka
patienter som behover fordjupad
uppfoljning.
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Tack!

Fragor?



