Riks-Stroke med data om slaganfall
visar nyttan med kvalitetsregister

Kan bli battre med regionala satsningar

orterar i detta nummer av Lakarstreringarna skots av de enskilda klinidessa. Kanske finns det ocksa anled-
idningen om erfarenheter fran dekerna pa egen bekostnad, och det inneing for Socialstyrelsen att fundera dver
svenska nationella kvalitetsregistret fobar ett merarbete for vardpersonalemrganisationen for de olika kvalitetsre-
slaganfall. Sverige har en tatpositioet tar l&ng tid innan resultaten offentgistren: hur kan dessa ges en lokal for-
nar det galler kvalitetsregister, ocHiggors; man far saledes ingen omede&nkring sa att alla kanner sig delaktiga
Riks-Stroke &r det forsta i sitt slag i varlbar beldning for utfort arbete. Mot den-och kan tillféra kunskaper och erfaren-
den. Det startade 1994 och ar fortfarama bakgrund ar utbyggnaden av regisheter till den fortsatta verksamheten?
de under utbyggnad. Ar 1996 hade 3ret under de fem forsta aren and& impo- Kvalitetskontroll av den egna verk-
av 87 deltagande sjukhus 80 procent aterande. Snabbare resultatrapporteririgmheten bér uppfattas som en sjalv-
ler mer av forvantat antal registreringaioch stimuleringsatgarder pa regionatlarhet och som ett instrument for att
Enligt rapporterna till Riks-Stroke niva skulle sakerligen forbattra deltaforbattra varden. Det ar ocksa ett rimligt

Syrgruppen for Riks-Stroke rap-rapporteringen till Riks-Stroke? Regi+egionala och lokala anpassningen av

1996 vardades 60,4 procent av de regiandet ytterligare. krav fran bestallarorganisationer att fa
strerade patienterna vid stroke-enhet del av uppgifter om vardens kvalitet. En
och 33,2 procent vid vanlig vardavdel- Utrymme for forbattringar medicinsk kommentar om ett kvalitets-

ning. Dodligheten var lagre bland pati- Hur val kan man anvanda uppgifterregister for stroke maste darfor sluta
enter som vardades pa stroke-enheta i registret for att bedoma vardenmed en uppmaning till alla som ar akti-
aven efter standardisering for aldeikvalitet? Dodligheten ar sjalvfallet ettva inom strokevard att personligen bi-
Den totala vardtiden var ett dygn kortaviktigt matt att folja, liksom rorlighet, dra till att bibehalla kvaliteten och for-
re och den diagnostiska nivan hogre: 98DL-behov och boendesituation eftebattra rapporteringen till Riks-Stroke.
procent genomgick datortomografisken uppféljningstid. Aldern &r en viktig
undersokning jamfort med 89 procenprognostisk faktor, och for att man skall
pa vanlig vardavdelning. Endast 7,kunna bedoma vardinsatsen méaste re- Referenser
procent fick en ospecifik slaganfallsdi-sultaten &ldersstandardiseras. Dessa Stroke Units trialists’ collaboration. Colla-
agnos jamfort med 16,7 procent pa vamuppgifter finns i Riks-Stroke. borative systematic review of the random-
lig vardavdelning. Uppgifterna om ett Den prognostiska variabel som vid Séd trials of organised inpatient (stroke
> o . . o . - unit) care after stroke. BMJ 1997; 314:
battre vardutfall vid stroke-enhetersidan om alder har storst betydelse for 1157.9.
overensstammer med resultat fran rafianktionell aterhamtning ar graden av2. Henon H, Godefroy O, Leys D, Mounier-
domiserade provningar [1]. neurologiska symtom vid insjuknandet, Vehier F, Lucas C, Rondepierre P et al. Ear-
tex om det rér sig om en totalforlam- 1Y preo“dotr)s ?.f dﬁath. and d'sab”'tﬁ/ ?ﬂer _
Nyttigt for flera grupper ning i ena kroppshalvan eller om lindri- 5o s cerebralischemic event. Stroke 1995;
Detta illustrerar nyttan med kvali-gare paverkan [2, 3]. Utan korrigering 3. wahigren NG, Ranasinha KW, Rosolacci
tetsregister. Uppgifter om resultat a¥or denna faktor ar det svart att uttala sig T, Francke CL, van Erven PMM, Ashwood
varden ger oss inom den medicinskam vardinsatsens betydelse for resulta- Th_et a'lfo”he CLASE StUdg’ Group. Clome-
professionen samt sjukvardsansvarigat. Denna uppgift finns inte i Riks- ;Jﬁg%ﬁaégﬁg%ﬁ;c’e; fgﬁ%ﬁ%@g%gg_’
politiker och tjansteman underlag forStroke. Aven klassificering av subgrup-  methiazole versus placebo in 1 360 acute
att bedéma véardet av olika vardinsatseper av slaganfall kan ge viktig prognos- stroke patients. Stroke 1999; 30: 21-8.
Idag finns det inte langre nagot hallbartisk information [4]. Denna komplette- 4. Bamford J, Sandercock P, Dennis M, Burn
forsvar for att inte varda patienter pding kan dock vara svar att genomfora fér\yg]['é’lmié;lIg'%%ﬂg%gg?é‘&ﬁyggro""flchs'
Str%ke]fnhetgr-t ortfarande tréat dUtan sarskild utbildning. rebral infarction. Lancet 1991; 337: 1521-6.
arfor ar det fortfarande trogt me

Regionala initiativ 6nskvarda
Det ar ett mycket betydelsefullt ar- Se #ven artikeln pé sidan 2719
bete som nu utforts for att etablera e i detta nummer.
Fitfattare kvalitetsregister for stroke. Grupper
som initierat Riks-Stroke ska gratuleras
NILS GUNNAR WAHLGREN for detta. For att sékerstélla fortsatt ut-
docent, Overlakare. neurologiskebyggnad av registret skulle regionala
kliniken, Karolinska sjukhuset, initiativ vara av varde, eventuellt i sam-
Stockholm. band med diskussioner om forslag till
E-post: nilsgw@neuro.ks.se nationella riktlinjer for stroke och den
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