mdebatt oc

rev

Remitteringsdatabas pa lakarens villkor

m | takt med attallt fler priva-
tavardaktorer fatt avtal med
landsting och regioner att ut-
forasjukvard har det blivit
alltmer komplicerat att fa
Overblick dver det lokala
vardutbudet, sarskilt i storre
stader.

Ett syfte med upphandlade
vardtjanster ar att kunna
kortakoer och fa en effekti-
vare vard, men tyvarr finns
ingen samordning eller latt-
sokt information som den en-
skilda lakaren pavardcentra-
len kan utnyttja. | stallet&r
detvanligt att man i samband
med att man traffar kollegor
diskuterar vart man kan re-
mittera sina patienter for att
fa snabba undersokningar el-
ler bedémningar. Detta ar
inte acceptabelt ur fleraas-
pekter:

» Kvalitet. Som patient ska det
inte spelanagon roll vilken
lakare man kommer till.

» Kvalitetssakring. Kunskap
far inte sittai individens hu-
vud, den méste varaenkelt
sokbar, tillforlitlig, reprodu-
cerbar och péaverkbar.

= Vardkoer. | lakarbristens
spar drivs mangavardcentra-
ler med tillfélligainhyrda l&-
kare som oftast inte har lokal
forankring och darfor inte
kanner till upphandlade al-
ternativ utan mer sannolikt
remitterar till narmstastora
sjukhus, vilket okar pa koer-
nadar.

Jag har arbetat inom primar-
vardeni flerakranskommu-
ner till Goteborg sedan 2005
och sjalv sett problemet och
forsokt fa gehor i landstinget
utan ndgon egentlig respons.
Jag tog darfor sjalv initiativ
tillen18sning och har skapat
ett datorbaserat arbetsverk-
tyg anpassat efter lakarnas
arbetsséatti stallet for att 14-
karen ska anpassasitt arbets-
satt efter datasystemen. In-
formationen ska kunna nas
enkeltoch varagratis for an-
vandarna.

Den webbaserade databa-
sen &r i forsta hand designad
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Den nyutvecklade remitteringsdatabasen fyller ett stort behov,

anser Martin Fredriksson.

for att varaett praktiskt och
lattillgédngligt arbetsverktyg
for lakare. Nytta och enkel-
het har prioriterats fore av-
ancerade funktioner.
Webblésningen och data-
basen ar uppbyggda av data-
konsultféretaget Acando for
att kunnasékerstélladrift-
tillforlitlighet, kvalitet, till-
ganglighet och enkelhet. I
takt med att anvédndningen
okar ges mojlighet att vidare-
utveckla och automatisera
I6sningen. Det finns ocksa en
interaktiv funktion som later
anvandarnameddelaviae-
post om det finns mottag-
ningar som inte finns med
eller om vantetidsuppgifter-
nainte stammer.
Endelavinformationeni
databasen fanns langtinnei
landstingets offentliga serv-
rar, medan djupare informa-
tion fick rekvireras fran (i
Goteborgs fall) héalso- och
sjukvardskansliet (principen
ar likvardig for hela riket, vad
man kallar kansliernaskiljer
sig dock at). Har stétte jag pa
problem. Efter positiva kon-
takter med hogt uppsatta
tjansteméan blev det svarare
att finnabrasamarbetsformer
langre ned i organisationen.
Numer I6per dock samarbetet
betydligt smidigare.

Resultatet har blivit <http://
www.remittera.nu, en inter-
aktiv databas med fyra sepa-
rata sokfunktioner: mottag-
ning, undersokning, réntgen
och behandling. Informatio-

nen ligger alfabetiskt sorte-
rad i rullister. Vid s6kning far
man fram resultat for respek-
tive sokkriterium sorterade i
fallande ordning efter vante-
tid. Har ser man ocksa hur
aktuell vantetidsuppgiften
ar och ndr den uppdaterades.
Malsattningen ar att en gang
per manad uppdatera vante-
tider och vilka mottagningar
som finns.

Efter val av mottagning
fran soklistan far man fram
detaljerad information kring
enheten med namn, adress,
telefon- och faxnummer, e-
postoch lank till eventuell
webbplats. Har syns ocksa
om mottagningen har nagra
andraaktiviteter. Exempel-
vis har en intermedicinsk
mottagning oftamangaolika
undersékningsmetoder som
till exempel hjartultraljud.
Detta listas da separat pa
sammasidvisning. | exemplet
ovan ar hjartultraljudisin
tur klickbart, varpa man lan-
kasvidare till sokresultatet
for detta val, sorterati fallan-
de ordning efter vantetid.

Databasen &r indelad efter
landsting/region, som man
aktivtvaljerien rullista. |
nuléget &r Vastra Gotalands-
regionen och Stockholmsre-
gioneninneisystemet med
bade upphandlade privata
aktorer och landstingsdrivna
enheter. | resten avriketar de
privata, upphandlade vardgi-
varnainlagdamen &nnuinte
de landstingsdrivnaenheter-

na. Malet ar full rikstackning
med bade upphandlade och
landstingsdrivnaenheter.

Deninteraktiva funktionen
ar hittills mycket lite utnytt-
jad. Héar skulle det behdvas en
mer aktiv lakarkar som hjal-
per till att rapportera. Inter-
aktiviteten tjanar fleraviktiga
syften. Dels kan den hjalpatill
att skapaen hog tillforlitlig-
het, sd att inte de olika enhe-
ternarapporterar friserade
vantetidsuppgifter i konkur-
renssyfte (&ven om den risken
beddms som relativt liten),
dels kan den skapa en kénsla
av delaktighet sd att det blir
ettdynamiskt och inte ett sta-
tisktarbetsverktyg.

Under utvecklingsarbetet
med remitteringsdatabasen
har det kommit tva lands-
tingsdrivna stkdatabaser,
»Vantetider i varden«och
»Vardguiden«. Bada dessa ar
sdkmotorer for patienter och
inte anpassade efter lakarens
informationsbehov eller sok-
satt. »vVantetider i varden«
innefattar nastan uteslutan-
de landstingsdrivna enheter,
medan »Vardguiden« ar en-
bart Stockholmsorienterad.

Remitteringsdatabasen fyller
ettviktigtinformationshal i
sjukvardssystemet. Den hjal-
per till att sdkra kvaliteten i
varden, utnyttjaresurserna
effektivare och korta vénteti-
derna for patienterna. Data-
basen kommer att expandera
for att tacka in hela landet,
men det behdvs fler lakarkol-
legor som rapporterar in data
sd att interaktivitetsfunktio-
nens fordelar kan kommaalla
till nytta. Projektets framsta
syfte har varit att kvalitets-
sakrainformationsunderlaget
vid remittering. Forst néralla
har tillgang till sammainfor-
mation kan vi ge vara patien-
ter vard palikavillkor.

Martin Fredriksson
leg lakare, ST-lakare i allman-
medicin, Partille vardcentral,

Primarvarden, Sodra Bohuslan
remittera.nu@lakarkollegiet.se
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