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Gi data mening!
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Data for bedre beslutninger

Gi data mening — Webinar serie

IntrOdUijon 8. Januar 2026

Hvor finner jeg nyttige data Dato kommer

Dypere forstaelse SPC 5. Mars 2026
| Datadrevet samtale og beslutning 11| | P 2T A llon o0
ta i valgfri rekkefglge©

Sammenstilling av data og benchmarking 2s. mai2026

Mal og maltavler 11.Juni 2026

Tilpasset
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Velkommen til webinar!

Noen tips til Teams mgtet

* Mgtet blir tatt opp. Smil til kamera®©! * Bruk chat aktivt, vi svarer ut i chat
* Ha mikrofonen AV * Flott om mange svarer pa Poll underveis
* Ha veldig gjerne kamera PA * Vi blir ogsé igjen for spgrsmal
O
& X (= - V2 ©
Kamera Mikrofon Chat Personer Hev Reager
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Dypere forstaelse SPC — hva handler dagens webinar om?

Kort repetisjon SPC — Introduksjon

74+
724
70+
68+
66

58+
56-
54-
52+
50-
48

64
62-
6

46+

"&Pp

W e W T 8

> D
SV gV
A 50\:1,

P :19{3 79””15 'Ldib ! !
WY e oY W g

ST T T o o o o o o o o o
:LQ'L \,LQ'L \’,LQ'L «'LQIL Gﬂ«d]’ ,'LQ{L :LQ'L ,\fLQ{L V,LQ'L :LQ’L H’Q’L \:LQ’L :LQ’L
O R Al A M A

Bruk av farger og ikoner for tolkning av SPC

Beskrivelse av SPC

Lag ditt eget SPC diagram i ExCel — DEMO

Eksempler pa oversiktsrapporter med SPC ikoner

Valg av SPC diagram

Kontrollgrenser

Mg@nstre i data

oee VESTRE VIKEN
[ }

Rekalkulering

Multiple minier

Data som ikke egner seg for SPC



Datadrevet virksomhetsstyring for planleggmg, oppf¢|g|ng, endring og utvikling!

Kompetanse og

opplaering SPC
Gi data mening! Teneste-
Indikatorer og hreEsel
Ideoverfgring fra NHS England rapporter som SPC
Making Data Count Arbeid
(VVHF + SSHF + HS@ + NHS) 20|
Strukturer og prosesser pagar:
«Endre tankesett for bruk av SPC o
Endre samtalen Far vi det

Forbedre tjenesten»

til?

Kommunikasjon og
tilgjengelighet
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Litt repetisjon
Gi data mening - Introduksjon
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Hvordan ga fra en visjon til en malbar indikator?

7 steg

1. Sett et presist og SMART mal

2. Velg hva du vil telle og male

3. Definer hvordan du teller og maler (operasjonell definisjon)

4. Samle inn data (hvem, kilde, nar)

5. Hvordan fremstille dataene? (Hvilken historie skal du fortelle)

6. Analyser dataene (ta beslutning ut fra det tallene viser)

7. Repeter steg 4-7 (fortsett & samle data, fremstill data, analyser data)
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Hvordan topunkt sammenligning, farger, symboler og kommentarer pavirker vare beslutninger og handlinger

Betydningen av peke pa fokus

Indikatg ar 92 %

Sepifjor Oktifjor  Novifjor Desifjor : Maiiar Trend Trend Hva gjor
/ \ Je8?
E ® O H- "’
Trend ]
fra 93,2 til 92, 8
En maneds trend... | A
cr bare forstyrrende
_imasjon?
[
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Betydningen av a forsta variasjon, tidsserier og vaere trygg pa reell endring

SPC diagram = Tidsserie med linjediagram og 3 referanselinjer
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Statistisk prosesskontroll (SPC): Anatomien til et SPC diagram
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Statistisk tilfeldig variasjon = ingen trigging av tolkningsregler
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Det svinger litt opp og ned
Ikke noe uvanlig har skjedd

Slik ser det ut hos oss ved
«business as usual»

Vi leverer forventet innen
kontrollgrensene

Det betyr IKKE ngdvendigvis at
alt er i orden...

Vi ma alltid tolke dette bade
statistisk og faglig




Statistisk spesiell variasjon — trigging av en eller flere tolkningsregler

Trigging av en SPC regel
forteller deg at noe
uvanlig har skjedd.

Dette bgr du undersgke
naermere!
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Tolkningsregler — kan du disse 4 enkle reglene, kan du tolke SPC diagrammer!

100 = astronomisk punkt @ " @@ - "
Ett enkelt " £ A Atte punkter
datapunkt over 5 Y A N . N/\/\‘\\ etter hverandre
eller under " . = oyer eller upder
" 5“ R gjiennomsnittet
kontrollgrense , ii = nivaskifte
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Seks datapunkter . @ a

etter hverandre - /\/\\ "
med stigende . 8 /\
; /\ A N
eller synkende - \/ \‘\ "
verdi . = trend B

To av tre punkter
naer gvre eller
nedre
kontrollgrense
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SPC for styring i forhold til en mallinje

Ingenting uvanlig har skjedd og
malet nads pa en vedvarende og
forutsigbar mate.

Ingenting uvanlig har skjedd,
men malet nas ikke forutsigbart
hele tiden.
Tjenesten ma redesignes /

Ingenting uvanlig har skjedd,
men vi leverer ikke tjenesten
som gnsket.
Tjenesten ma redesignes /

«A gjore ingenting er ogsd god forbedres

forbedres
medisin» (Hippokrates)
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Hjelp av fargekoder og ikoner
for tolkning og samtale om tallene
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Fargekoder for variasjon

Farge kommer pa punktene nar en tolkningsregel utlgses
= Spesiell variasjon

90%

Forbedring 80% o« / « *

Normal
offma 70% o o ° o ¢
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variasionsikoner Hoy verdi erbra |

Forbedring
H = Hgy verdi
L= Lav
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Variasjonsikoner

80%

Forbedring
H = Hgy
L= Lav 70%
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Styringsikoner for evne til a na et mal

N U .| Mal (veere hgyere enn) U . W

A e N AN B Mal (veere hgyere enn)
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Passerer mallinjen Feilende prosess Upalitelig prosess
Malet nas hele tiden Malet nas ikke uten endring Malet nas av og til
Flip flop 50/50
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Ikoner for oversikt og hjelp til tolkning — kan brukes i samlerapporter!

Oppsummeringsikoner i stedet for radt, gult og grent?

VARIASJON
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Valgt innstilling: Ikoner for variasjon og styring, SPC visualisering PowerBl VVHF

Gj. snitt ventetid pﬁbegynt helsehjelp o=« - lkoner alltid gverst i hgyre hjgrne
_ ,\l Det vises alltid ett variasjonsikonen.
60 — NB Gjenspeiler siste datapunkt og
55 — ® om dette er del av normal eller
04" T T T T T e o -~ -~ - - === spesiell variasjon!
45 = 8 o o =
40~ EE— SICECICROIO,
@
35 [ ]

g o
V- = == = = = = = O—o=0— — =% Hvis du har satt en mallinje, vises i
25 tillegg ett styringsikon
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Husk minst 20 datapunkter for palitelig statistikk!
Anbefalt 3 vise minst 2 ar ved manedlige data, minst ¥ ar ved ukentlige data.
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Hvordan beskrive et SPC diagram — felles sprak

Gj. snitt ventetid pabegynt helsehjelp e
?
60: N, @
L] L] L] 55_ .
Fremhev spesiell variasjon =------- > oY - - - X-------
45— . ® ®
40 - L= ) bt
35
; N — — e — — e ® _
Forbedring Q S —
,,,,,,,,,,,,,,,, DTHRENIIE I
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Se pa oppsummeringsikonene

Det er siden september vist forbedring, men malet nas ikke stabilt
og forutsigbart enda. Ytterligere forbedring er nadvendig for a na
malet vedvarende og forutsigbart. Gjennomsnittlig ventetid er na
40 dager og forventes a variere mellom 30 og 52 dager.
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Kommentar som stgtter data




Bruk av variasjons- og styrings ikoner
i oversiktsrapporter
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Eksempel pa ikoner i oversiktsrapporter

INDIKATORER _— HELE FORETAKET AVDELING A AVDELING B AVDELING C

@vre kontrollgrense

e

Risikovurdering 95 Gjennomsnitt 90 87 @ 93 90
av fall Nedre kontroligrense| 86 81 92 86
Siste verdi 91 88 92 90
@vre kontroligrense [ 100 99 @ 99 @ 100 @
. Gjennomsnitt 97 05 06 97
Behandlingsplaner 95 Nedre kontrol 95 93 93 94
edre kontrollgrense P -
o o
Siste verdi 97 05 o5 96
@vre kontroligrense [ Q7 06 97 99
Oppfolgingstimer 95 Gjennomsnitt 92 90 95 90
til tid Nedre kontrollgrense| 86 ? 84 ? o3 ? 81 ?
TN TN NN NN
Siste verdi 96 06 96 95




Eksempler pa ikoner i oversiktsrapporter

Indikatorer Mal Styringsikon Maned Variasjonsikon Gjennomsnitt

2

Sykefraveer % 4,6 P 7,0 @ 5

e

Turnover % 8,0

Medisinsk vurdering %

?
Veiledning % .

Obligatorisk opplaering % .

Tilfredshet ansatte %

Svarprosent ansatte %

Avvikshandtering %
e se VESTRE VIKEN
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Bemanning og fraveaer fra GAT

Velg ORG Vaktbokkolonne Stilling Eravaer:

10-KinikkDrammen sykehus Al v Al v Totalt fraveer W velg ai

[l barn_og_barnepassers_fraveertimer

Drammen Sykehus B korttids_sykefravaertimer

B langtids_sykefraveertimer

ORG AVDELING LATEST DATE | VALUE | NUMERATOR | DENOMINATOR | MEAN| ALT. TARGET UPPER 99% LIMIT LOWER 99% LIMIT VARIATION ASSURANCE
spc tabell pr avdeling pa valgt klinikk (m3 velges)
1 1 &
110 - KIRURGISK AVDELING DS 2026-01 9.0% 2.8% v
Fravaer og

sykefravaer 120 - AVDELING FOR ORTOPEDI 2026-01 10.9% 9.0%
130 - ANESTES!, INTENSIV OG OPERASJON AVD DS 2026-01 11.8% 10.2% @
140 - BARNE- 0G UNGDOMSAVDELING DS 2026-01 12.0% 12.2% \—/
150 - GRE, NESE 0G HALS AVDELING DS 2026-01 7.9% 8.8% U
160 - GYNEKOLOGI OG F@DSELSHJELP AVD DS 2026-01 13.9% 8.8% @
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Bemanning og fravaer fra GAT

Velg ORG

Vaktbokkolonne

Stilling

Sykefravaer

Drammen sykehus

Y & -

Fravaer:
Velg alt
barn_og_barnepassers_fravesrtimer
B korttids_sykefravaertimer
B langtids_sykefraveertimer

Fravaer og
sykefraveer

ORG AVDELING LATEST DATE | VALUE | NUMERATOR | DENOMINATOR | MEAN | ALT. TARGET | UPPER 99% LIMIT LOWER 99% LIMIT | VARIATION | ASSURANCE
spc tabell pr avdeling pa valgt klinikk (ma velges)
I Y
?
110 - KIRURGISK AVDELING DS 2026-01 8.0% 4606 57314 7.8% 7.2% 9.6% 6.0% | Uﬁ
?
120 - AVDELING FOR ORTOPEDI 2026-01 L/ﬁ
?
130 - ANESTESI, INTENSIV OG OPERASJON AVD DS 2026-01 P

140 - BARMNE- OG UNGDOMSAVDELING DS

150 - @RE, NESE OG HALS AVDELING DS

160 - GYNEKOLOGI OG F@DSELSHJELP AVD DS

2026-01

2026-01

2026-01

6.5%

1128

17394

8.0%

7.2%

10.8%

@
&)
@
<]
&

S
S

5.3%
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Bemanning og fravaer fra GAT Y &

Velg ORG Vaktbokkolonne Stilling e

0-KinkkDrammensykehus v Ale v ale v Sykefraveer velg ai

barn_og_barnepassers_fravaertimer

Drammen SYkthS B korttids_sykefravaertimer

B langtids_sykefraveertimer

ORG AVDELING LATEST DATE | VALUE | NUMERATOR | DENOMINATOR |MEAN | ALT. TARGET | UPPER99% LIMIT | LOWER99% LIMIT | VARIATION | ASSURANCE
spc tabell pr avdeling pa valgt klinikk (ma velges)
Y
, ?
110 - KIRURGISK AVDELING DS 2026-01 3.0% 4606 57314 7.8% 7.2% 9.6% 6.0% [ u .. @
Fravaer og >
sykefraveer
Y 120 - AVDELING FOR ORTOPEDI 2026-01 10.2% 2082 20587 7.8% 7.2% 11.2% 4.4% @ | C/
l?
130 - ANESTESI, INTENSIV OG OPERASJON AVD DS 2026-01 1.1% 5933 53541 9.0% 7.2% 1.1% 6.9% L oes
140 - BARNE- 0G UNGDOMSAVDELING DS 2026-01 1.1% 3399 30590 11.2% 7.2% 14.7% 7.8% | \/ %
?
150 - @RE, NESE OG HALS AVDELING DS 2026-01 6.5% 1128 17394 2.0% 7.2% 10.8% 5.3% P
160 - GYNEKOLOGI OG FZDSELSHJELP AVD DS 2026-01 @ LA
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Bemanning og fraveaer fra GAT T B -

Velg ORG Vaktbokkolonne Stilling EenET

10-KinikkDrammen sykehus Al v Al v Korttids sykefravaer velg at

barn_og_barnepassers_fraveertimer

Gyn/F¢de DS B korttids_sykefravasrtimer

langtids_sykefravaertimer

spc tabell pr avdeling pa valgt klinikk (ma velges)

- ry
2\ |/
110 - KIRURGISK AVDELING DS 2028-01 37% 2105 57314 3.3% 3.0% 46% 1.9% v Lo
Fravaer og >
sykefravaer 120 - AVDELING FOR ORTQOPED! 2028-01 4.0% 830 20587 3.0% 3.0% 45% 1.4% @ [ @
?
130 - ANESTESI, INTENSIV OG OPERASJON AVD DS 2028-01 4.0% 2166 53541 3.3% 3.0% 43% 23% i@
. ' ?
140 - BARNE- 0G UNGDOMSAVDELING DS 2028-01 38% 1153 30590 3.4% 3.0% 5.8% 1.0% U Laoesd
. : ?
150 - @RE, NESE OG HALS AVDELING DS 2026-01 2.5% 434 17204 3.2% 3.0% 51% 1.3% U Laoe-d
160 - GYNEKOLOGI OG F@DSELSHJELP AVD DS 2026-01
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Bemanning og fraveer fra GAT 7 g -

Velg ORG Vaktbokkolonne Stilling EenETe

10-WinkkDrammen sykehus - Alle v Al v Langtids sykefraveer L

barn_og_barnepassers_fravaertimer
korttids_sykefravasrtimer
B langtids_sykefravaertimer

Gyn/Fgde DS

spc tabell pr avdeling pa valgt klinikk (ma velges) Y B2 -
Y
. \ ?
110 - KIRURGISK AVDELING DS 2026-01 4.4% 2501 57314 4.5% 42% 5.8% 31% U i CM//
Fravaer og -
sykefravaer 120 - AVDELING FOR ORTOPEDI 2026-01 6.1% 1263 20587 4.9% 42% 77% 2.0% i @
?
130 - ANESTESI, INTENSIV OG OPERASJON AVD DS 2026-01 7.0% 3767 53541 5.7% 42% 7.5% 3.9% i\m__/
140 - BARNE- OG UNGDOMSAVDELING DS 2026-01 7.3% 2245 30590 7.9% 42% 10.3% 5.4% U
; -. ?
150 - BRE, NESE OG HALS AVDELING DS 2026-01 4.0% 694 17394 4.9% 432% 8 3% 1.5% u P

160 - GYNEKOLQGI OG FEDSELSHJELP AVD D3 2026-01
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Bemanning og fravaer fra GAT v o
Velg ORG Vaktbokkolonne Stilling

Fravaer: &
Velg alt
barn_og_barnepassers_fraveertimer

B korttids_sykefravesrtimer

f¢dse|ShJe|p [1 langtids_sykefraveertimer

Gynekologi og

I T BT D T T

Sykefravaer/fravaer
- ?
Bemanningstimer i *
Fravaer og . —_———-— T = o - S - - -
—_ = B — — —_— — o o, = - — — — — -—
sykefraveer 5.0% - —_— - - -
. ’
Forkjevet og overtid 4.0% — .
™,
30% ® B S > :
™ - [
Info og hjelp 2.0%
o4 — — _ R _——_—— . _ _ - e e e = T e = = - —_— _ - —_—— T T e e e e == —

e VESTRE VIKEN




Bemanning og fravaer fra GAT
Velg ORG Vaktbokkolonne Stilling

Gynekologi og

fedselshjelp

Y B2
Fraveer:
Velg alt
barn_og_barnepassers_fravaertimer
korttids_sykefraveertimer
B langtids_sykefraveertimer

e Y w3 e o Y e

Pr. mdned
Sykefraveer/fravaer
Bemanningstimer [ ?
TNon=
12.0% — U
Fraveer og
sykefravaer e
10.0% — ' \ .
.. .
Forkjgvet og overtid
o L
8.0% — o = = —
S
6.0% — - /o
\ [ .
. ® P - \.\ p ~ -
Info og hjelp —¢ Vs .
\ e / b
2.0% . S e \' o
P = ]
. e * e e — -
_______ _— e - — — — — = e e o o = ™ "—-..‘- e = T e o m = T - = -
2.0%
N T T T " A '@I o " " o ", n T | ,@)I 4 o T S - o N o
,LQ'LE' "l_,Qq'h th ,Lg'l-h ,Lgrlh Q."Lwc} ,]'Q'lb' ,_Ip'lvb':\ ‘.pr?-w ,&'l}‘:\ ,.LQ'?.-()’D ,LQ'T:)’Q ,ﬁ'f‘"c} @1‘3&“ ,Lq,'fjﬂu ,ig'?f) ,&T"D ,lg'ffu ,LQ'L‘-:’G% ,_I"Q'f:r\ ,Prffb‘ ,Lg'l- & ,.LQ"IB’(} ,LQ."&;}
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Ventetider - Power Bl

Bla prikker motiverer ansatte©

Multiple minier — sette sammen relaterte indikatorer

Gj. snitt ventetid pabegynt helsehjelp Gj. snitt ventetid ventende nntall ventende =30 (PHR) /20 (SOM) dager

5000 J
7500
7000 =
6500 —
6000

5500 —
500 4
4500
4000 —
3500
3000
2500

B

Antall nyhenviste Aantall kontakter med passert tid

13000 = s A0 =
12000 — 30000 -
11000 -
10000 =
S0
BOOD o
TO00 =
E00D — 20000 =
5000 18000 H
4000 T

al L \.“3 '\* AR mh AT wi mh
S SRS S S - S

Aantall telefon- og videokonsultasjoner antall tildelt fast time & mnd fram i tid

2B000 -
26000 -

240 Do
22000 -

20000 =

E000 = BROOD =
5800 < GEOOD =
S000 64000
4500 G2000 =
4000 0000 =
3500 - SE000 =
3000 SE000 =
2500 54000 =
2000 SH000 =
1500 - S0000 -
1000

T T T T T T T T T 1 T T T
2, o i o i ik T a:?-rq\ L T T T
I gfﬁ ,,;sa- ,;stqp'h it P R A ﬁfﬁ T,;ﬁdﬂ‘-l,;a i . e £ ﬁ s ;1,»
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https://app.powerbi.com/groups/me/apps/9e6b0de4-80c1-42ae-840b-b0d02927ac75/reports/295e9e48-9336-407c-91ad-cec819df5c68/92898d72967e3d7d491d?experience=power-bi&bookmarkGuid=1d37ea9ca52c5eda7ce8
https://app.powerbi.com/groups/me/apps/9e6b0de4-80c1-42ae-840b-b0d02927ac75/reports/295e9e48-9336-407c-91ad-cec819df5c68/92898d72967e3d7d491d?experience=power-bi&bookmarkGuid=1d37ea9ca52c5eda7ce8
https://app.powerbi.com/groups/me/apps/9e6b0de4-80c1-42ae-840b-b0d02927ac75/reports/295e9e48-9336-407c-91ad-cec819df5c68/92898d72967e3d7d491d?experience=power-bi&bookmarkGuid=1d37ea9ca52c5eda7ce8

Diagrammer pa foretaksniva og ikoner i tabell pa klinikkniva

Restrictive Practice

Physical Restraint - Trustwide starting 01/01/2019

Rapid Tranquillisation - Trustwide starting 01/01,/2019
160

140 =000
120 »—’\ 20,00
e 30.00
EOW 20,00 _/’\/\_./A\
40 \‘_{/' ¢ .
10.00
20
0 0.00
2892222222 2ASERERYSRRSR% 2222+
8 - = = T ¥ o < = = a = 4 c E = [ =
§8885532552848583:5532558¢8% §55835¢%

Seclusion - Trustwide starting 01/01/2019

222922229288 8RARRRRR
5233335548528 82395584

People Physically Restrained - Trustwide starting 01/01/2019 Rapid Trang - People - ag‘-“""e Secluded - Trustwide starting 01/01/2019
50 25
0 0
a0 M P
30 \/’ 15 20 ﬂw.égq_"‘ = J
20 i : 10 2 3 N
10 s oo
0
0 2223322323222 RRRSRRRERRESR
L AL L RL L b bowoc st LSS oA 2oy
5335552 338545858355333834
Variation Variation Variation Variation VELED
Service/Ward Incidents lcon People Incidents lcon People P ServiceWard  Incidents T People T
Trustwide ' Trustwide Trustwide 38 21
G1 5 G1 1 1 61 3 1
_
Dovedale 6 Dovedale 13 =y 1
A Firshill ATS 1 1
Firshill ATS 9 Firshill ATS 0 0
Burbage 4 4
Burbage 11 7 Burbage 4 3
Stanage [ 3
Stanage 22 7 Stanage [ 4
Maple 5 5 Maple ] 0 Maple 6 5
Endcliffe 37 8 Endcliffe [ 3 Endcliffe 18 8
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Grafer kombinert med merknader og historier

-

lkon tabell

Quality & Safety | Incident Reporting

Humber of incidents reporiable as pabient sadety sncidents (FSls) nationally MNumber of overdue incident reports: Trest
Trisst )

Wumber of open recommendations from RCA reporis: Trust

(]

Value Var  Ass. Target Value Var | Ass. Target

Maledefinisjon

Metric Definition & Context
This includes all incidents regardless of level of harg
which have not bean closed by the appointed g
the timaframe required. Regardless of selijg

Metric Definition & Contaxt

This includes all incidents which meet the criteria as
outlined within the NSFT Patient Safety Incident
Response Plan (PSIRP) or are sal out in national
guidance as requiring reporting on the Strategic Execulive
Infarmation Systam (SIEIS). Regardless of satting.

og kontekst

Oppsummering
og handling

Summary

Nil never events reported.

The trust has reported two patient safety incidents,
both were unexpected community deaths, on

STEIS. The trust has not received any preventio
of future death notifications in this period.

® areas of slow sign off,
ent has not been maintained.

find quality teams are working with
There has been cne completed full review in eaders '-0 understand the decline in good
period, the trust utilises a human factors/syste Mtice. The clinical risk team is supporting
methodology to reviews. In this case one of the effected areas with a succinct data collection
primary actions as a result is the formation of a system.
Second Opinion Policy which is being clinically led
with EBE input.

For assurance, all incidents are reviewed locally
and centrally, those at moderate, severe or death
levels of harm are reviewed via the Safety Huddle

The patient safety team has started the process of tWice & Weak Tor acticn,

re-accreditation with SIRAN (RcPSychs) quality
standards.

HNumber of overdue recommendations from RCA reporis: Trest

Value Var

Metric Definition & Context

These are safely actions which are overdue namely they
have passed the predicled closure dale (locally agreed
timescale).

Summary

Commen cause (normal) variation observed - no
action reguired.

Summary

Commeon cause (normal) variation observed - no
action required.
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Foredragsholdernotater
Presentasjonsnotater
Plain slide with subhead and bullets


Oversikt versus arsaksanalyse...

SPC for oversikt — hva bgr jeg undersgke naermere Paretodigram ++ for arsaksanalyse
oo Sykefravaer @ Arsaker til sykefravaer

8.00 160

7.50+
140
7.00

6.50 120

6.0 100

5.50
5.00
4.50

4.00 40

3.50

50%
40%
30%
20%
-———

Wi s s et hesaes Lhesaee Lo I

3.004

2 9t 9 O aF ¥ aF 9F a9 B ab ab qk
g '1« Q’L‘\ Q‘l\ Q’L ,LQIL\,LQ{L ,LQ'L\‘,LQ'LG,LQ'L Q’L‘),LQ(L‘,LQ(L‘,LQ(L ,LQ'L ,”Q'L\ Q’L ,LQ'L\,LQ'L\,LQ'L\‘,LQ'LO,LQ'L ,LQ'L ,LQ'L‘,LQ'L‘,LQ'L ,LQ{L ,LQ(L\,LQ(L
O \;\fzﬂ A I e I e R AR S RN

Systematisk
endringsarbeid

lfg %

FORSTA Settsammen TEAM Sett MAL Lag etsett med Identifiser og TEST ideene i IMPLEMENTER og SPREDNING av
endringsbehovet for arbeidet INDIKATORER prioriter IDEER lokal kontekst F@LG OPP forbedringen
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Lag ditt eget SPC diagram
DEMO - SPC mal for ExCel




A B C D E F | G H

S I d t ° f k I t E I k Pl Dato Ukedag  |Ukenr Mnd Beskrivelse Fra kl. |Til kl. |Merarh.0.tid
dmie Gata I Tor eKsempei et cxcel ar o (01012010 Tricag P LT
3 02.01.2019 |Onsdag 1 Januar Vikar annen arsak/ledig stilling 07:30 |15:30 |75
4 02.01.2019 |Onsdag 1 Januar Ekstra Fastvakt 22:00 |07:35 |96
5 |03.01.2019 |Tersdag 1 Januar Vikar annen arsak/ledig stilling 15:00 |22:30 |75
A 5 T D £ E G H 6 03.01.2019 |Torsdag 1 Januar Ekstra Fastvakt 22:00 |07:35 |96
1 1 Il 1 1 1
1 Uke pasient Pasientnr  ABregime nr Antibiotika  Varighet dage Kommentar varighet ABpakurve 3d Ko 7 (03012019 |Torsdag 1 Januar Ekstra Fastvakt 1500 (22:30 |75
2 42 1 1 1 Penicillin 3 d,sasep 0 8 |03.01.2019 |Tersdag 1 Januar Sykevikar 07:30 (15:30 |75
3 | 42 2 2 2 Cefotaxim 0 ikke gitt,sep samme dag 0 g |04.01.2019 |Fredag 1 Januar Vikar ved ferie 07:30 (15:30 (7.5
4 42 3 3 3 Cefotaxim 4d 0 4q [04.01.2019 |Fredag 1 Januar  |Ekstra Fastvakt 22:00 |07:35 9.6
5 | 42 4 4 4 Tobramycin 5d 0 44 [0401.2019 |Fredag 1 Januar  |Vikar annen arsakledig stiling 07:30 |15:30 7.6
6 42 > > 5|Cefotaxim 2/d O 45 05012010 [Lerdag |1 Januar  |Sykevikar kortiids (inntil 16 dager) 16:00 |22:30 65
7 42 5 5 6 Flagyl 2d 0 -
— N 13 05.01.2019 |Lerdag 1 Januar Sykevikar 07:30 (15:30 (8,0
8 42 6 6 7 Cefotaxim 5d 0 .
9_ 42 7 7 8 Penicillin 3d 0 14 |05.01.2019 |Lardag 1 Januar Wikar annen arsaki/ledig stilling 15:00 |22:30 |75
10_ 42 8 8 9 Penicillin 24 0 15 05.01.2018 |Lerdag 1 Januar Sykevikar 15:00 |22:30 |75
11 | 42 8 8 10 Gentamycin 1d 0 16 09.01.2019 |Lardag 1 Januar Vikar annen arsak/ledig stilling 22:00 (07:35 |96
12 | 42 8 8 11 Erytromycin 3 dedgn 1 17 |05.01.2019 |Lardag 1 Januar Ekstra Fastvakt 22:00 |07:35 |96
13 42 9 9 12 Ceftazidim 8d 0  4g|0501.2019 |Lerdag |1 Januar  |Vikar annen arsakfledig stilling 07:30 [15:20 (8,0
il 0 0 i) ool d &l Z

07:30 {15:30 (8.0
15:00 {22:30 |75
07:30 {15:30 (8.0
22:00 |07:35 |96
15:00 {22:30 |75
07:30 {15:30 (8.0
07:30 (15:30 (7.5

22 43 6 17 21 Penicillin 4d 0 o [07.012019 [Mandag |2 Januar Sykevikar 07:30 [15:30 |75
23 43 & 17 22 Gentamycin 2d 0 5708012019 |Tirsdag |2 Januar |Sykevikar 0730|1530 |75
24 43 ! 18 23 Penicillin 61d 1 og 08012019 [Tisdag 2 Januar  |Ekstra pga eksiraordinzer aktivitet 15:00 |22:20 |75
gz— :: z ig ;: E::;:Tr:m ;Igc;séesep I; 2q 08.01.2019 |Tirsdag 2 Januar Sykevikar korttids (inntil 16 dager) 07:30 |15:30 |75
27’ 43 9 20 26 Penicillin 4d 1 30 09.01.2019 |Onsdag 2 Januar Ekstra pga ekstraordinger aktivitet 07:30 |15:30 |75
28 a3 10 21 27 Penicillin 2.d 0 31 |09.01.2019 |Onsdag 2 Januar Ekstra Fastvakt 22:00 |07:35 |96
29_ 43 11 22 28 Penicillin 7d 0 32 (09.01.2019 |Onsdag 2 Januar Ekstra pga ekstraordinaer aktivitet 15:00 |22:30 |75
30: 43 11 22 29 Cefotaxim 3d 0 33 [10.01.2019 |Torsdag 2 Januar Sykevikar 07:30 (15:30 |75
31 43 12 23 30 Penicillin 3 dsasep 0 34 [10.012019 |Torsdag |2 Januar Ekstra Fastvakt 22:00 |07:35 |96
2 43 13 24 31 Gentamycin 1 dsésep 12 55 10.012010 |Torsdag |2 Januar  |Ekstra Fastakt 15:00 [22:30 |75
33 a3 3 2 32 Penicillin 1dshsep 8 a5 10012019 [Torsdag |2 Januar |Vikar annen arsakiledig stilling 0730|1530 |75
:g— :: ii i: :i EE:Z:::: :Za e g 37 11012019 [Fredag 2 Januar  |Ekstra Fastvakt 15:00 [22:30 7.6
e g0 (11.01.2019 [Fredag |2 Januar  [Vikar annen arsakiledig stilling 07:30 [15:30 |75
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Demo SPC mal for ExCel (A-HUS): Fra tallrekker til SPC diagrammer

.E- AKERSHUS UNIVERSITETSSYKEHUS -E e AKERSHUS UNIVERSITETSSYKEHUS
Periode F?rsterpunkt Gjennomsnitt |Median (UCL ‘LCL
i pericden
Forste 1 4450 4450 8174 726
Overskrift Andre 16 4819 41,00 86,67 9,71
Tredje
Mal: Trykk [F9] for & Fierde
Er hgyt eller dat di t. Femte
lavt tall bra oppdatere clagramme Sjette
Sjuende

Samle data

Antall brudc

w7 bl Kommentarl hll Kommentard Kontrolldiagram (i-diagram). i g nedre [LCL] kantrollgrense og gisnnomsnitt. Q Q
—— og gjore dine
2 = Overskrift @ @
3 44 A
i data om til
5 45
5] 45 10 1 o
7 e I N . < A A L4 l
: o | Tegneombde -+ T diagrammer!
10 51 . /\/\
| a ta tid
: e AN : Det er da
13 54 » b k.\,/‘\l
14 42 ny prosedyre o
— — S magien
i; :E ° 34 & 1 11 3 24 15 26 27 14 1M 30 31 32 13 °
— skjer©
21 22
22 104 x Feilregistrering
23 55
24 68
25 58
26 70
27 42 . .
s > SPC-Excel - Gi Data Mening v25test
30 100 x
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https://hsorhf.sharepoint.com/:x:/r/sites/VVHF-X-Teamkontinuerligforbedring-Gidatamening/Shared%20Documents/SPC%20verkt%C3%B8y/Kopi%20av%20SPC-Excel%20-%20Gi%20Data%20Mening%20v25test%20-%2022.02.2026.xlsx?d=wc83bd4a384eb4b5d81a47ccf1cf5a6ba&csf=1&web=1&e=BHFB4W
https://hsorhf.sharepoint.com/:x:/r/sites/VVHF-X-Teamkontinuerligforbedring-Gidatamening/Shared%20Documents/SPC%20verkt%C3%B8y/Kopi%20av%20SPC-Excel%20-%20Gi%20Data%20Mening%20v25test%20-%2022.02.2026.xlsx?d=wc83bd4a384eb4b5d81a47ccf1cf5a6ba&csf=1&web=1&e=BHFB4W
https://hsorhf.sharepoint.com/:x:/r/sites/VVHF-X-Teamkontinuerligforbedring-Gidatamening/Shared%20Documents/SPC%20verkt%C3%B8y/Kopi%20av%20SPC-Excel%20-%20Gi%20Data%20Mening%20v25test%20-%2022.02.2026.xlsx?d=wc83bd4a384eb4b5d81a47ccf1cf5a6ba&csf=1&web=1&e=BHFB4W
https://hsorhf.sharepoint.com/:x:/r/sites/VVHF-X-Teamkontinuerligforbedring-Gidatamening/Shared%20Documents/SPC%20verkt%C3%B8y/Kopi%20av%20SPC-Excel%20-%20Gi%20Data%20Mening%20v25test%20-%2022.02.2026.xlsx?d=wc83bd4a384eb4b5d81a47ccf1cf5a6ba&csf=1&web=1&e=BHFB4W
https://hsorhf.sharepoint.com/:x:/r/sites/VVHF-X-Teamkontinuerligforbedring-Gidatamening/Shared%20Documents/SPC%20verkt%C3%B8y/Kopi%20av%20SPC-Excel%20-%20Gi%20Data%20Mening%20v25test%20-%2022.02.2026.xlsx?d=wc83bd4a384eb4b5d81a47ccf1cf5a6ba&csf=1&web=1&e=BHFB4W

Demo SPC mal for ExCel (A-HUS): Hva betyr det jeg ser i SPC diagrammet

.E- AKERSHUS UNIVERSITETSSYKEHUS -E- AKERSHUS UNIVERSITETSSYKEHUS
Periode F?rsterpunkt Gjennomsnitt [Median |UCL ‘LCL |
i perioden
Forste 1 4450 4450  BL74 7,26
Overskrift Andre 16 4819 41,00 86,67 9,71
Tredje
Mal: Trykk [F9] for & Fjerde
Er heyt eller dat di t. Femte e
lat tal braghgvE ] R Sjette Noen tl SO
Sjuende
Siste verdi 48,19 86,67 9,71 .
Antall brudc 1 trlks m
Kontroldigram -isgra
; = . .
: - muligheter i
4 53
5 45 I
— aleno
C 0 m n og
8 44
El 60 =
o : kanskje svar
11 4 glemte & ta tiden
12 58
o
13 54
1s o yproseiye Pa noe av
15 34
16 N e T s
17 38
m x — det du lurer
19 38
20 50 o
21 22 a
22 104 x Feilregistrering
23 55
24 58
25 58
26 70
27 42 . .
s C SPC-Excel - Gi Data Mening v25test
30 100 x

> e VESTRE VIKEN



https://hsorhf.sharepoint.com/:x:/r/sites/VVHF-X-Teamkontinuerligforbedring-Gidatamening/Shared%20Documents/SPC%20verkt%C3%B8y/Kopi%20av%20SPC-Excel%20-%20Gi%20Data%20Mening%20v25test%20-%2022.02.2026.xlsx?d=wc83bd4a384eb4b5d81a47ccf1cf5a6ba&csf=1&web=1&e=BHFB4W
https://hsorhf.sharepoint.com/:x:/r/sites/VVHF-X-Teamkontinuerligforbedring-Gidatamening/Shared%20Documents/SPC%20verkt%C3%B8y/Kopi%20av%20SPC-Excel%20-%20Gi%20Data%20Mening%20v25test%20-%2022.02.2026.xlsx?d=wc83bd4a384eb4b5d81a47ccf1cf5a6ba&csf=1&web=1&e=BHFB4W
https://hsorhf.sharepoint.com/:x:/r/sites/VVHF-X-Teamkontinuerligforbedring-Gidatamening/Shared%20Documents/SPC%20verkt%C3%B8y/Kopi%20av%20SPC-Excel%20-%20Gi%20Data%20Mening%20v25test%20-%2022.02.2026.xlsx?d=wc83bd4a384eb4b5d81a47ccf1cf5a6ba&csf=1&web=1&e=BHFB4W
https://hsorhf.sharepoint.com/:x:/r/sites/VVHF-X-Teamkontinuerligforbedring-Gidatamening/Shared%20Documents/SPC%20verkt%C3%B8y/Kopi%20av%20SPC-Excel%20-%20Gi%20Data%20Mening%20v25test%20-%2022.02.2026.xlsx?d=wc83bd4a384eb4b5d81a47ccf1cf5a6ba&csf=1&web=1&e=BHFB4W
https://hsorhf.sharepoint.com/:x:/r/sites/VVHF-X-Teamkontinuerligforbedring-Gidatamening/Shared%20Documents/SPC%20verkt%C3%B8y/Kopi%20av%20SPC-Excel%20-%20Gi%20Data%20Mening%20v25test%20-%2022.02.2026.xlsx?d=wc83bd4a384eb4b5d81a47ccf1cf5a6ba&csf=1&web=1&e=BHFB4W

Noen problemstillinger
og ofte stilte spgrsmal om SPC
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Valg av SPC diagram — gjor det enkelt©

Type data

Telledata sjeldne

Telledata

hendelser

| |
l Maledata \
1
I 1

Enkelt
datapunkt

> e VESTRE VIKEN
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Sammensatt
data punkt

Klassifikasjon
(Enten/eller)

Telling
(Hendelser)

o

X bar s-
Diagram

P-Diagram

Tid mellom
hendelser

T-Diagram

Antall normale
mellom hendelser

G-Diagram

Lik nevner

C-Diagram

Ulik nevner

U-Diagram

Vurder P-diagram ved
liten nevner <10 eller
stor variasjon i nevner

T eller G ved
sjeldne hendelser




Valg av SPC diagram — gjor det enkelt©

Velg

|-diagram

Data for sjeldne
hendelser? TID:

Teller du TID eller T-diagram

ANTALL NORMALE

2
mellom hendelser- ANTALL NORMALE:

G-diagram
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G — diagram: Antall operasjoner mellom hver postoperativ infeksjon

== g linngrep mellem infeksjoner)
600 1 —— Senterlinje § = 115.7
=== UCL = 464.5
-== LCL = 0.0
500 - @ Spesialdrsaks-punkt
| T | ———| T ] A ———— e —— T S —————
v
c
O oo
(7]
©
—
(]
Q 300
o
©
fd
c 200
) A

1 2 3 4

Postoperative infeksjoner i rekkefglge 1, 2, 3, 4 osv

oee VESTRE VIKEN
[ }



Kontrollgrenser under 0 (nar verdien ikke kan veere minus)?
Kontrollgrenser over 100 (nar vi maler prosent)?

: 154
: JA, det kan vi ha
00 |
Kontrollgrensene beregnes alltid som
3 sigma fra gjennomsnittet
] Juster evt skala pa y-aksen, kan da fa
manglende gvre eller nedre
kontrollgrense, men det er helt i
0 orden
,\ {.L T rb T b( I 6 I % T /1 | % T g T ,\Q T N,\ T ,\rl, I )\rb I ,\h T ,\6 |
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Kontrollgrenser — 3 sigma

120 Standardavvik maler variasjon basert pa

A W | l _ | den gjennomsnittlige avstanden fra hvert
I punkt til giennomsnittet.

20 Rekkefglge har ingen betydning!

60

40

0 Sigma maler variasjon basert pa den

\ % giennomsnittlige avstanden fra hvert punkt
&
- ‘ - , 5

/‘ o Rekkefglge har stor betydning!

80

60

oee VESTRE VIKEN
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Det er viktig a bruke 3 sigma som kontrollgrenser ved SPC for
«passe statistisk folsomhet» og riktig bruk av tolkningsregler!

[Re1V)

125+
120+
1154
1104

> Samme gjennomsnitt
9% Sveert ulike kontrollgrenser
90 90
85+ 851
804 o N
75 751 [
T s 70
65 654
PP P PP P PP PP PP PP P P PP PP PP PP PP PP PP PP PP PP
W P T T e R o 0 o ™ (8 0 g0 T 9T e R 0% 0t ot e N TG T T e o 08 o e T g T 9T o 00 0 e o g
Diagram med kontrollgrenser 3 standardavvik Diagram med kontrollgrenser 3 sigma
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Valg av antall punkter for trend og nivaskifte

25% sannsynlighet for 2 pa rad (1 av 4)

6,3% sannsynlighet for 4 pa rad (1 av 16)

1,6% sannsynlighet for 6 pa rad (1 av 64)

0,8% sannsynlighet for 7 pa rad (1 av 128)

0,3 % sannsynlighet for 8 pa rad (1 av 256)

Det er lov a vurdere i forhold til hyppighet av malinger, viktighet av
presisjon og om data fglges i forbedringsarbeid eller styringsinformasjon
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Monstre i data

200 Mandag

180
160 ® ® ® ?
140

120

100+

804

60+

40-

Ny a1 l\'\ a\"b J\CJ ;\‘\ \Q rl_’\ r-'.:b rfj ri\ q’Q rb’\ rbrb '5(3 rS\ SQ B h"}.\ bf:) b:t b‘g G_-;\ 6’5 (gc,‘) 61. c_.)cb 6’\ 6"-5 5‘.‘) 61. 6@ 1'\ »"5 ff.‘) '1“1 '1‘@ %’\ %'5 %‘.‘) %‘l %Q g’\ g"b o_f:! (S‘. QQ\Q’\\Q%\Q‘J
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Deling av datasett for ulike prosesser

| Mandager

200

180+

160 Tirsdager-Fredager

140

: \j\\lﬁvﬁf\\wﬁvwwh‘LﬂdeGEf-Sﬂ“dHGEf

40

201

Q

ER R A R oy oFy By o o] R, ta Py e L Lo Ta Ly LELFT FLF T LRI R LIFi T T T o |
AR R A D aD T AR A b gl A ad ol ab B s g 0 gl R e b eD gl oD g @ g Gl @@ AN AL 4B AL AR g b g gl @R o b B gl BB
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Rekalkulering — nar bgr jeg beregne gjennomsnitt og kontrollgrenser pa nytt?

Ideelt bgr en ta kontakt
med de som ut@ver
tjenesten der data samles
inn for a sannsynliggjgre

arsak til endringen F@R
rekalkulering

14
124
10 N e e

%] Fy h [8.s]
1 1 1 1
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Rekalkulering — mer vurdering enn absolutte regler

2
: : - VD -
?ﬁ?® :'. ©€> .':

L L]
o N . .
L L]

| - ‘_.- i
N@LENDE VINGLETE BEREGNENDE
Vet ikke om muligheten for Rekalkulerer ved hver minste hint til Vurderer data og kontekst ngye og
rekalkulering eller usikker pa nar og endring, ofte uten a snakke med snakker med de som eier dataene der
rekalkulerer aldri tjenesten der tallene hentes fra endringene utfgres for rekalkulering
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Har endringene gitt forbedring? Pa tide a rekalkulere?

Lav verdi er bra
= @ vee |

N A T TSN TN WA P TR TSP I 29 S S A W 30 I ST NI SR S U e
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Har endringene gitt forbedring? Rekalkulering ved punkt for endring 1!

Lav verdi er bra
? ES —
A

B 5 5 6 B B0 ML BB AO R B BB FH PR gB R  D R AN Db oo Al 1 s L o i 16 4 2 1B 1D (Dl
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Har endringene gitt forbedring? Rekalkulering ved punkt for endring 2!

Lav verdi er bra
- (W}

N R TR ST TR TN SR N TR TS S O S S T S R 298 30 R S IV N NSV SR SR W
—_— . |
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Fa fram den «nye normalen» for riktig historiefortelling

r - Hva nar vi ilrekeégjenner
28- 2 kontekst?
26- e Rekalkulere etter 12
72 [ punkter med nivaskifte?
- Spesiell variasjon med
20 nivaskifte etter 8 punkter

5| oo

16 I
14- Mal < 14
12 l
s 9 v
10 ¢ v 2 8 )
5. ¢ ¢ o
I i ek o
4
2

N "'b T ‘:J T 1 L g T .\..\. T &'rb ﬁ?l) T Nﬂ T &% T "LN T 'dl,!b T “Ef;} T ‘al“l 1’{3 T (5\. T rb"’b T rb#l} T I_Sl T rb‘% T &N L h"’b T h‘l} T h“l.
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Glidende gjennomsnitt
Best egent for benchmarking/sammenligning. Gir lite informasjon om endring for styring og ledelse.

| 2 | 3 | ¢ | s | 6 | 7 | 8 | 9 | 10 | U | 22

? e ==

Sykefraveer - 12 maneders
rullerende gjennomsnitt

Sykefraveer hver maned

3,8
3,75

3,7 !
3,65 ool
3,6 50!
3,55 =
3,5
3,45 00
3,4 801
3,35 601

2.40
3,3

. . R R SR R I, I eI R T Y Sy S S Sy P N
Jan Feb Mar Apr Mai Jun Jul Aug Sep Okt NovDes Jan Feb Mar Apr Mai Jun Jul Aug Sep i ‘,’r&q’ (\:?Pq‘ a5 Qﬁ@ R gl ol (\,@F" n::S’q‘ A \!.@q’ 0:19?’ 0\:&1 q@q‘ g c\n@’ R i
P 2 o 3 Y ,j@Q oY o o RCAE-A N O o 3 o 6@? Q' o
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Nar er det nyttig a vise data som SPC diagrammer, og nar er det ikke egnet?

Tidsserier: Velg SPC diagram

Bor bli standard hvis data er tilgjengelig i tidsserie
med mulighet for over 20 datapunkter

Arsaksanalyser: Paretodiagram (bl.a)

Enkel f@r og etter analyse: Sgylediagram (bl.a)

(men mange statistiske muligheter ved fgr og etter i bl.a forskning)
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Spylediagrammer for FOR og ETTER , eks spgrreskjema

Sp@rreskjema EN gang for og EN gang etter en endring

e Giriprinsippet bare 2 punkter i en tidsserie (selvom
mange har svart hver gang)

* Kan bruke for eksempel sgylediagram, men dette gir
ingen statistisk tolkning!
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Sp@rreskjema i tidsserie som SPC diagram?
* Samle data hyppigere, folge for eksempel ansatte
eller pasienter jevnlig over lengre tid, da kan du
bruke SPC diagrammer!
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Problemet med verdi 1/0 (JA/NEI) Type implantat/protese
Problemet med fgr/etter i hver sin graf

dokumentert i operasjonsprotokoll

| Chart — Dokumentert i operasjonsprotokoll (Dokumentasjon i operasjonsprotokoll - Far forbedringstiltak) Actione 4
Edit &
| Chart
a
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Problemet med verdi 1/0 (JA/NEI) Type implantat/protese
Problemet med fgr/etter i hver sin graf

dokumentert i operasjonsprotokoll

| Chart — Dokumentert i operasjonsprotokoll (Dokumentert i operasjonsprotokoll - Etter forbedringstiltak)
it &
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Problemet med verdi 1/0 (JA/NEI) Type implantat/protese
Mer nyttig med for/etter i samme graf dokumentert i operasjonsprotokoll

| Chart — Dokumentert i operasjonsprotokoll (Dokumentert i operasjonsprotokoll fgr og etter forbedring) ——

© Edit #
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Samme data vist som antall JA per 10 operasjonsprotokoller
Mer nyttig med for og etter i samme graf

Type implantat/protese
| Chart — Dokumentert i operasjonsprotkoll per 10 operasjon (Operasjonsprotokoll per 1 dokumente rt i opera Sjonsproto ko”

0 Edit#

/\ Gjennom-
N snitt 65
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SPC for gkonomi
“
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SPC for pkonomi - noen anbefalinger fra NHS

Board & Divisional : Finance

Fokuser pa Igpende '
P P sub-committees & speciality Anatysis month end

kostnader og
drivkrefter bak

gkonomiske resultater,
ikke bare avvik fra E : : : .
budsijett. Ol

Dett il hiel d ° * Monitoring and assurance . Triangulate with workforce, . e Use as an early . Useful check for
ette vil njelpe aeg a of financial controls + quality and activity data - warning indicator +  data quality
tenke «utenfor boksen * Run rate focus, not : e Use at divisional/ward level e Use it as a tool to . e Speed up line by line
for arets slutt» variance to budget by tailoring drilldown :  start conversations *  review and support faster
* Report key metrics » VVisual format to engage * Enables a longer time close down at month end
within integrated . users - making finance +  series (than traditional . ® Test the robustness of
Sett (z)konomiske data performance report . accessible to all . annual/ prior year) . Internal processes

e Narrative describes what

sammen med kvalltet’ the data says... tell the story

HR og aktivitetsdata ++

oee VESTRE VIKEN
[ }




Vil du laere mer?
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Interaktive oppleeringshefter: Gi data mening!
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L Gi data mening

Kom i gang T

Gi data mening! - Vestre Viken HF
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Gi data mening

Styrk dine beslutninger |



https://www.vestreviken.no/fag-og-forskning/kvalitet-og-pasientsikkerhet/gi-data-mening/#opplaeringsaktiviteter
https://www.vestreviken.no/fag-og-forskning/kvalitet-og-pasientsikkerhet/gi-data-mening/#opplaeringsaktiviteter
https://www.vestreviken.no/fag-og-forskning/kvalitet-og-pasientsikkerhet/gi-data-mening/#opplaeringsaktiviteter

.

Data for bedre beslutninger

Gi data mening — Webinar serie

Introdu ijon 8. Januar 2026
Hvor finner jeg nyttige data Dato kommer
Dypere forstaelse SPC 5. Mars 2026

 Datadrevet samtale og beslutning s 7S SERTEECEN
valgfri rekkefglge©

Sammenstilling av data og benchmarking 2s. mai2026

Mal og maltavler 11.Juni 2026

Tilpasset

Gi data mening! - Vestre Viken HF
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Foredragsholdernotater
Presentasjonsnotater
Plain slide with subhead and bullets

https://www.vestreviken.no/fag-og-forskning/kvalitet-og-pasientsikkerhet/gi-data-mening/#opplaeringsaktiviteter
https://www.vestreviken.no/fag-og-forskning/kvalitet-og-pasientsikkerhet/gi-data-mening/#opplaeringsaktiviteter
https://www.vestreviken.no/fag-og-forskning/kvalitet-og-pasientsikkerhet/gi-data-mening/#opplaeringsaktiviteter

Utvikling av Gi data mening

Kan vi fa til dette i VVHF og Norge?

A
El ® @ .I.lJ.
&ea Forbedre

tJenestene

Endre
samtalen

Endre
Fokuser p3 tankesett
oppleering og
indikatorer

Plan for som SPC

Leder- utvikling
forankring L
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Gi ditt Igfte

Skriv veldig gjerne i chat hva du

tar med deg herfra og hva du
skal gjgre der du arbeider
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Evaluering av dagens webinar Gi data mening! Webinar - Dypere
forstaelse SPC 5. mars 2026

1. Finn frem mobilen
2. Scann QR-koden

Enten med kamera eller app

3. Svar pa undersgkelsen
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SPC diagrammer er et av de kraftigste verktgyene vi har for a forsta variasjon og systemene vi jobber i!

SPC diagrammer gir mye informasjon pa kort tid!

SPC tvinger oss til a visualisere dataene over tid

SPC hjelper oss med a forsta variasjonen i dataene

SPC demonstrerer nar en «ekte» endring har skjedd — unnga spuddeling
SPC beroliger oss nar ingenting faktisk har endrer seg

SPC gir hjelp til fokus for diskusjoner om dataene

SPC hjelper oss til a fortelle datadrevet historier

SPC forteller oss om en «freak event» virkelig var en «freak event» eller ikke
SPC oppfordrer analytikere til 3 forsta prosessene de beskriver med data
SPC gker forstaelsen av dataene

SPC gir oss et felles sprak for a diskutere data

SPC gir oss et utgangspunkt vi kan referere til igjen senere

SPC kan gi tidlig varsling om ting som kan skje i fremtiden

SPC viser prosesskapasitet

SPC kan vaere et springbrett for videre detektivarbeid og arsaksanalyser

DN Iy Iy [ Iy Iy Iy [y Ny Ny Ny I

Og mer!!!
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Vi blir igjen for
innspill og sp@rsmal©

Rekk opp handen hvis du vil gi innspill
eller spgrre om noe

H & & ©

Chat Perzoner Hev Reager

e VESTRE VIKEN
°



» @ VESTRE VIKEN

. kontinuerligforbedring@vestreviken.no
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