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Pavirker indferelse af elektronisk patientjournal
forbruget af ambulante ydelser?
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Et interessant studie fra to regioner (med i alt ca. 800.000 ind-
byggere) i den store, amerikanske bealth maintenance-orga-
nisation, Kaiser Permanente, er rapporteret i [1]. Man stiller
forskningsspergsmalet, om indferelse af en for alle behand-
lere umiddelbart tilgeengelig elektronisk patientjournal
pavirker antallet af ambulante ydelser, inkl. ydelser i primeer-
sektoren. To ar efter indforelsen af den elektroniske patient-
journal var den alders- og kensstandardiserede hyppighed af
ambulante besog i primzrsektoren og i ambulatorier faldet
med 9% i begge regioner. Besogsraten i primzarsektoren faldt
med 11%, og besogsraten i specialiserede ambulatorier faldt
med 5% i den ene region og med 6% i den anden. Foran-
dringerne er hejsignifikante. Antallet af hyppigere besogere
(=3 besog pr. ar) faldt med 10-11%. Der var en svag stigning i
antallet af telefoniske kontakter; der var ingen sikker zendring
i forbruget af laboratorietest eller rontgenundersogelser. Ud-
valgte kvalitetsparametre var uzndrede eller let forbedrede.
Der fandtes ingen samtidig egning i antal besog pa skadestuer
eller antal akutte henvendelser. Studiet var uden stringent
sammenligningsgruppe, men der var ikke et tilsvarende fald i
antal besog i andre Kaiser Permanente-regioner, og antallet af
ambulante besog steg i undersegelsesperioden med 14% i hele
USA.

Forfatterne diskuterer arsagerne til faldet og mener, at den
vasentligste arsag skal tilskrives den for alle involverede be-
handlere tilgzengelige journal med deraf folgende umiddelbar
tilgeengelighed af al relevant klinisk information pa under-
sogelsesstedet.

Ledsagende interview med klinisk ansvarlige ledere peger
i retning af, at de ogsa finder, at den elektroniske journal reelt
forbedrede produktiviteten, men at en del af forklaringen pa
faldet efter deres opfattelse ogsd kan vere, at implementerin-
gen af den elektroniske journal var ledsaget af steerk ledelses-
massig bevdgenhed med hensyn til at realisere potentielle ef-
fektivitetsgevinster. I ingen af regionerne var der en eksplicit
malsetning om, at antallet af henvendelser skulle reduceres
som folge af indferelsen af den elektroniske patientjournal.

Det angives, at interne data fra organisationen kan tydes i
retning af, at implementeringen af journalen forbigiende be-
laster klinikerne, men tidsforbruget pr. konsultation pavirkes
ikke i steady state-situationen.

Kommentar

Studiet er interessant pa trods af, at det er et for/efter-studie
uden en stringent sammenligningsgruppe, idet det, s& vidt
vides, er forste gang, at man i sterre skala paviser en effekti-
viserings- og rationaliseringsgevinst ved at have umiddelbart
tilgeengelige data med komplet informationstilgeengelighed.
Lidt overraskende blev der ikke fundet noget fald i labora-
torieforbrug, hvilket forfatterne tilskriver, at et underforbrug
af laboratorieundersogelser pa udvalgte omrader blev identifi-
ceret og korrigeret, f.eks. angdende lipidmaling. Der var et
ganske lille fald i forbrug af rentgenundersegelser pa 4% to ar
efter implementeringen.

Resultaterne af studiet stotter alt i alt en hypotese om, at
det kan veere omkostningseffektivt at ofre betydelige midler
pa at generere universelt tilgengelige journalnotater for
patienter i ambulant behandling i primeer- og sekundersek-
toren, og det er nerliggende at have en hypotese om, at der
ogsa er gevinster for indlagte patienter, som behandles pa
flere afdelinger.
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