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Anbefalinger for valideringsundersgkelser av datakvalitet i de
nasjonale medisinske kvalitetsregistrene

Ekspertgruppen for medisinske kvalitetsregistre vurderer arlig registrenes beskrivelse av hvordan de
dokumenterer registrenes datakvalitet. Det er viktig a validere data i registrene og gode intensjoner
om gode valideringsstudier kan utfordres av hva som er praktisk mulig rent ressursmessig. Det
anbefales a sgke bistand fra fagpersoner i servicemiljget ved behov. De nasjonale medisinske
kvalitetsregistrene har ulik stgrrelse, ulik type data, og det foreligger ikke en gitt standard for krav til
valideringsstudier av registrenes datakvalitet. For at kvalitetsregistrene skal kunne ivareta de
viktigste elementene av datakvalitet, er det viktig med gode retningslinjer.

Statistikernettverket bestar av statistikere ved de fire regionene i Nasjonalt Servicemiljg, samt en
representant fra kreftregistrene. | enkeltsaker kan ogsa statistikere ansatt i aktuelle registre tas med.
Statistikernettverket har utformet et notat som gir anbefalinger for valideringsundersgkelser.
Ekspertgruppen vil ta utgangspunkt i disse anbefalingene nar de gjgr sine vurderinger.

Det understrekes at ekspertgruppen kun kan vurdere det registrene selv skriver i arsrapporten. Det
er derfor viktig at registrene ngye beskriver hva som er gjort i arbeidet med validering av data.

Notat fra mgte i statistikernettverket juni 2020

Etter innfgring av den nye stadieinndelingen fra 2019 har flere av medlemmene i
statistikernettverket/servicemiljget i regionene fatt spgrsmal fra registre om hvilke krav som stilles til
datakvalitetsprosjekter. Hvor mange sykehus bgr inkluderes, hvor mange hendelser og hvor mange
variabler bgr gjennomgas? Dette er ikke beskrevet i veiledningsteksten til stadieinndelingen.

Statistikernettverket hadde derfor et mgte pa skype 9. juni 2020 med deltakere fra alle regioner. |
mgtet ble denne problemstillingen diskutert og konkrete forslag til datakvalitetsprosjekter ble
diskutert.

Antall nye hendelser per ar i kvalitetsregistrene kan variere fra rundt 100 for de minste registrene til
mer enn 10 000 for de stgrste.

Datakvalitetsprosjektene stiller krav til bade registersekretariat og deltakende sykehus.
Registersekretariatene har begrensede ressurser til 8 giennomfgre slike prosjekter og sykehusene har
begrenset tid til 3 bistda med journalgjennomgang. Kravene som stilles til registrene i slike prosjekter
ma vaere gjennomf@rbare, samtidig som prosjektene ma vaere av en slik stgrrelse at de kan gi nyttig
informasjon om datakvaliteten i registeret.
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Statistikernettverket foreslar derfor fglgende nar det gjelder vurdering av
korrekthetsprosjekter/undersgkelser for de nasjonale medisinske kvalitetsregistrene:

- Korrekthet ma undersgkes minst hvert 5. ar.

- Alle RHF det samles data fra ma veere inkludert i Igpet av de fem siste ar. For arsrapportarene
2019 og 2020, kan
det alternativt beskrives en plan for nar de resterende RHF ene er tenkt inkludert.

- Pasientjournal kan brukes som gullstandard i undersgkelser av korrekthet.

- Dersom en analyse viser god korrekthet kan det vurderes at underspkelse av korrekthet
gjores sjeldnere enn hvert 5. ar.

For reliabilitetsstudier der reproduserbarhet av registreringer skal undersgkes foreslar
statistikernettverket fglgende:

- Reliabilitet ma undersgkes minst hvert 5. ar.

- Alle RHF det samles data fra ma vaere inkludert i Igpet av de fem siste ar. For arsrapportarene
2019 og 2020, kan
det alternativt beskrives en plan for nar de resterende RHF ene er tenkt inkludert.

- Fiktive pasienthistorier kan distribueres til deltakende sykehus og brukes for a undersgke
reliabilitet blant sykehusene.

- Dersom en analyse viser god reliabilitet kan det vurderes at undersgkelse av korrekthet
gjgres sjeldnere enn hvert 5. ar.

Generelt:

» Metode og resultater fra datakvalitetsprosjektene ma beskrives i registrenes arsrapporter

» Antall hendelser og variabler som skal gjennomgas i et korrekthets- eller reliabilitetsprosjekt
ma ses i sammenheng med registerets stgrrelse og hva som er realistisk gjennomfgrbart

» Nye variabler og variabler som inngar i registrenes kvalitetsindikatorer bgr veere inkludert i
prosjektene

» Registrene anbefales 3 ta kontakt med statistikere i servicemiljget i sin region for bistand til
vurdering av utvalgsstgrrelser fgr de starter datakvalitetsprosjekter

» Begrunnelse for antall inkluderte variabler og antall hendelser ma beskrives i arsrapporten



