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W pracy omoéwiono ogolne zasady dzialania hurtowni danych ze
szczegolnym uwzglednieniem raportow OLAP. Przedstawiono etapy bu-
dowy hurtowni danych dla analizy umieralnosci oraz zaprezentowano
mozliwosci raportow OLAP i postugiwanie sie nimi. Oméwiono perspek-
tywy stosowania tej technologii w krajowej zreformowanej opiece zdro-
wotnej.
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WSTEP

Jedna z najwigkszych innowacji w technologii informatycznej ostatnich lat jest hur-
townia danych (data warehouse), definiowana jako zespol dzialan i czynnosci oraz $rod-
koéw technicznych (w tym sprzetu i oprogramowania), tworzacych tematycznie zoriento-
wany, sukcesywnie ladowany i od$wiezany magazyn danych charakteryzujacy si¢ integral-
noscia jak i zapewniajacy historyczng perspektywe danych(1-3). Od hurtowni danych wy-
maga si¢ takze zapewnienia mozliwosci sprawnego i szybkiego wydobywania informacji
i prowadzenia analiz dla proceséw decyzyjnych.

W poréwnaniu do tradycyjnego podejscia hurtownia danych zmienia sposob groma-
dzenia, przetwarzania i analizowania danych. Hurtownia daje mozliwosci dokonywania
automatycznego przetwarzania, przygotowywania raportow, a nawet analiz na biezaco —
w trakcie wpisywania danych. Jest to mozliwe dzigki strukturom i funkcjom hurtowni da-
nych zaplanowanym pod tym katem. Dane sq magazynowane i przetwarzane w sposob
gwarantujacy jak najwicksza sprawnos¢ i elastyczno$¢ z gory zaplanowanych analiz.
W przypadku wielkich zbiorow istotnym problemem jest czasochlonnos¢ przetwarzania
danych, co w hurtowniach jest rozwiazane poprzez stosowanie réznorodnych mechani-
zmow, w tym mechanizmu agregacji. Przed epoka hurtowni po kazdorazowym dopisaniu
nowych danych przeliczalo si¢ calos¢. W przypadku hurtowni dopisanic nowych danych
powoduje natychmiastowe zmodyfikowanie wartosci funkcji agregacyjnych w istnicjacych
tablicach agregacyjnych bez przeliczania od poczatku, skracajac przez to czas przetwarza-
nia i analiz. Réznice w celach, modelu danych i metodologii przetwarzania pomigdzy sys-
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temami wspierajacymi procesy decyzyjne, a systemami dla dzialan operacyjnych (ruch
pacjentow, laboratoria, ksiggowos¢), powoduje poglgbiajace zroznicowanie systemow in-
formacyjnych na hurtownie danych i systemy operacyjne zwane OLTP (online transactio-
nal processing).

Przy zastosowaniu hurtowni danych rozszerza si¢ rola epidemiologa-analityka o pro-
jektowanie modelu danych, okreslenie miar, sposdb prezentacji pod katem hipotez meryto-
rycznych, pozwalajacy uzytkownikowi (lekarzowi, organizatorowi sluzby zdrowia) na
szybka i poprawng konicowa analiz¢ z wykorzystaniem narzgdzi dla raportow OLAP (onli-
ne analytical processing) badz mining (poglebianie wiedzy).

W hurtowni danych wyr6znia si¢ nast¢gpujace grupy zagadnien:

—proces ETL (extraction, transmission, loading) obejmujacy wydobywanie danych
z systemow informacyjnych i innych zrédel, zarzadzanie ich transmisja do hurtowni, czysz-
czenie, a takze ladowanie do repozytorium w sposob zapewniajacy integralnosc;

— repozytorium — baza danych stanowiaca magazyn i migjsce przetwarzania danych
(m.in. agregacje¢) do raportowania i analiz statystycznych;

—raporty OLAP — metody i narzedzia do koncowych raportdw i zestawien dokonywa-
nych na zasobach repozytorium zestawien w sposob natychmiastowy i biezacy;

— mining — techniki i metodologia prowadzenia zaawansowanych analiz statystycz-
nych — czg¢éciowo automatycznie na zasobach repozytorium.

Zastosowanie technik OLAP daje nowe mozliwosci formutowania probleméw i hipo-
tez merytorycznych oraz ich weryfikacji. Srodki, jakimi tutaj badacz si¢ postuguje, to od
dawna znane i stosunkowo proste sposoby wizualizacji jak: tabele, shupki, wykresy. Jednak
w przypadku OLAP wizualizacja jest nie tylko ilustracja przeprowadzonych analiz, ale
sposobem wstepnej analizy i wnioskowania. Te proste srodki graficzne moga shuzy¢ bada-
czowi do oceny zlozonych zagadnien merytorycznych wyrazajacych si¢ przez prawdopo-
dobienstwa warunkowe, wyniki porownan rozkladow czy wskaznikoéw miedzygrupowych,
trendow czasowych itd. Jednak azeby mialy one znaczenie praktyczne musza by¢ odpo-
wiednio szybkie i sprawne, aby odpowiada¢ natychmiastowo na pytania badacza siedzace-
go przed ekranem komputera.

Pojeciami koniecznymi do rozumienia idei raportéw OLAP sa: wymiar (dimension)
oraz miara (measure). Przez wymiar rozumie si¢ cechy uwzglgdniane w analizie, np.: wiek
w chwili zgonu, ple¢, grupa wickowa, miejsce zamieszkania. Miara jest liczba okre§lona
W grupie 0sob o takiej samej wartosci zespolu cech. Moze to by¢ m.in. $redni czas przezy-
cia dla plci, wicku i wojewodztwa, liczba 0sob w przedziale wickowym i miejscu zamiesz-
kania, procentowy udzial wg przyczyn zgonow, wspolczynnik umieralnosci w rozbiciu na
rok urodzenia, ple¢, miejsce zamieszkania. Ideq techniki OLAP jest prezentacja wiclowy-
miarowego materialu przy pomocy plaskich tabel w dowolnych przekrojach i réznych po-
ziomach ogdlnosci. Kluczowa sprawa w raportach OLAP jest takie rozplanowanic na pla-
skim ekranie komputera tabel i wykreséw, aby uwidocznily si¢ interesujace prawidlowosci
w materiale badawczym, umozliwiajac wzrokowa weryfikacj¢ hipotezy badawczej. Ba-
dacz uzyskuje szczegolowa wizualizacje wynikow jednoczesnie w postaci tabelarycznej,
jak i w postaci graficzne;.

Bardzo wazna wlasciwoscia raportdéw OLAP jest mozliwos$¢ ‘drazenia’ (drilling).
Mechanizm ten pozwala na zmiany szczegoétowosci cech i odpowiadajacym im wartosciom
miary. Kolejng istotna wlasciwoscia raportéw OLAP jest mozliwos¢ zawezenia calosci
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materiatu tylko do podgrupy. Wlaczanie i wylaczanie warunkéw logicznych umozliwia
analiz¢ na podgrupach przypadkdéw i pordwnania migdzygrupowe. Wazna jest tez tatwos¢
modyfikowania wygladu ekranu poprzez zamiang osi wspotrzednych i obracanie o dowol-
ny kat dla rysunkow tréjwymiarowych.

Celem pracy jest pokazanie mozliwosci zastosowania hurtowni danych medycznych
w zagadnieniach epidemiologicznych oraz przedstawienie przydatnosci raportéw OLAP
w analizie i prezentacji danych na materiale dotyczacym zgonow dzieci i mlodziezy.

MATERIAL I METODY

Informacje zawarte w omawianej hurtowni danych uzyskano ze zrédel wtornych: Re-
jestru Zgondéw Glownego Urzedu Statystycznego z lat 1990-1999, z przedzialu wickowe-
g0 0-25 lat z obszaru Polski, Rocznikéw Demograficznych GUS. Jako stowniki uzyto Mig-
dzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Chordb i Probleméw Zdrowotnych (rewizja ICD-
9 oraz ICD-10), Wykazu Symboli Terytorialnych Wojewo6dztw, Gmin i Miast.

Repozytorium oraz proces ladowania danych stworzono wykorzystujac ogoélnic do-
stepne narzedzia informatyczne.

Do tworzenia raportéw OLAP uzyto wyspecjalizowanego zestawu oprogramowania
skladajacego si¢ z dwoch czgsci, a mianowicie czgsci dla projektowania i administracji
oraz drugiej czgsci dla koncowego uzytkownika (do uzyskiwania konkretnych tabel i pre-
zentacji graficznych) (4,5). Hurtownia dzialala na bazie komputerow klasy PC Pentium 111
w srodowisku Windows NT.

WYNIKI

Realizacja modulu ETL — dane zostaly wprowadzone jednokrotnie, kolejne tadowanie
jest przewidywane jeden raz w kolejnych latach. Zbiory maja stosunkowo prosta strukturg
i sa pozbawione blgdow zakresowych jak i kontekstowych, czego wynikiem byl stosunko-
wo nieduzy naklad pracy na organizacj¢ ETL. W typowych sytuacjach ETL stanowi naj-
bardziej pracochlonny i najtrudniejszy element hurtowni. Jednak nawet w tak uproszczo-
nej sytuacji wystgpowaly problemy integralnosci, kompletnosci czy jakosci gromadzonych
danych. Zagrozenie integralnosci danych wynikalo z faktu, ze w rozpatrywanym okresie
obowiazywaly rézne zasady kodowania przyczyn zgonéw. Do 1996 roku wlacznie przy-
czyna zgonu byla kodowana wg klasyfikacji ICD-9, od 1997 roku wg klasyfikacji ICD-10.
Od 1999 roku, w wyniku reformy administracyjnej kraju, zmienil si¢ rdwniez sposob ko-
dowania miejsca zamieszkania, zmienialy si¢ tez formaty zapisu danych w r6znych latach.
Utrudnieniem w osiagnigciu integralnosci bylo réwniez rejestrowanie w zbiorach GUS
w jednym polu wyjsciowych przyczyn zgonow jak i przyczyn zewnetrznych. Nalezy tez
odnotowac liczne braki przyczyn zgondw w materialach GUS, ktére nie rzutuja na funk-
cjonowanie samej hurtowni, jednak powinny by¢ uwzglednione przy interpretacji wyni-
kow.

Repozytorium — podstawowa tabela faktow zawierajaca dane na temat zgondw dzieci
i mlodziezy zostala wypeliona danymi pochodzacymi z panstwowego rejestru zgondw
prowadzonego przez GUS (dane te zbierane sa przez GUS od 1960 roku dla celéw spra-
wozdawczosci panstwowej, maja dobra jakos¢ i 100-procentowa kompletnos¢). Zalado-
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wane dane obejmowaly 123 963 rekordy zgonow z lat 1990-1999, z przedziatu wieku
0-25 lat, z obszaru Polski.

Stownik przyczyn zgonow wg klasyfikacji ICD-10 zostal zorganizowany hierarchicz-
nie na trzech poziomach, na ktére sklada si¢: 20 gtéwnych dzialéw, ich poddzialy, i szcze-
gblowe przyczyny z dokladnoscia do trzech znakow (razem 1 826 pozycji).

Jako stownik zostaly zorganizowane materialy GUS zawierajace liczebno$¢ populacji
Polski w latach 1990-1999, w rozbiciu na wiek i grupy wiekowe. Réwniez Wykaz Symboli
Terytorialnych Wojewddztw, Gmin i Miast sprzed reformy terytorialnej zostal zorganizo-
wany jako dwupoziomowy stownik hierarchiczny uwzgledniajacy wojewddztwa oraz gmi-
ny z zaznaczeniem charakteru gminy miasto-wies.

RAPORTY OLAP

Na ponizszych rycinach zostaly pokazane przykladowe zrzuty ekranéw komputero-
wych raportow OLAP. Sa tu widoczne tablice, wykresy i histogramy wraz z legendami oraz
elementy w standardzie Windows, umozliwiajace tworzenie raportow OLAP (jak np. za-
ktadki, komentarze, okienka).

Rycina 1 pokazuje zalezno$¢ liczby zgondéw od ich przyczyny, plci i miejsca za-
mieszkania (miasto/wie$) w kolejnych trzech latach. Na rycine widoczna jest druga z ciagu
trzech tabel odpowiadajaca elementowi strony ,,rok sprawozdawczy 1998”. W wierszach
sa umieszczone przyczyny zgondw, a w kolumnach ple¢ i miejsce zamieszkania. Miarg jest
tu liczebno$¢ zgonodw, pozostale zmienne sa wymiarami.

Rycina 2 ilustruje mechanizm ,.drazenia”. Przyczyn¢ zgonu mozna przedstawic uzy-
wajac kategorii trzyznakowych klasyfikacji ICD-10 lub postuzy¢ si¢ klasyfikacja zgodnie
z rozdzialami ICD-10. Rysunek przedstawia mozliwo$ci uszczegélowienia przyczyny zgo-
nu dla przykladowego rozdzialu ,,nowotwory”.

Rycina 3 pokazuje jak wartosci cech: ple¢ i miejsce zamieszkania, mozna zastapi¢
wartosciami: ,,ogétem” dla tych cech, co prowadzi do pominigcia odpowiadajacych im
wymiaréw. Redukcja wymiardw jest jednym z waznych mechanizméw klasycznych analiz
statystycznych. Ponadto na ekranie znajduje si¢ okno z histogramem wartosci tabeli.

Rycina 4 przedstawia procentowy rozklad zgonéw wedlug przyczyn wsréd nowotwo-
row (ujety w formie graficznej diagramu kolowego). Rycina demonstruje ponadto mozli-
wo$¢ zawezenia analizy do jednej grupy rozpoznan. Zmieniajac wartosci zakladek (rok
zgonu, plec) uzyskuje si¢ odpowiednio rozklady dla wartosci roku zgonu i plci.

Rycina 5 ilustruje uzycie wspotczynnika umieralnosci na 100 000 ludnosci do analizy
trendow czasowych zgondw w zaleznosci od plci i grupy wieku.

Stosowane programy komputerowe dla technik OLAP mialy charakter ogélny i dyspo-
nowaly ré6znymi miarami m.in. liczebnos$cia i miarg procentowa, jednak w dostgpnych na-
rz¢dziach nie uwzgledniono specyficznych miar stosowanych w epidemiologii. Powstala
potrzeba oprogramowania stosownych miar epidemiologicznych przy zachowaniu mecha-
nizmu ,,drgzenia”. Wykonano procedury obliczania takich miar jak: wspdlczynnik umie-
ralnosci, logit, wspolczynniki czestosci (m.in. wspolczynniki $miertelnosci).

Powyzej zaprezentowano podstawowe mozliwosci raportéw OLAP. Do innych przy-
datnych wlasciwosci nalezy duza elastycznos¢ w projektowaniu wygladu ekranu.
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Ryc 1 Wyglqd chlowymlarowej tabell OLAP na ekranie komputerowym
Fig. 1. Multidimentional OLAP table on computer display

0-19 lat - Polska 1997-1333

Ryc. 2. [lustracja mechanizmu drazenia
Fig. 2. Drilling mechanism illustration
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Liczba q pray gondw ICD10
w pizedziale wiekowym 0-19 lat - Polska 1997-1999

Ryce. 3. Wspolna graficzna i tabelaryczna prezentacja danych — przyklad redukeji wymiaréw
Fig. 3. In form of table as well as graphical data presentation — example of dimension reduction

Ryc. 4. Rozktad cechy w postaci wykresu kolowego ograniczony do wybranej podpopulacji
Fig. 4. Distribution a variable in form of pie limited to the choosen subpopulation
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Ryc. 5. Zastosowanie w raporcie OLAP specyficznych epidemiologicznych miar — wspotezynnik
umieralnosci w analizie trendow czasowych

Fig. 5. Specific epidemiological measure implementation to the OLAP reports — mortality ratio in
time trends analysis

DYSKUSJA

Znaczenie techniki i metodologii zarzadzania informacja medyczna jest sprawq funda-
mentalng w panstwach o rozwinigtych systemach opicki zdrowotnej. Tam réwniez w epi-
demiologii, od wielu lat do prowadzenia rejestrow i publicznych zbiordéw opieki zdrowot-
nej byly wykorzystywane zaawansowane metody i narzgdzia informatyczne, ostatnio tele-
matyczne. Za panstwo wiodace w tym wzgledzie mozna uzna¢ Wielka Brytanig (6), gdzie
systemy te istnicjq od lat i sa stosowane we wszystkich dziedzinach opicki zdrowotnej
1 medycyny klinicznej. Trwajace od ponad 30 lat ich rozbudowa i doskonalenie maja cha-
rakter ewolucyjny i trudno arbitralnie ustali¢, jakie sa stosowane metodologie w r6znych
sktadowych systemu. Jednak proponowane rozwiazania przetwarzania duzych zbiorow
a takze prezentacji i analiz materiatéw zgromadzonych w bazach, odwoluja si¢ do metodo-
logii hurtowni danych (7.8). W dzialalnosci Swiatowej Organizacji Zdrowia jest takze sto-
sowana i promowana technologia hurtowni danych. Przykladem mi¢dzynarodowej bazy
danych wraz z systemem prezentacji jej zasobow jest migdzynarodowy projekt WHO ana-
lizy perinatalnej OBSQID (9,10). Wérdd inicjatyw informatyki medycznej USA mozna
wskaza¢ liczne projekty zagadnien klinicznych jak i zdrowia publicznego odwolujacych
si¢ metodologii hurtowni danych (11-13). Zastosowanie w medycynie nowej technologii
informatycznej hurtowni danych bedzie mialo rewolucyjny wplyw na zarzadzanie infor-
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macja, tak jak to si¢ stalo w dziedzinie finanséw, bankowosci, zarzadzaniu przedsi¢bior-
stwami. Hurtownie danych znajduja zastosowanie nie tylko w duzych przedsi¢gwzigciach
epidemiologicznych ale takze systemach szpitalnych (14,15) tworzonych wg zasad otwar-
tosci Unii Europejskiej CEN TC251. W sytuacji polskiej nie ma okre§lonej panstwowe;j
polityki informacyjnej dla zreformowanej opieki zdrowotnej. Rejestr Ustug Medycznych
(16) ma stworzy¢ podstawy strategii informatyzacji, w tym regulacji ustawowych w zarza-
dzaniu informacja. W tej sytuacji, duzego znaczenia nabieraja indywidualne projekty in-
formatyczne antycypujace i promujace najnowsza technologi¢. Nawet ograniczone tema-
tycznie projekty pozwola na sledzenie rozwoju tych technologii i posiadanie stale aktual-
nej wiedzy. Jest to bardzo wazne w dynamicznie rozwijajacej si¢ informatyce, gdzie na
przykladzie raportow OLAP postepuje ich rozwdj i zréznicowanie dostosowane do kon-
kretnych potrzeb (17,18).

Caloksztalt tematyki hurtowni danych jest bardzo zlozony. Hurtownie moga dotyczy¢
rozbudowanych ogoélnopanstwowych zagadnien jak system zarzadzania opicka zdrowotna
w Polsce (hurtownie korporacyjne), jak rdwniez moga by¢ ograniczone do wasko wyspe-
cyfikowanych zagadnien tematycznych (marts). Przedstawienie w pierwszej kolejnosci
tematyki OLAP stuzylo przyblizeniu samej idei hurtowni i korzysci z jej stosowania. Bar-
dzo czgsto techniki OLAP sa niewystarczajace dla badacza i stosuje si¢ wtedy techniki
poglebiania wiedzy (mining). Poglebianie wiedzy korzysta zaréwno z klasycznych metod
analizy statystycznej jak i sieci neuronowych, statystycznych metod klasyfikacji, teorii
podejmowania decyzji. Na ich podstawie w sposob zautomatyzowany sq przeprowadzane
poglebione analizy, w tym weryfikacja hipotez merytorycznych.

WNIOSKI

Wyniki OLAP moga by¢ mocna przestanka do podejmowania decyzji lub stanowic¢
wstep do dalszych analiz matematycznych.

W poréwnaniu do tradycyjnego sposobu analiz z wykorzystywaniem tabel rocznikow
statystycznych GUS, raporty OLAP (dostgpne przez Internet) sa bardzo wazna nowoscia.

Opanowanie przez uzytkownika zasad poshugiwania si¢ raportami OLAP jest proste.

Do przygotowywania narzg¢dzi do raportow OLAP (preprocessing) wymagane sa me-
rytoryczne wiadomosci epidemiologa, umigjetnosci programisty sa zbedne. Przesuwa to
punkt cigzkosci z zagadnien technicznych na merytoryczne.

Organizacja rejestrow w postaci hurtowni jest wprowadzeniem do epidemiologii i za-
rzadzania informacja medyczna wysoko sprawnej technologii informatycznej, ktora si¢
sprawdzila w innych dziedzinach gospodarki. Stosowanie hurtowni unaocznia niezbed-
no$¢ norm i standardow gromadzenia danych, przyczyniajac si¢ przez to do nadania wagi
temu problemowi.
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GENERAL PRINCIPLES OF DATA WAREHOUSE WITH EMPHASIS ON OLAP REPORTS
SUMMARY

In article general principles and features of data warehouse were presented in particular of
OLAP reports. The data warehouse was built using Oracle tools. The repository was filled with
death records from Central Office of Statistics. Various features adequate for epidemiological ana-
lyses have been discussed and illustrated like pivoting and rotating dimension, drilling on hierarchi-
cal data, reduction of dimensions. The possibility of specific for epidemiology indicators creation
was shown. The need of implementation of data warehouses and OLAP reports in polish healthcare
was discussed. In comparison with traditional manner of analysis and presentation epidemiological
facts OLAP reports give new perspectives.
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