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EMRs: Driving Quality 
Improvements

Measuring Maturity of Use and Changing Behaviours –What 
Can an EMR Dashboard Do?

PwC

Project Overview
• The reporting of data for a select group of indicators has been identified as an 

enabler to objectively assess the clinical value of EMRs in the pirmary care practice 
setting.  

• In early 2013, PITO launched an initiative in collaboration with a clinical advisory 
group to:  

• Identify the preferred metrics to be measured and reported, 

• Define the requirements for the production of an EMR “dashboard” that would objectively 
measure Clinical Value Level 3 based on defined indicators, and

• Determine an implementation strategy that would see the majority of EMRs used by BC 
physicians equipped with an Objective Data Dashboard 

• The dashboard is now implemented in selected practices across BC through 
various EMRs, with physicians incorporating it into their daily practice and 
customizing it to make changes.
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Guiding Principles
The following principles were used to define and achieve consensus on the CV level 3 metrics and to 
develop the dashboard requirements:

• Ensure each metric clearly supports measurement of Clinical Value Level 3.

• Ensure each metric is developed and used to improve and encourage participation in quality of care 
initiatives, but will not be used to measure quality of care or clinical outcomes for the patient 
population.

• Ensure each metric is clearly defined, including how data will be captured and reported. 

• Reuse where possible content and definitions from other EMR initiatives such as CIHI, Physicians Data 
Collaborative etc.

• The information collected will allow physicians to better understand their “meaningful use” of their 
EMRs, and make changes accordingly. 

• Support assessment of practices’ EMR use and provide a basis for coaching.
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Mean, threshold and high/low scores per metric
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ODD Beta Phase: Results summary
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ODD Beta Phase: Results per metric
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Subjective results “I’m at CV3” Objective results “CV3 data quality”

64 Physicians – Subjective vs. Objective results 

38 physicians 
not at CV3

Validates need for objective feedback

If you’re incompetent, you can’t know you’re incompetent. […] the skills you need to 
produce a right answer are exactly the skills you need to recognize what a right 
answer is.
—David Dunning[7]

Dunning‐Kruger Effect
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Coaching for Meaningful Use

Establishing a network of physicians for the collaborative use 
of clinical data

• To enable the collaborative use of clinical data from EMR systems

• Putting real‐time practice and population health data into the 
hands of professionals practicing in primary care

• Support and promote a culture of practice reflection in primary 
care

Distributed Network of EMRs
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