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e Utvecklingen av ersattningsmodeller
* Case — Stockholms lans landsting
 Slutsatser/Utvecklingsfragor



”Anslagstanket”

personal

lokaler
material
oSV

ANSLAG for att tacka == SUMMA KOSTNAD

Svag koppling till vad som utfors....men
kontroll over ”produktionsmedlen”



Pengar ar inte allt..........

Dialog (Budgetprocess, 6verenskommelser, avtal)
Professionell styrning (vardprogram mm)

Utbud - regler (strukturbeslut, remisskrav)
Efterfragan (information, patientavgifter)
Ersattningar (resursfordelning, incitament)




“Ersattningstanket™

Definierade tjanster,
Insatser, prestationer,...

ERSATTNING for en utford =————p TJANST

Ersattningen kopplat till det som utfors, men innebar
ocksa att det finns svagare kontroll 6ver
“produktionsfaktorerna”



’Vad ar det vart — tanket”

ERSATTNING = EFFEKT/RESULTAT

INSATSER
som leder till



Jakten pa indikatorer.........

111 |Ischemisk  [ROkning -  |Lasbar Samtal om rOk att pa hur rokvanor ASAK- [Kan fOljas uppfla, Gréns [Kunsk [Kvalitet
hjartsjukdo [Isch. uppgift om ¥ )|viktigt inslag i teras. Kr8ver inte filen manatligen  [70-90 %
m hjartsjd. rokning - Ischemisk men speglar
ischemisk hjartsjukdom - nteras utan pa registreringar
hjartsjukdo behandling. kan lasas av ett &r bakat i
m tiden
112 |[Ischemisk  [Lédngd och |L&sbar Listade individer med Ischemisk  |[BMI centralt fOr ASAK- [Kan fOljas uppa, Gréns [Kunsk [Kvalitet
hjartsjukdo |vikt - Isch.  |uppgift om |hjartsjukdom -diagnos (110* M5 *) filen manatligen  [70-90 %
m hjartsjd. langd och  |under de senaste 900 dagarnafibch id men speglar
vikt - laingd och vikt de senaste 450 bara att l&ngd o registreringar
ischemisk [dagarna dokumenteras uta ett Ar bakat i
hjartsjukdo ett satt som kan l8sa tiden
m uttagsprogram
113 |Ischemisk  [Blodtryck - [Lasbar Listade individer med ischemisk  [FOrekomst av Kréver inte bara att ASAK- [Kan fOljas upplla, Grans |Kunsk |Kvalitet
hjartsjukdo [Isch. uppgift om  |hjartsjukdom -diagnos (110* - 115*)regelbunden filen manatligen  [80-95%
m hjartsjd. blodtryck - |under de senaste 900 dagarna och |blodtrycksmé men speglar
ischemisk  |blodtrycksuppgift de senaste 450 |viktigt kvalitetsmjiit. registreringar
hjartsjukdo |dagarna. drygt ett ar
m bakéat i tiden
114 (Ischemisk  [LDL-kol. - Lasbar Listade individer med ischemisk  |Blodfettrubbningar  [Kr&ver inte bara att Kan fOljas uppla, Grns [Kunsk |Kvalitet
hjartsjukdo [Isch. uppgift om  |hjértsjukdom -diagnos (110* - 115*)(viktigt matt for lipider dokumenteras manatligen  |50-80 %
m hjartsjd. LDL- under de senaste 900 dagarna och [bedOmning av utan pd ett s& R ka
kolesterol - |uppgift om LDL-kolesterol de kardiovaskular risk  [ldsas av utta
ischemisk  |senaste 900 dagarna Kontrollinte
hjartsjukdo faststallt i ri
m Mycket gles pwis#®nin
kan ske hos patienter
med dokumenterat
normala vérden
115 |Ischemisk  [Midjeomfan |Lésbar Listade individer med ischemisk  [Midjeomféng en Kréver int a att = |Kan fOljas upplla, Grins [Kunsk |Kvalitet
hjartsjukdo |g - Isch. uppgift om  |hjartsjukdom -diagnos (110* - 115*)loberoende riskfaktor midjeomfan, i manatligen  [20-40%
m hjartsjd. midjeomfan |under de senaste 900 dagarna och [fOr hjart- dokumentergl@utan men speglar
g - ischemisk [midjeomfang de senaste 450 karlsjukdom.. pa ett sat; n registreringar
hjartsjukdo |dagarna. lasas av drygt ett ar
m uttagsprogram bakat i tiden
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Den traditionella budgetbaserade anslagsmodellen eller
DRG-baserade modeller ar grunden for ersattning till sjukhus

Anvandningen av DRG for Okar

Det finns ett fokus pa tillganglighet

Varden ska vara av hog kvalitet och evidensbaserad,
styrande och hallbara indikatorer i form av malrelaterad
ersattning

Utrymmet fOr innovativ utveckling???

Intern/Extern motivation
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Case — Stockholms lans landsting

Marrtalje

Sigtuna
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Case — Stockholms lans landsting

e SLL — akutsjukhusens flerarsavtal
e Kvalitetsersattning

 Vardval specialistvard
 Exempel pa studier

Forum for Healthpolicy
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Framtidens ersattningsmodell??

Halsorelaterad ersattning
(Forebyggande atgarder)

Produktionsrelaterad ersattning

Forum foér Healthpolicy
S Lindvall & M Hogberg
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Obstetrisk vard 1025
Kna- o hoftledsplastik 115
Katarakt kirurgi 73
Retina 19
Karolinska sjukhuset 8744
Danderyds sjukhus AB 1575
Sodersjukhuset AB 2 306
Sodertélje sjukhus AB 464
Capio S:t Goérans sjukhus AB 1221
S:t Eriks 6gonsjukhus AB 202
Del av avtal Tiohundra AB 24
Sarskilda uppdrag 788
Ovrig Somatisk korttidsvard 2 320
Extra for Vardgarantin 201
Utomlansvard 606

Utvecklingsavdelningen

13



SLL: Flerarsavtal akutsjukhusen 2009-11

Bild 1

Sjukhusens ersattning kommer i den nya modellen fran sex olika delar

Forbattrad ersattningsmekanism

Ungefarlig andel

Beskrivning

Totalersattning i avtal

“Vardvalsdel”

Milj&

v

[ Kvalitet (innehéllen)}

Huvuddel
DRG

Struktur-

ersattning

Sarskilda uppdrag

»

Ca3-10% av
sjukhusens totala
produktion

0 - 2 % respektive
0.5%

av totalersattning i
avtal

Ca80—-95% av
totalersattning avtal

Ca5-15% av
totalersattning avtal

Rorlig ersattning till gemensamt pris for auktoriserade
vardgivare

Initialt kn&- och hoftplastik, férlossning, katarakt
Ytterligare potentiella omraden med "tidtabell”
specificeras i avtal

* Ersattning kopplad till utfall pa kvalitets- och

miljdparametrar

Gemensamt DRG-pris for produktion enligt avtalat
uppdrag

Malvolym pa sjukhusniva

Marginalersattning om 30 % for all vard runt malvolym
Erséttning for kostnadsytterfall

Fast ersattning som forklarar skillnader i DRG-pris
* Merkostnadserséttning for mer komplexa fall
* Jourberedskap
* Nettokostnad for utbildningsuppdrag, hyresskillnader

Sidoavtal

2012-02-23
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SLL: Sjukhusens ersattningar

Ersatt- Anslag Kapiterin | Per Per Per fall/ Per Fee-for- |P4P
ning Budget/ |g peri- |[patient |diagnos/ dag service
Manads- od o vard- |procedur
fe]g kedja

Akut- X (tillaggs- X (X) (KY) Bonus/vite 2%
sjukhus | avtal) Milj6 0,5 %
Vérdval X (X) Bonus/vite 3%
Hoft/kna- Milj6 0,5 %
protesop
Vardval X (X) Bonus/vite 3%
Katarakt Milj6 0,5 %
op
Vardval X X Miljé 0,5 %
Forloss-
ning
Vardval X Milj6 0,5 %
special-
istsjuk-
vard
Vuxen- | X X omrades- X X Bonus/vite
psykiatri ansvar + 3,5 %

psyk.-index Milj6 0,5 %
Bas X X Bonus/vite
Geriatrik 3,5 %

Miljo 0,5 %

2012-02-23 Forum foér Healthpolicy 15
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Kvalitetsersattning - indikatorer enligt God Vard

SLL: 24 kvalitetsindikatorer, ca 40 olika matt, totalt ca 300 mkr (=2%)
* Kunskapsbaserad och andamalsenlig vard (100 mkr)

e Saker halso- och sjukvard (125 mkr)

e Patientfokuserad (12,5 mkr)

e Effektiv (25 mkr)

e Vardirimlig tid (25 mkr)

e Halsoframjande (12,5 mkr)

Andra exempel:

 UppsalaLL, 4 % utover

* Region Skane, 1,5 % av prestationsdel
e Vastra Gotalandsregionen, 3 %

Struktur och processmatt vanligast

Forum for Healthpolicy

2012-02-2
012-02-23 S Lindvall & M Hoégberg



Resultat redovisat

Full erséttning utgar for indikatorn

Resultat ej redovisat

Ingen ersattning utgar for indikatorn

Redovisat resultat uppfyller eller
overstiger malniva

Full ersattning utgar for indikatorn

Redovisat resultat éver miniminiva upp till
malniva

Ersattning utgar enligt procentuell
uppfyllelse av indikatorn. Andel av full
ersattning beraknas enligt foljande formel:
(Resultat — miniminiva) / (malniva —
miniminiva)

Redovisat resultat upp till och med
miniminiva

Ingen erséttning utgar for indikatorn

Redovisat resultat dver miniminiva

Full ersattning utgar for indikatorn

Redovisat resultat upp till och med
miniminiva

Ingen erséttning utgar for indikatorn

2012-02-23

Forum for Healthpolicy
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Forlossningsenheter

Hoft- och knaprotesoperationer

Kataraktoperationer

Obstetrisk ultraljudsmottagning

Planerad rehabilitering inom omradena neurologi, onkologi och lymfédem
Ogonbottenfotografering

Specialiserad 6ron-, nds- och halssjukvard i dppenvard

Specialiserad 6gonsjukvard i 6ppen vard

Ryggkirurgi

Allergologi

Reumatologi

Urologi

Neurologi

Specialiserad obesitasbehandling
Avancerad sjukvard i hemmet
Specialiserad palliativ slutenvard



Vard utanfor sjukhusen
Blandad bakgrund pa potentiella utforare
Olika registreringskrav

Privata enlakarmottagningar = inslag av
individbaserade incitament

Svart sarskilja uppdrag: PV - spec. — hogspec.
Fee-for-service



The outcome measures

Kalla: M Porter, HBS

Tier Survival
1

Health Status
Achieved

Degree of health/recovery
or Retained

Tier Time to recovery and return to normal activities

2

Process of Disutility of the care or treatment process (e.g., diagnostic
Recovery errors and ineffective care, treatment-related discomfort,
complications, or adverse effects, treatment errors and
their consequencesin terms of additional treatment)

. Sustainability of health /recovery and nature of
Tier recurrences

3

Sustainability -
of Health Long-term consequences of therapy (e.g., care-

induced illnesses)

Forum for Healthpolicy
2012-02-23 S Lindvall & M Hoégberg

hierarchy

Recurrences ’I

Care-induced

1
15
13
(7]
12

1
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tidig upptackt. Prediktionsmodeller

diagnos-kontroll. Intensiv, forsta 3
manaderna.

arligen, minimera variationen.

e Utforarna bor ev. fa behalla ersattningarna ett
tag aven efter det att féorandring intraffat.
Darefter kan ersattningen ev. minskas.

e Extra bonus for excellenta resultat!?
* Hur ersatta ytterfallen?



Exempel RA - faser och deras vardeforbattringsmal

8.4.1. Genomsnittlig forandring av sjukdomsaktivitet (DAS28) med konfidensintervall

dver tre ar, vid alla manadskontrolltillfillen (MK1-MK36) for RA patienter. Visar att den Diagram fér langtidsuppfdljning fran SRQ Arsrapport 2009.

initiala forbattringen tre manader efter inklusion i kvalitetsregistret tenderar att kvarsta.

d.aszs Mean . ‘ P re fa S

F_’r_efas, ) Kort sjukdoms-
tidig upptackt duration

P~y WTillgang till reum klin

25_. g - - - - o o
TR e e eas  *oammanhallen vard-
man_fr_inkl

l—.— das28_Mean - das28_LCLM - das28_UCLM kedj a p ri m a rvg rd -
reum klin

8.4.1. Genomsnittlig fordndring av sjukdomsaktivitet (DAS28) med konfidensintervall
Gver tre dr, vid alla ménadskontrolltillfallen (MK1-MK36) for RA patienter. Visar att den
initiala forbéttringen tre ménader efter inklusion i kvalitetsregistret tenderar att kvarsta.

d28_Mean ‘ Mgl FaS 1
Fas 1,
respons * Snabb respons

.| *Behandling till Iag
et @ller ingen
W sjukdomsaktivitet

T T T T 1! T TT
27468 10 12 14 16 1820 22 24 26 28 30 32 34 36
man_fr_inkl

[-@- das28_Mean das28_LCLM das28_UCLM ° Beva ra d fu n kt| O n
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8.4.2. Genomsnittlig forandring av sjukdomsaktivitet (DAS28) med konfidensintervall

6ver 10 ar, vid alla manadskontrolltillfallen (MK1-MK120) for RA patienter.

das28_Mean
5.0

Fas 2,
bibehalla

B Y T VAN e o

45+

404

Shit

3.0+

2551

T T T T o o [ o v s [ o o o o o e oo
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 110 120

man_fr_inkl
|-@- das28_Mean - das28_LCLM - das28_UCLM

Mal Fas 2

* Okad livskvalitet
och funktion

« Remission

. Lag sjukdoms-
aktivitets niva

Fysisk traning

Rokstopp
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 Komponenter i paketet

- Pre-op utvardering - 1 uppfoljn.besok inom 3 manader

- Lab tester Garantin:

-  RoOntgen - All tillnérande ledkirurgi inom 2 ar

- Kirurgi & related admission - Om post-op infektion uppstar vilken
- Protes kraver antibiotikabehandling,

- Lakemedel forlangs garantin att galla 5 ar

- SV rehab, upp till 6 dagar

* Galler alla relativt friska patienter (dvs. ASA klass 1 eller 2)
 Samma remitteringsprocess fran huslakarna som i traditionellt system
e Obligatorisk rapportering till h6ft- o. knaledsregistren + ytterligare rapporteringskrav

* Deltagandet ar frivilligt men flertalet producenter deltar

&

* Paketpriset for en hoft- eller knaledsoperation ar SEK 56 300

Forum for Healthpolicy

2012-02-2
012-02-23 S Lindvall & M Hoégberg
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Slutsatser kring effekter pa vardeutvecklingen kan dras forst efter
kvantitativ registeranalys

Mycket talar for:
— Lagre kostnader pa patientniva
— Vardgivare som i an storre utstrackning fokuserar pa halsoutfall

Patienterna ar nojda, valfrihet 6kat och inga koer
Minskade kostnader fér HSF (SLL)

Privata vardgivare har i storre utstrackning an offentliga genomfort
forandringar efter inforandet av vardvalet

Det finns utrymme for forbattringar av ersattningsmodellen



Utveckling av ersattningsmodell
kna/hoftledsoperation (resp ryggkirurgi)??

Basersattning

Ersattning for sarskilda behov (SB)

Ersattning for potentiellt undvikbara komplikationer (PUK)
Utfallsbaserad ersattning

Utfallsbaserad ersattning

Retrospective

Prospective

PUK-ersattning

SB(K)-ersattning SB(F)-ersattning

Basersattning

Forum foér Healthpolicy

2012-02-23 S Lindvall & M Hoégberg
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Vardepisodersattningsmodeller
- leder till 6kat varde?

= Vardepisodersattningsmodell
- Paketpris

- Utfallsbaserad ersattning
- Komplikationsgaranti
- Valinformerade patientval

. Bittre hélsoutfall?
Okat varde? = —— _ - _—
Lagre kostnad pa patientniva?

3 000kr/dygn
Antal dygn?

40 000kr 1 500kr

Sjuk pat Forstabesok Operation Eftervard Aterbesok Friskare pat
Komplikation
Bundled price= 49 000 kr +
utfallsbaserad ersittning
2012-02-23 Forum for Healthpolicy 26

S Lindvall & M Hogberg



Aktiv halsostyrning omfattar 1 300 patienter och 18 vardcoacher
pa alla akutsjukhus

Pilotverksamhet per sjukhus

Karolinska Huddinge, 4 ssk

Danderyd sjukhus, 1 ssk

Sodersjukhuset, 5 ssk

Capio St Géran, 3 ssk

Karolinska Solna, 3 ssk

MNorrtidlje sjukhus, 2 ssk

Sodertalje sjukhus

Antal
Program pat
- MAngbestkare 312
= Hjartsvikt 134
- KOL 46
- Hjartsvikt a6
- MEngbesdkare mars -
= KOL mars -
- MAangbesékare 121
= Hjartsvikt 107
- KOL 31
- Barn 52
- M&angbesékare &7
= Hjartsvikt 69
- KOL 46
- Mangbessékare 56
- Hjartsvikt 74
- KOL 51
- M8ngbesd&kare 33
= Hjartsvikt 23
- M&Engbesékare mars -

1318

S4 fungerar aktiv
halsostyrning
med vardcoach
idag

2012-02-23

Identifiering och

rekrytering

= Identifiering genom
analysmodell och
manuell journal-
screening

+ Patienter med hog och
undvikbar risk erbjuds
medverkan

Bedomning och
personlig plan

= Kartlaggningssamtal
mellan ssk och patient

* Ssk gor beddomning av
ev. brister i patientens
vard eller omvardnad
mha standardiserat
verktyg

. ﬁtgérdsplan utformas

* Riskbedémning styr
kontaktfrekvens

Forum foér Healthpolicy
S Lindvall & M Hogberg

Kontinuerliga
samtal och
uppfoljning

- Nar patienten ej langre
ar i behov av stodet tas
ett gemensamt beslut
av patient och

Patienten rings upp p§
planerade tider

Ssk sakrar koordinering
mellan olika vardgivare
Revidering av risk och sjukskoterska om att
§tgéird avsluta kontakten
Vneckovis uppfélining av + Kontakten ateru ptas
gardhéndelser och om behov uppstar
agerkoppling till ansvarig

vardcoach

27



Aktiv HalsoStyrning

* Tidig upptackt — Prediktionsmodell
e Vardcoacher — kontakt via besok/telefon
* Uppfoljning

e Utvardering inkl utveckling av ersattningsmodell med
halsoutfall

e Kommande samarbete SLL tillsammans med Vastra
Gotalandsregionen, Ostergdtlands 1ans landsting och
Tiohundra (Norrtalje)?!

2012-02-23 Forum for Healthpolicy
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Utvecklingsfragor

Undrar vad
dom hittat pa

nar jag blir
stor?

Forum for Healthpolicy
S Lindvall & M Hogberg
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Ersattningsmodeller som utgar fran vardet for den enskilde patienten
— Utveckla fler variabler rorande patientens situation inkl patientsakerhet o halsoutfall
— Sammanhangande vardkedjor — Episod-baserade modeller
— Paketersattning (Bundle)

Kvalitetsbrister - kostnadskontroll
Utnyttja och utveckla befintliga register — nat. kvalitetsregister m.fl.
Skapa jamforbarhet gm gemensamma validerade, standardiserade data

— vardgivare, patienter, allmanhet
Informationsforsorjning, standardiserade I6sningar for utbytbarhet
Stod till implementering av riktlinjer och evidensbaserad vard
Oppen attityd, samarbetsanda ml landsting och centralt - lokalt
Innovationer - prova och sakerstalla evidens

— Stimulera forskning - praktik



