Uppdrag revidering av Lansgemensam riktlinje samordnad individuell plan, SIP
Vardsamverkan Vastra Gotaland

Uppfoljningsindikatorer kring kvalitet och kosthader for
samordnad individuell plan, SIP

Bakgrund

Vardsamverkan Vistra Gotaland, VVG gav en lanssammansatt arbetsgrupp i
uppgift att revidera Riktlinje for Samordnad Individuell Plan, SIP. I uppdraget
ingick att: Foresla uppfoljningsindikatorer kring kvalitet och
kostnader.

Uppfoljningsindikatorer kring kvalitet

Kvaliteten i en Samordnad Individuell Plan (SIP) kan métas genom att
bedoma hur vil planen uppfyller vissa kriterier och indikatorer. Har dr nagra
satt att mata kvaliteten:

1. Delaktighet och inflytande:

o Indikator: Hur mycket inflytande har individen (eller deras
foretradare) haft i utformningen av planen?

o Matning: Genom att fraga individen eller deras foretradare
om deras upplevelse av delaktighet och hur vl planen speglar
deras behov och 6nskemal. Detta kan goras via intervjuer eller
enkater med en skala (1—5), dar respondenten ska rangordna
sina upplevelser fran "Haller inte alls med" till "Haller helt
med". Exempel pa fragor:

1. Jag kdnner att mina astkter och behov har blivit
tillrackligt beaktade i SIP-processen

2. Jag hade majlighet att pdverka innehdallet i min
samordnade individuella plan

3. Jag upplever att min samordnade individuella plan
speglar mina egna behov och oénskemadl

2. Malens tydlighet och relevans:

o Indikator: Ar de uppsatta malen for individen konkreta,
matbara och relevanta for deras situation?

o Matning: Folja upp om mélen ar SMART (Specifika, Matbara,
Accepterade, Realistiska och Tidsbestamda) och om de
reflekterar individens dokumenterade behov.
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3. Samordning och ansvarsfordelning:

o Indikator: Hur tydlig dr ansvars- och rollférdelningen mellan
aktorerna, och hur effektivt samarbetar de for att uppna malen?

o Mitning: Genom att intervjua de aktorer som ar involverade i
genomforandet av SIP for att se hur vél de har kommunicerat
och samarbetat.

4. Uppfoljning och utvardering:

o Indikator: I vilken utstrackning har de uppsatta mélen
uppnatts?

o Mitning: Genom att jamfora de uppsatta mélen med de
faktiska resultaten och bedéma om maélen har uppnéatts inom
den angivna tidsramen. Detta kan goras genom att analysera
resultatdata och feedback fran individen och aktérerna.

5. Resurstillgang och genomforbarhet:

o Indikator: Finns tillrackliga resurser (t.ex. personal, tid,
finansiering) for att genomfora planen och uppna malen?

o Maitning: Genom att undersoka om de resurser som behovs
for planen ar tillgangliga och om det finns hinder som férsvarar
genomforandet. Detta kan goras genom att intervjua aktorer
eller individen for att bedoma om planen har genomforts
effektivt.

Sammanfattningsvis kan kvaliteten i SIP métas genom att bedoma individens
delaktighet, malen och samordningen mellan aktérerna samt genom
uppfoljning och tillgdngen pa resurser. Regelbundna utviarderingar och
feedback fran bade individer och involverade aktorer ar avgorande for att
sdakerstilla en hog kvalitet.

Uppfoljningsindikatorer kring kostnhader

Att mita kostnader i en Samordnad Individuell Plan (SIP) handlar om att
bedoma de resurser och ekonomiska insatser som kravs for att genomfora
planen och stodja individen pa ett effektivt satt. Har ar nagra sitt att méata
kostnader i SIP:
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1. Direkta kostnader for insatser

e Vad miits: Detta omfattar de faktiska kostnaderna for de specifika
insatser som ingar i SIP, t.ex. sjukvard, terapi, socialtjanstinsatser eller
utbildning.

e Mitning: Sammanstélla och berikna kostnaderna for varje specifik
atgird som ingér i planen. Detta kan innebéra att man samlar in data
fran olika aktorer, som sjukvard, socialtjanst och utbildningssystem,
om vad dessa aktorer spenderar pa den enskilde individen.

e Verktyg: Budgetrapporter fran de olika aktorerna eller
kostnadsrapporter fran utférande instanser.

2. Administrativa kostnader

e Vad miits: De kostnader som uppstar i samband med att administrera
och samordna SIP. Det kan handla om tid och resurser som anviands av
socialsekreterare, lakare, och andra aktorer for att koordinera planen.

e Mitning: Uppskatta den tid som medarbetare lagger pa samordning
och uppfoljning av planen. Detta kan goras genom att dokumentera
arbetsinsatserna fran de involverade aktorerna.

e Verktyg: Tidrapporter eller lonekostnader for de anstillda som ar
involverade i administrationen kring SIP.

3. Indirekta kostnader (kostnader for forbiattrade resultat)

e Vad miits: Detta handlar om langsiktiga kostnader eller besparingar
som kan uppsta till f6ljd av SIP:s genomforande, t.ex. minskade
sjukhusvistelser, forbattrad arbetsformaga eller minskat behov av
akutvard.

e Mitning: Genom att jamfora kostnader innan och efter SIP:s
genomforande for att se om det finns besparingar eller 6kade
kostnader relaterade till 1angsiktiga halso- eller sociala forbattringar.

e Verktyg: Uppfoljning av medicinska journaler, arbetsmarknadsdata,
eller statistik 6ver anvandning av offentliga tjanster (t.ex. sjukhus,
akutvard, socialtjanst).

4. Kostnad per individ eller per atgard

e Vad miits: Kostnaden for att genomfora SIP for en enskild individ
eller per atgard som ingar i planen.

e Mitning: Berikna den totala kostnaden for individens SIP och dela
upp den pa de olika insatserna eller aktiviteterna som ingar i planen.
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e Verktyg: Kostnadsberikningsmodeller dar man samlar uppgifter om
alla insatser och deras specifika kostnader.

5. Kostnadseffektivitet och resultat

e Vad miits: Detta handlar om att méita hur effektivt de ekonomiska
resurserna anvands for att uppna de mal som sétts upp i SIP. En
effektiv SIP ska ge varde for pengarna, vilket innebar att resultatet av
insatserna bor vara i proportion till kostnaden.

e Mitning: Genom att jimfora kostnaderna med de uppnadda
resultaten, t.ex. forbattrad halsa, 6kad livskvalitet eller minskad
anvandning av mer kostsamma insatser (som sjukhusvistelser eller
akuta socialtjanstéatgéarder).

o Verktyg: Kostnadseffektivitetsanalyser och jamforelser mellan
kostnader och resultat, t.ex. genom att anvinda nyckeltal som cost
per outcome (kostnad per resultat) eller cost-benefit analysis
(kostnads-nytta-analys).

6. Budgetuppfoljning och rapportering

e Vad miits: Uppfoljning av den totala budgeten for SIP och om de
forutspadda kostnaderna stimmer 6verens med de faktiska utgifterna.

e Mitning: Genom att regelbundet granska och jamfora budgeterade
kostnader mot verkliga utgifter for att identifiera eventuella avvikelser.

e Verktyg: Budget- och ekonomiska uppfoljningssystem som kan
hantera detaljerad information om utgifter for SIP.

Sammanfattning:

For att mata kostnader i SIP ar det viktigt att ta hansyn till bade direkta och
indirekta kostnader, administrativa utgifter, samt langsiktiga besparingar.
Genom att anvinda metoder som kostnadsberakningar,
kostnadseffektivitetsanalyser och noggrann uppfoljning av budget och resultat
kan man fa en god bild av de ekonomiska effekterna av SIP och dess varde.

Forslag fran arbetsgruppen kring
uppfoljningsindikatorer kring kvalitet

o Ett mojligt sitt att folja upp kvaliteten ar att arligen genomfora en
granskning via Vard- och omsorgskollen.

o Ett annat forslag ar att anvanda Nationell samverkan for psykisk hélsa,
NSPH i Vistra Gotaland brukarrevisioner som indikator, vilket kan ge
insikter om hur vil den personcentrerade inriktningen pa SIP
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(Samordnad Individuell Plan), sarskilt brukarnas delaktighet,
efterlevs.

Vard- och omsorgskollen ir ett verktyg for personcentrerad uppfoljning
som SKR tillhandahaller. Vard- och omsorgskollen anvinds som ett kliniskt
verktyg, men dr ocksa ett komplement till andra nationella enkiter for att f6lja
upp verksamheter inom vard och omsorg. Att svara skriftligt pa ett stort antal
fragor passar inte alla. Det kan till exempel vara personer som har svart att
formulera svar i skrift eller som inte sjélva tar initiativ till att ge aterkoppling
till vard och omsorg. Da kan uppfoljning via telefon eller ett fysiskt méte
fungera battre. Personalen stiller ndgra enkla fragor som sedan registreras i
systemet och ingar i den kontinuerliga uppfoljningen.

Nationell Samverkan for Psykisk Halsa (NSPH) Vistra Gotaland
och Goteborg. En brukarrevision ar en kvalitetsundersokning av en
psykiatrisk eller socialpsykiatrisk verksamhet, dar brukarna far svara pa fragor
om upplevelsen av sitt stod.

Kvantitativa data vi redan idag kan ta fram
Fran SAMSA

En intern rapport som for en enhet, eller en enhet och alla underliggande
enheter i katalogstrukturen, kan visa alla SIP som startats, upprattats,
uppfoljts eller avslutats under ett valt tidsintervall.

Ett datauttag som gors i inledningen av varje manad och visar

e Alla SIP i SAMSA som startats, upprattats, uppfoljts eller avslutats
under foregdaende manad samt vilka parter som varit deltagande i varje
SIP

e Alla SIP-moten som genomforts under foregaende manad samt vilka
parter som varit deltagande i SIP-motets SIP i SAMSA. Ett
observandum har dr att en verksamhet kan vara part i SIP utan att ha
deltagit i ett mote, och tvartom kan en part som inte finns i SAMSA ha
deltagit i ett sddant mote utan att det syns i utdata.

Viistra Gotalandsregionen har en Power BI rapport som uppdateras
den 15e i forsta ménaden pa varje kvartal med data fran foregidende kvartal
och baseras p& dokumentation av KVA-koderna (Klassifikation av
vardatgarder) AU124, AU125 och AWo10.
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KVA-koder for Samordnad individuell plan, SIP:

e AWo10: Uppfoljning av samordnad individuell plan (SIP)

e AU124: Upprittande av samordnad individuell plan (SIP). Insatser
enligt hilso- och sjukvardslagen 16 kap. 4 §.

e AU125: Upprittande av samordnad individuell plan (SIP) vid
utskrivning. Insatser enligt lagen om samverkan vid utskrivning fran
sluten hilso- och sjukvard 4 kap. 1 §.

Rapporten redovisar forekomsten av dessa KVA-koder fordelat per

e Delregional namnd och
e Vardval vardcentral och vardval rehab
e Barn och ungdomsmottagningar inom Regionhilsan
e Ungas psykiska hilsa, UPH
e Sjukhus och Habilitering & Halsa
o Aldersgrupper
e Delregionalt virdsamverkansomrade och
e Vardval vardcentral och vardval rehab
e Barn och ungdomsmottagningar inom Regionhalsan
e Ungas psykiska hilsa, UPH
e Sjukhus och Habilitering & Halsa

Det man bor ha med sig nir man tittar pa denna data ar att en patient kan
dyka upp pa flera stillen, exempelvis om vardcentral, specialistmottagning
och Habilitering & Hilsa deltar i ett SIP-méte och alla kodar AU124 sa
kommer det synas for alla 3 verksamheterna. I dagsliget ir KVA-kodning inte
obligatoriskt.

Det finns ytterligare mojligheter att forfina och utoka sokningar kring den
befintlig data som idag finns.

Framtagen av arbetsgrupp — Revidering riktlinje och rutin SIP 2025.
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