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Disposition pa passet

— KPP 0Oversiktligt
— Lunch

— Analyser / anvandning av KPP
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VAD AR KPP ?

En metod for att fordela ut kostnader per vardkontakt och patient
"Patientrelaterad redovisning” Samla alla resurser som patienten erhaller i samband med en vardkontakt

Bygger pé. gemensamt framtagna principer (SKL, landstingen & Socialstyrelsen)
Patientfokuserad — patienten ar kostnadsbararen

Innehaller a&ven annan information om varden och patienten



Nationella KPP-principer

VERSION 3. KOSTNAD PER PATIENT

%: . *Totalkostnadsredovisning
=" Vardtjanster
Kalkylmodeller
*Matchningsregler




Grundlaggande utgangspunkter
vid framtagande av KPP

¢ Produktionsperspektivet

*» Sjalvkostnadsprincipen,
bruttokostnad

“ Inga fria nyttigheter

¢ Socialstyrelsens definitioner av
vardkontakt

s Patientfokus
*» Vasentlighetsprincipen



KPP beskriver vardkontakten och
mojliggdr uppfoljning av vardprocesser

Verksamheter/funktioner

Vardprocessen



KPP-databasen Ett vardtillfalle eller ett besok Sjalvkostnad
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Principskiss for KPP 1

(vardkontaktsperspektiv)

Patientdata Kalkylerade vardenhetstjanster
(id, alder, kon, ort, diagnos, (grundkostnad, omvardnad,
atgard, DRG, sjukhus, klinik material, lakemedel, atgarder
mm) mm)

KPP

(Kostnad per Kalkylerade medicinska tjanster
vardkontakt) (operation, anestesi, UVA, IVA,
rontgen, Lab, mm)
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och Landsting

Principskiss for KPP 2 ©

(processperspektiv)

Steg 2 Steg 3
(TKR, TKB) (Kalkylering)

Steg 4

(Matchning)

Medicinska
Gemen- tjanster ex Kalkylering Matchning
samma lab, medicinska
kostnader rontgen, tjanster
operation

Avgar kostnad
som ej ar
produktions-
relaterad

Totalkostnad
for Vardkontakt

organisationen

Rapporter
utdata

jotaikosthad Direkta Mottagning/ Kalkylering Knyts il
for vard- vardenhets-

produktionen TSR] ST tjianster

Patientdata

Produktion
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Kostnadsunderlaget | KPP ¢ G

1. Bruttokostnaden for den vardproducerande enheten.

2. Alla kostnader ska fordelas ut pa de enheterna i relation till hur
enheten forbrukat dom (sjukhus, klin, avd/mott, VC)

3. For att fa likartade forutsattningar vid jamforelser har foljande
kostnader exkluderats:

— Politiker (Lt-fullm, Lt-styrelse)

— Forskning & utbildning

— Externt finansierade projekt

— Kostnader for kopt vard

— Ambulanskostnader/sjukresor

— Hjalpmedelscentraler

— Kostnader for pa enheten forskrivna receptlakemedel
— Reavinster/forluster, extraordinéra kostnader



Variabler | KPP-databasen

1. Uppgifter om patienten

personid, vardhandelseid, kon, alder, hemortslan & kommun

2. Uppgifter om vardenhet

landsting/region, sjukhus, klinik/MVO

3. Administrativa uppgifter om vardtillfallet/besoket

in- & utskrivningsdatum, permissioner, varddagar, planerad vard, in- & utskrivningssatt,

kontakttyp, yrkeskategori, lagrum

4. Medicinska data

huvud- & bidiagnoser, atgarder, MDC, DRG & DRG-vikt

5. Kostnadsdata

lakare/behandl.personal, omvardnad, mottagn/vardavd, lakemedel, material, operation,

anestesi, IVA/UVA, rontgen, lab, akutmott, inner-/ytterfall
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Laget |
regionerna

KPP-laget september 2019

Samlas ejin

Landsting/region

Somatik | Psykiatri |Priméarvard

Blekinge

Géavleborg

Kronoberg

Norrbotten

Sormland

Varmland

Vasternorrland

Ostergo6tland

Halland

Skane

Vasterbotten

Vastra Gotaland

Kalmar

Uppsala

Vastmanland

Dalarna

Jonkdping

Orebro

Slutenvard

Stockholm

Jamtland-Harjedalen

Gotland
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Jpeciaerad Slutenvardstillfillen i KPP-databasen 2004 - 2018 e
(antal godkanda klinikvardtillfallen i databasen)
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Specialiserad
Somatisk vard
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Nationella KPP-databasen 2018

Antal vard- Andel av Antal Antal Summa
Vardform contakter | allsvensk | 5 o sjukhus/ Kostnad
vard (%) g enheter (mdkr)
Somatisk spec. slutenvard 1 266 487 93 % 20 64 83,3
Somatisk spec dppenvard 15 824 423 76 % 20 67 59,1
Psykiatrisk spec. slutenvard 74 309 70 % 18 36 8,0
Psykiatrisk spec 6ppenvard 3138 051 59 % 17 52 9,3

Primarvard * - - - - -

* Samlas f.n. inte in till den nationella databasen

Snitt-

kostnad

(kr)
65 769
3738

108 116

2 925
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Med priméarvard

—ldag ca 20 miljoner poster

— Med alla poster i priméarvarden 6kning med 300% dvs ytterligare ca
42 miljoner poster (inklusive privata som ar ca 50 %)

— Utan privata utforare sa blir det &nda en fordubbling.



Ett exempel pa diagnos och gruppering ) i,

ACG
Osteoporosis condition
(ENDO2)

och Landsting

Sjukdomsklassifikation Atgéardsklassifikation
ICD -10 KVA

Kollumfraktur, sluten

(S7200)
Primar halv- eller - - .
Osteoporos, ospecificerad I delprotes i hoftled med Pr|mark|aSS|f|Cer|ng

(M819) cement (NFB19)

Fall fran stol-bostad-ospec

aktiviteter (W0709) Hoger sida (ZXAQ0)

NordDRG
Primara ledproteser i hoft, ej komplicerat (HO2E) Sekundérklassificering

DRG-vikt: 1,5040

Ytterfallsgrans: 132 288 kr




VARFOR KPP

Bra verktyg for att, analysera, forsta och jamfora (mellan enheter/sjukhus och éver tid)

Studera verksamhetens processer och kostnadsbilden for olika patientgrupper
och vérdprogram (Oppna Jamforelser m.fl.)

Verktyg for att identifiera forbattringsomraden
Satter fokus pa grundregistreringen

Bra for klinikens lednings- och styrningsarbete uppfsljning, budget- & prognosarbete

Underlag for landstingens/regionernas prioriteringar och strategiska styrning av
sjukvérden utvardera/forbattra ersattningssystem

Kopplat med matning av patienttillfredsstéllelse & kvalité kan vi borja berdkna
sjukvardens effektivitet

Underlag for DRG- & ACG-vikter samt stod vid utvecklingen av NordDRG
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VARFOR KPP forts. ¥ S

— Gor att man kan ga fran kanslobaserade till faktabaserade beslutsunderlag
— Kan félja den medicinska kostnadsutvecklingen (nya metoder)

— Lyfta fram kostnader och effektivitet for specifika behandlingar och diagnoser
— Identifiera resurskravande patientgrupper

— Mojliggor uppfdljning ur befolknings- och jamlikhetsperspektiv

— Nodvandigt for fakturering och prissattning

— Analyser att anvanda i forskning

— Skapar magjlighet att koppla inop en individs resursforbrukning inom olika
vardgrenar och vardgivare — somatik, primarvérd och psykiatri.
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SKL:s UPPDRAG { tommer

— Ansvara for de nationella KPP-principer (regelverk & anvisningar)

— Stodja regionerna i deras arbete att infora KPP (natverk, arbetsgrupper, konferenser m.m.)

— Samla in och forvalta den nationella KPP-databasen at regionerna med stdd av tecknade
personuppgiftsbitradesavtal (fn. den specialiserade varden)

— | samverkan med Socialstyrelsen uppdatera och utveckla sekundéara klassifikationssystem inom
halso- & sjukvard (DRG)

— Bidra med underlag och analyser till regionerna/sjukhusen som ska syfta till lokal
verksamhetsutveckling och effektivare vard

— Medverka pa nationella och internationella konferenser/moéten och informera om KPP samt
verka for att bredda anvandningsomradet av KPP/DRG.




Ekonomidirektorsnatverket
21 personer, 8 ggr/ar

” /7
Sveriges Kommuner & Landsting R Socialstvrel
-7 ocialstyrelsen
L/
Controllernatverket Regionernas Regionernas
Landsting/regioner e
ca 25 personer. 4 gariar kontaktpersoner kontaktpersoner for
A for KPP-fragor DRG-fragor
K 21 personer 21 personer, 1 ggr/ar
v
NPK Natverk for
. KPP:s . o
Natverk KPP patientklassificering
ca 100 personer, 2 ggr/ar referensg rupp Socialstyrelsen & SKL DRG-grupp
ca 15 personer ca 10 personer, 6 ggr/ar ca 5 personer

1 ggr/ar + lépande

SVEX
Svensk expertgrupp
for NordDRG

e
KPP-db ca 10 personer
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ANALYSERA MED KPP-DATA



Kommuner
och Landsting

Komponenter vid analyser/jamforelser Q Sveriges

Medicinsk data samt

. .. . Patientadministrativa
insatser/atgarder

Organisation

uppgiter Patient
. karakteristiska Nycke|ta|
Landsting MDC In- &
Utskrivning-
D datum (vardtid)
: DRG In- &
Sjukhus utskrivnings- -
satt
Klinik/MVVO PlEgmos planerad vard
Utskrivnings-
- Atgérd klardatum
Oppen-/

slutenvard




Sjukvardskostnad for den specialiserade somatiska sjukhusvarden (e} s

. . Kommuner
antal vardkontakter & befolkning per alder & kén { ochLandsting
produktionskostnad (sv+6v) enligt KPP 2015

Mkr
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1 500
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Sjukvardskostnad for den specialiserade somatiska sjukhusvarden, Q Sveriges

Kommuner
antal vardkontakter & befolkning per alder och Landsting
produktionskostnad (sv+06v) enligt KPP 2015

Kostnad (mkr) Antal vardkontakter

& befolkning
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e S:a Kostnad (mkr)
S:a Antal Vardkontakter
----- Befolkning




80 000 kr

60 000 kr

40 000 kr

20 000 kr

Okr

Kostnad per vardtillfalle & DRG-poéang O

REGIONSJUKHUS

produktionskostnad somatisk slutenvard 2015

Kostn/Vtf - alla

Kostn/Vtf - innerfall

efter att de 5% dyraste vardtillfallen
har trimmats bort

Casemix-; .
-Justerin
Mmed DRG‘Vikterg
98" mer korrekty
Jamférelser

Kostn/DRG-poang -
innerfall
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Medel- Medelvardtid & Kostnad per DRG-poéang Kostnad per
vardtid (IF .. ) . o DRG-podng (IF

(F) Lanssjukhus 2016, innerfall, slutenvard podng (IF)
6,0 60 000 kr
5,0 50 000 kr
4,0 40 000 kr
3,0 30 000 kr
2,0 20 000 kr
1,0 10 000 kr
0,0 0 kr

LA o e 0 2 DD > X D A RS h— o
R U N @@ @ &R Q’b A8 X
SR S 9 S T TS & T T
KN
B Summa av Medelvartid  —@=—Summa av Kostn/DRG-p




Kostnader vid hoftplastik pa lanssjukhus o s

Kommuner
planerad slutenvard, ej komplicerat, ¢

och Landsting
In- & utskrivna till hemmet/sarsk.boende, innerfall, 2015
DRG HO2E, produktionskostnad enl KPP, somatisk spec, slutenvard

Medelkestnad efter Sjukhus
Medelkostnad
140000

120000

100000

20000

60000

40000

20000

Blekinge Danderyd Halland Karlstad Ostersund St Géran Sddersju... gunderbyn Vastmanl...
Dalarna Gavle kalmar MU-varden Ryhov, lAn  Skaraborg Sodra Alv...  Sundsvall Wrinnevi

Sjukhus

Sjukhusgrupp Lanssjukhus



Vardkostnad efter MDC grupperat efter Vardform

DI ag n O S O m ré_d en 01 Mervsystemet

02 Oga & narliggande organ
MDC, Major Diagnostic Category [ICD-10]) 03 Ora, nasa, mun & hals

produktionskostnad enl KPP 2015 04 Andningsorganen

. .. o ‘ 05 Cirkulationsorganen
somatisk sluten- & 6ppenvard 06 Matsmaltningsorganen

07 Lever, gallvagar & bukspottkinel
‘ 08 Muskler, skelett och bindvaw
09 Hud & underhud

10 Endaokrina, metabola & nutrition

11 Mjure & urinvagar

12 Manliga k@nsorgan

13 Kvinnliga kiinsorgan

14 Graviditet & forlossning

15 Nyfidda & vissa perinatala tillstand
16 Blod & immunaologiska rubbningar

17 Blodbildande organ & icke spec. tumdérer
18 Infektions- & parasit Inkl. HIY

19 Psyk.sjd, beteendestirn. & alkohol- drogher.
21 3kador, fargiftningar & toxiska effekter
22 Brannskador

23 Andra & ospecificerade halsoproblem
24 Multipelt trauma utom viliga skador
30 Bréstkértel

40 MDC-évergripande problem i OV

50 Vardgivarberoende grupper i OV

89 Ospecifik eller felaktig infa.

MDC

™y

=
Ma

4 6 8
Vardkostnad (Summa) (miljarder)

) Vardform
W Oppen @ Sluten



Bikupa

Ar DRG och KPP tillsammans ett tillrackligt beskrivningssystem av
sjukvarden?

Vilka datakallor kan man kombinera med KPP?



Prospektiv snittkostnad for
DRG-podng 2017: 48 603kr

Produktivitet &r basenheternas
totalkostnad per poang, minus
basenhetens totalkostnad per
poidng, ganger basenhetens
producerade antal podng.
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Vi som jobbar med KPP pa SKL.: i

Jan Solch

Samordnare for KPP-arbetet .
NPK-arbete, KPP-natverk, princip- & terminologifragor

Ake Karlsson/Jonas Danielsson

KPP-databas somatik, KPP-analyser pa Web, IT-fragor
NPK-arbete, KPP-natverk, DRG-viktlistor, SAS-plattform

Mikael Havasi

KPP-psykiatri, KPP-databas psyk, KPP-analyser pa Web
Patientregistret m.m.

Mer om KPP pa:

https://skl.se/ekonomijuridikstatistik/statistik/kostnadp
erpatientkpp.1076.html



