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"HEALTHCARE IS BROKEN"

e Ohallbar kostnadsutveckling (pga demografisk
utmaning mm)

* Fragmenterat system med brister i kvalitet
* Behov av 6kat patientperspektiv
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VBV | TEORIN

“The wrong kinds of competition have made a mess of the
American health care system. The right kinds of competition can
straighten it out.”

(Michael Porter & Elizabeth Teisberg, 2004)
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VARDE = UTFALL/KOSTNAD

* Smal definition av varde — effektivitet (vardgivarperspektiv)
* Viktiga varden omfattas inte (t.ex. jamlikhet)
e Forutsatter fria val och fri etableringsratt






NATIONELL STRATEGI
FOR SVERIGE

FRAN TILLVAXT TILL VALSTAND

> B
fi™
) |
gﬁ‘m* i

e R PN ]
L. D e

B

nnnnnnnnn

THE VALUE-BASED
HOSPITAL

A TRANSFORMATION AGENDA FOR HEALTH CARE
PROVIDERS




KOMPONENTERNA | VBV

1. Organisering av varden i floden

2. Matning av varde (halsoutfall och kostnader)

3. Overgang till vardepisodersattningssystem

4. Specialisering och konkurrens mellan vardaktorer
5. Expandering av hogkvalitativ vard geografiskt

6. Byggande av ett stodjande IT-system



KOMPONENTERNA | VBV

1. Organisering av varden i floden

fran kliniker till teman
idé: organisering kring "kunden”
en forutsattning for matning av varde

Karolinska och Akademiska har omorganiserat




OLIKA PATIENTGRUPPER KRAVER OLIKA
STYRNING

KRONISKT KOMPLEXT

Kontinuerlig
behandling

ENKELT KOMPLICERAT

Behandling
med
avslut

Inom stupror Over stupror




VBV PA VERKSAMHETSNIVA

/\F%Qnivé

VBV en processmodell av flera

Lika komponenter, olika syften

Matning for att styra eller lara?

”Okad patientcentrering” ingar ej




VBV VID TRE SJUKHUS
I

Karolinska sjukhuset

Sahlgrenska sjukhuset

Akademiska sjukhuset

Externt stod

Organisering

Intern forandringsledning

Inforandeprocess

Mottagande

BCG 4 4r (2013-2017)
ICHOM 2 &r (2016-2018)

Storre omorganisation och
samtidig flytt

Teman

Sjukhusintern samverkan
kring patientgrupp

Matning av utfall och
kostnader per patientgrupp

Produktionsdirektor (tidigare
BCG-konsult)

Konsulterna hade en hog
grad av paverkan i
tillampningen av VBV

Omfattande intern och
extern kritik

BCG 1,5 &r (2013-2015)

Mindre organisatoriska
forandringar

Ej teman

Sjukhusintern samverkan
kring patientgrupp

Matning av utfall och
kostnader per patientgrupp

Intern arena (Vardekontoret)

Kontinuerlig utvardering och
justering av VBV internt for
att skapa en lokalt anpassad
version

Viss intern och extern kritik

BCG 4 manader (2013-2014)

Mindre omorganisation

Teman

Sjukhusintern och extern
samverkan kring
patientgrupp

Matning av utfall och
kostnader per patientgrupp

Intern foérandringsagent
(6verlakare)

Lokal férankring hos
medarbetarna for att skapa
en lokalt anpassad version

Begransad intern och extern
kritik



VBV PA INTERNATIONELL POLICYNIVA

Vaxande intresse for VBV i Europa
Porter, BCG, ICHOM fortsatt drivande
Grund for ett “vardens PISA” — OECD och PaRIS

Nya anvandningsomraden — vardebaserad prissattning,
upphandling

EU:s expertpanel vill bredda definitionen av varde



SLUTSATSER

VBV ar i teorin en modell for att styra ett halso- och
sjukvardssystem pa nationell niva

Pa verksamhetsniva ar VBV en av flera modeller for
flodesarbete, men syftet skiljer sig at

Pa policyniva ligger VBV till grund for internationell
standardisering och benchmarking

VBV som forhallningssatt — uttryck fér ambitioner om 6kad
patientdelaktighet
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Varning for
overtro pa styr-
modellerivarden

Fiirstken med viirdebaserad vird har triingt undan andra
angeldgna satsningar. Vi biir vara biittre rustade framéver niir
nya modeller fars fram, slar tankesmedja fast i en ny rapport.

wensk lso- aclh sjulvied Iyftes ti-
dligt fram som e system med sir-
akilt goda farutsitni near ao tilkim-
pix viirdebaserad vird, vilket Atfolj-
des av omfamande fHrsik an infira
modellen framfor allt inom svenska universi-
tetssjukhus. Om detta har vi kunna Lisa o=
liga debattinkige de semaste drer ™
Tear till stor del fokusers
ofta i sambar-*
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s amviindning varierar beroen-
el malngiane( ddar den lanseras, men
vars utlovade effelter ir orealistiska.

willkeommen satsiing men att den form av
standardiserade min sem tas fram pd loet
avstind frn enskilda visdver ksam -

r riin meted (o att f ver

fior patienten, M-~
aot ke

et s.'\‘e'a\\l\‘\a‘a

(12032

ur Bilden
_wcrsillBsning ph var-
- wrei fortaimer nu ant spridas
_ecrtiationel] policynivi, framfir allt som
grund fir framiagander av patientrapporie-
rade matt i OECD:s hiilsodatabas. Firhopp-
ningen dr att skapa internationella jmfarel-
aer av virdgivare och virdaystem motsvaran-
de skolans PISA, vilket i ach fir sig kan ge
atora rubriker men fir sviirare att twlka och
anviinda i lokalt utvecklingsarbete.
viird har afta beskrivits sem

Viirdebaserad vard dr ursprungligen en
styrmodell fie att phverka dynamiken i et
Telt halso- och sjukvirdasyeten genon stai-
dardiserad nfitning och jimforelser av vird-
givares resultal. Det virde som modellen
kretsar kring avser firhdllandet mellan resul-
tatoch kostmad (virde = halsoutfallresursie-
ging). Koncepter ir framtaget u:ifr!ui :n
Kontext oely i
ach syftar tll att skapa en mer effektiv leon-
kurrens baserar ph virdgivarnas uppnddda
witrde. Far an dstadkomma det fresprikas
nya fermer fir organisering, utfallsmatning
ach ersiivming wll virdgivane
Lvom svenska universitetssjukhus lsas im-
plementeringen av viirdebaserad vhed fram-
i allt kretsan kring midtning .w utfall ach
imam i upper,
sant i varierande grad kring organisering av
whrden § fldden. | rapporten visar vi att dessa
komponenter kan vara indamilsenliga for
vissa mer homogena patienigrupper men
inte adsesgeras problemen inom de delar av
virden dir dagens systembrister ir sem
atdirsl - exempelvis vad giller omhdnderts-
gansdel av patienter med kemplexa behov.
Vi menar att neiming v patienmtfall & en

“ndgot myl” men nedbruten § sina delar &
minga karakiiredrag gemensamima med
ridigare styrmodeller inom offentlig sekuor.
Madellen dr inte den fGrsta som sprids
snablt, och inte beller den sista. Beslutsfar-
rare har daefdr naycket att ra av historien fir
att visdera framtida modeller som keiver in-
formerade stillningstaganden. Tre Erdomar
frhn vir genomlysaing vill vi sdrskilt lyfta:

1 Universalmodeller passar diligt nistan
dverallt,

wirdebaserad vird gor ansprik pd act fung-
era som en helhetslisning far lilso- och
gjukvieden. At modeller frametills som unk-
wersells, det vill siga anviindbara relative obe-
roende av verksamhet, storlek, drifisform ete
ar et gemensamt drag los ikt spridda orga-
nisatienskoncept. Nir modelerna lanseras |
enskilda samimanhang &3 onas betydelsen av
det lokala ofta ner, alternative sd fokuserar
ran p de delar som passar sirskilt bra i den
akmella organisationen, Det kan fungera bra
ndr detrar sig om en inomorganisatorisk mo-
clell dar interaktionen med omviirhden ir be-
gransad. Virdebaserad vard syftar dock ll
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Vardebaserad viied i en
model] [ nationel] styming
av Iilsa- och sjukvirds-
aystern som utvecklats av
nationalekonomen Michael
Porter och inpenjiren Eliza-
beth Teisberg, irin Harvard
Busineds School | USA.
Modellen togs fram mot
bakgrund av en diligt funge-
rande konkurrens inom
USAs lilso- och sjubovirds-
systern och syfiar yuerst il
ant skapa en mer effekuiv
marknadadynamik, genom
aya former for

Foto: Tomas Oneborg, presshilder

candardiserad data Sr

oo styrverkiyg.

sardebaserad wird bygger pd atr swra
miipder data ska standardiaesas, agoregeras
ach jimfdras fie an diirefer leda bl and-
ling. Det dterspeglar en tro ph ar det 3r mij-
ligt avt frfin distans scyra fram e visst udfall
utan st en lokal kentest plverkar resultatet.
Detta perspektiv har priglar svensk offentlig
seltor de senaste decenniers, i debatten ofta
refeserat il som “New Public Management”.
WViirdebagerad vird lanserades fGrst som ett
alternativ tll NPM. men bygger | grunden pl
samma [Brindringsteori och medfic samma
risker [Or administraty dverbvggnad, beffek-
ter av miltning och teksam miluppfyllelse.

3. Se upp f6r enkelrikiad styrning.
Fir att vardebaserad vird ska fungera behi-
vel rdtbﬁmml effeliviter | enlighet med var-
3 Bl lsela
miu. vilket tringer undan andra vil s vikiiga
wirdes Finlisls et ach bel idar

Kritiken mot att vrdebaserad vird dsidosiner
den i lsiilso- och sjubvirdslagen gillande etiska
prioritetsordningen, eller ait den ir ofteenlig
med den professionella logiken, ilustrenar
denna konflikt Vi menar a1t en demokeatiskt
styrd istiller mir bra av att olika

urfallsmiiming och ersin-
ning till virdgivare.

varden kontinuerligt stills mot varandra och
ar firemdl Fr politiska avvagningar.

War fdrhoppning dr at virddebanen fram-
dver handlar mindre om positicnering kring
et vigst koneept och mer on vikien av att ba-
lansera olika goda virden som maste genony-
syra luiilso- ol sjubvirden. Och an medbor-
gare, politiker, patienter och professionella
Tar urymeme ant delta i samtalen.
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LARDOMAR FOR FRAMTIDEN

* Universalmodeller passar daligt nastan 6verallt



LARDOMAR FOR FRAMTIDEN

» Stora mangder standardiserad data ar ett trubbigt styrverktyg



LARDOMAR FOR FRAMTIDEN

e Se upp for enkelriktad styrning



OLIKA STYRLOGIKER BEHOVER BALANSERAS
RN

MARKNAD

Medel Konkurrens/incitament Reglering, formell beslutslinje Samarbete/tillit/
/optimering handlingsutrymme
Motivation/incitament Yttre motivation Rollférdelning Inre motivation

Gemensamma mal och
varderingar

Individuella mal

Ansvarsutkrévande Matbara resultat i Regelefterlevnad, enhetlighet, Formaga till
forhallande till mal, transparens anpassning/flexibilitet, larande,
effektivitet Uppféljning ”i linjen” innovation
Extern granskning och Kollegial granskning
jamforelse
Fokus Resultat Process Kunskap och relationer
Riktning Top-down Top-down Bottom-up
Bygger pd/hanterar Rationalitet Forutsagbarhet Osakerhet



DAGS ATT GA VIDARE FRAN
VARDEBASERAD VARD!

Eftersom:

Halso- och sjukvarden omfattas av flera mal och
varde

Dessa mar bra av att motas

Lokal problem- och orsaksanalys ger oftast battre
resultat an fardiga l6sningar!

Leading Health Care



»Utan tvivel ar man
inte klok.«

TAGE DANIELSSON
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