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Sammanfattning

Projekt Sakrare 6vergéngar vid psykisk ohélsa har bland annat bedrivs pa Dalby vard-
central. Den grundliggande tanken med projektet ar att tillfora extra resurser i vard-
kedjan for att kunna ge patienterna ett effektivare stod, s att de i 6kad omfattning
och/eller snabbare kommer tillbaka i arbete. Projektet finansieras av Finsam Lund.

I utgangsliget jobbar vardcentralen i Dalby med sin ordinarie bemanning och vid be-
hov remitteras patienter med psykisk ohilsa till Psykiatrin. Psykiatrin ar hart belastad
och manga ganger skickas remissen tillbaka. Med den utvecklade arbetsrutinen inom
projekt Sakrare 6vergangar vid psykisk ohdlsa har extra resurser satts in. Under pro-
jekttiden tillfors sdlunda resurser i form av psykiatrisjukskoterska och socionom pa
Dalby vardcentral. Det har ocksé allokerats lakarresurser och rehabiliteringskoordina-
torresurser inom vuxenpsykiatrin till projektet. Darutover tillsitts en projektledare pa
heltid. P4 detta sitt kan virdcentralen och psykiatrin ge ett forstarkt stod till patienter
med psykisk ohilsa, remisser till psykiatrin minskar och patienternas totala sjukskriv-
ning minskar. En ytterligare konsekvens av detta dr att personalens arbetssituation pa-
verkas positivt.

Genom firre remisser minskar resursférbrukningen inom varden och genom mins-
kade sjukskrivningar kan patienterna i storre utstrackning arbeta och forsorja sig
sjalva vilket skapar samhallsekonomiska intakter. For att berdkna lonsamheten av
denna insats jamfors dessa intdkter i nésta steg med kostnaderna for att driva pro-
jektet.

Resultat

Med det utokade stodet fran vardcentralen och den utvecklade vardkedjan minskar
antalet remisser till psykiatrin med cirka 40 procent. Samtidigt minskar det totala an-
talet lakarbesok med cirka 20 procent. Det viktigaste resultatet dr dock att patienterna,
med hjélp av de utokade stédet fran vardcentralen, mar battre och kan minska sin
sjukskrivningstid. Sjukskrivningarna hos méalgruppen minskar fran 50 till 38 procent
mellan aren 2018 och 2019. Det betyder att malgruppen/patienterna i hogre utstrack-
ning kan arbeta. Foljande intdkter skapas for samhillet och de olika aktGrerna genom
vardcentralens utokade och effektivare stod till malgruppen.

Nyckeltal per aktor Utfall*
Intdkter, samhallet efter ett/fem &r 9 mkr/44,9 mkr
Intakter, Forsakringskassan totalt efter ett/fem ar 4 mkr/20 mkr
Intakter, landsting/region efter ett/fem ar 658 000 kr/3,3 mkr
Intakter, kommunen efter ett/fem ar 248 000 kr/1,2 mkr
Okad disponibel inkomst for deltagarna efter ett/fem ar 1 mkr/4,9 mkr
Aterbetalningstid samhallet 3 ménader
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Totalt skapar projekt Sikrare overgangar vid psykisk ohdlsa en genomsnittlig sam-
héllsekonomisk intdkt motsvarande 56 000 kr per &r och patient, jamf6ért med den or-
dinarie virdkedjan. Intdkten bestar av 49 000 kr i 6kat produktionsvirde nir patien-
terna i hogre grad kan arbeta. Dessutom bestér intdkten av 7 000 kr i minskade kost-
nader for resursforbrukning inom vardkedjan. Det ar darfor av storsta vikt att vard-
personalen forstar att den storsta vinsten uppstar nér de stodjer patienten tillbaka till
arbete. Den interna effektiviseringen skapar sjalvklart ocksd mervirden, men i betyd-
ligt mindre omfattning.

Aterbetalningstiden for de extra resurser som satsats i projektet 4r pa samhallsniva
endast tre manader, vilket far anses utgora en mycket kort tid. Forsdkringskassan ar
den samhillsaktor som drar den storsta nyttan av projektet och har en dterbetalnings-
tid p4 tvd manader. Regionen ar ocksé en stor vinnare, med en aterbetalningstid pa sju
manader. Om projektets arbetsmetoder i forlaingningen implementeras kommer san-
nolikt kostnaderna for projektledning att kunna minskas betydligt. I fa fall kommer
Ionsamheten att 6ka och aterbetalningstiderna att sjunka ytterligare.

Den storsta vinnaren for projektet far vi anda anse att individen/patienten ar. Perso-
nerna i malgruppen mar battre, kan arbeta mer och far darigenom bade en 6kad livs-
kvalitet och en forbattrad ekonomi.
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Inledning

Payoffs uppdrag

Payoff AB har fatt i uppdrag att komplettera den utvardering som Tranquist Utvirde-
ring AB har gjort av projekt Sakrare 6vergangar vid psykisk ohilsa. Payoffs uppdrag
bestar i att berdkna och beskriva den samhallsekonomiska resultat som projektet kan
skapa genom ett effektivare arbetssitt. Projektet finansieras av Finsam Lund.

Berdkningarna ar gjorda med hjilp av Payoffs modell for samhallsekonomiska utvér-
deringar av sociala insatser, NyttoSam. Utviarderingen grundar sig pa den information
om maélgruppen och deras viardkedja med och utan projektet, vilken arbetades fram i
workshop-form 2019-11-25. Deltagare pa workshopen var personal och ledning pa
Dalby vardcentral, projektledaren for projekt Sikrare 6vergangar vid psykisk ohilsa
samt forbundssamordnaren pa Finsam Lund.

Syftet med denna rapport ir att beskriva samhéllsekonomiska effekter pa kortare och

langre sikt av att infora det arbetssitt som utvecklats och implementerats inom ramen
for projekt Sakrare 6vergdngar vid psykisk ohdlsa. Rapporten utgor ett komplement
till 6vriga uppfoljningar och utvirderingar som gors av projektet.

Malet med rapporten dr att beslutsfattare och 6vriga berorda skall fa 6kad forstaelse
for virdet av sociala investeringar samt 6kad kunskap om de virden som skapas i pro-
jekt Sakrare overgdngar vid psykisk ohdlsa.

Rapportens uppligg

Rapporten innehéller f6ljande delar:

e Uppdraget, nagra utgadngspunkter och varfor beskriva samhillsekonomiska ef-
fekter av ett projekt.

e Projekt Sakrare 6vergéngar vid psykisk ohilsa beskrivs ur ett samhéllsekono-
miskt och socialt investeringsperspektiv.

e Sammanfattning.

Projekt Séakrare dvergangar vid psykisk ohéalsa
Projektet ar ett pilotprojekt som har utvecklat ett forandrat arbetssatt pa tva vardcen-
traler. Under projekttiden tillfors 50 procent psykiatrisjukskoterska samt 50 procent

socionom. Det allokeras ocksa lakarresurser och rehabiliteringskoordinatorresurser
inom vuxenpsykiatrin till projektet. Darutéver tillsitts en projektledare pa heltid.
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Syfte

Projekt Sakrare dvergdngar vid psykisk ohdlsa ska forenkla och férbattra forutsatt-
ningarna for individer med psykisk ohélsa att behalla, fa eller dterga i arbete. Projektet
ska ocksa mojliggora sdkrare och effektivare 6vergangar mellan primarvard och psyki-
atri samt sikrare 6vergdngar/samverkan mellan hilso- och sjukvard och deras sam-
verkansparter (arbetsformedling, forsakringskassa, arbetsgivare och socialférvalt-
ning).

Mal

e Att patienten upplever ett tydligt stod for atergang i arbete och om sjukskriv-
ning blir en del av patientens behandling ska den vara ritt, lagom, siker och
jamlik.

e Utarbeta modell for 6kad effektivisering mellan vardnivaer, myndigheter och
arbetsgivare.

Delmal

e Initiera titare och effektivare samverkansformer mellan primarvard, psykiatri,
arbetsformedling, forsakringskassa, socialforvaltning och arbetsgivare med ti-
diga individuella insatser.

e Utveckla samarbete mellan specialistpsykiatrin och vardcentralerna.

e  Utveckla former for samverkan med arbetsplatser och foretagshalsovard i
samband med sjukskrivning.

e Utveckling av samarbete pé ledningsniva mellan hélso- och sjukvard (primaér-
vard och specialistpsykiatri, socialférvaltning, forsidkringskassa och arbetsfor-
medling).

Nagra utgangspunkter kring samhallsekonomi

Ett arligt utanforskap for en individ kostar samhillet i genomsnitt cirka 600 000 kr
per person och ar. Det visar resultaten av de 6ver hundra olika sociala projekt, som
Payoff utviarderat samhillsekonomiskt. Kostnaderna for samhallet utgors dels av att
deltagaren inte arbetar och dels ir i behov av mera véard- och handlaggningsresurser
in vad som normalt skulle varit fallet om personen férsorjde sig sjialv och befann sig i
ett arbete.

Inom Payoff anser vi att samhéllets resurser ménga ganger inte anviands pa ett opti-
malt sitt for att forhindra och atgérda utanforskap. Konsekvensen av detta ar att allt-
for ménga manniskor hamnar i ett utanforskap som ofta tar lang tid att bryta. Nagra
exempel pé brister i samhaillets of6rméiga att arbeta rationellt:

e Ingen enskild aktor har ansvar for utanforskapet och ser darfor inte helheten.

e  Brist pd helhetssyn skapar “grazoner” angdende ansvar. Resultatet blir “stup-
rorsagerande” inom respektive organisationer. Det beh6vs mer fokus pé indi-
videns process.
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e Individer i atgarder har flera olika handlingsplaner, istéllet for en samordnad
handlingsplan med tydliga mal och med fokus pa arbete och att hallbar egen-
forsorjning.

e De flesta verksamheter inom vérden och sociala sektorn styrs och f6ljs upp
med fokus pa kostnader under det aktuella budgetéret, dvs. kortsiktigt.

¢ Kostnadsfixering och kortsiktighet gor att sannolika, framtida intdkter och
kostnadsreduceringar sillan berdknas eller synliggors.

Ovanstéende situation och beskrivning innebir i praktiken att ingen enskild aktor har
incitament for att ta ansvaret for ett utanférskap eller att satsa pa fraimjande, forebyg-
gande eller tidiga atgarder.

For att fa en mer genomgripande forandring kravs att insatser for malgrupper i utan-
forskap ses som en social investering dar initialkostnaden kan vara omfattande, men
som ocksa ger mdjligheter till en avkastning/aterbetalning/minskade kostnader pa
sikt. For detta kan det krivas att:

e Prova nya former for att organisera, samverka och styra verksamheter utifran
en helhetssyn.

e Arbeta med ett 1angsiktigt perspektiv och anpassa styr-, budget- och uppfolj-
ningssystem, dar moéjligheter till investeringar och samverkan skapas.

e Komplettera styrmodeller med samhillsekonomiska maél, berdkningar och
analyser for att bredda perspektiven.

e Tavara palarandet och de strategiska, strukturella och organisatoriska vér-
dena av ett projekt och implementera dessa i de reguljara verksamheterna.

Varfor samhillsekonomisk analys?

Det samhillsekonomiska perspektivet beskriver hur en viss insats, eller verksamhet,
har paverkat samhallet som helhet. Det lyfter fram hur samhallets olika aktorer, inklu-
sive deltagarna, paverkats med avseende pa de ekonomiska effekter som ar kopplade
till insatsen. Pa vilket sétt har t.ex. landsting/region paverkats i férhallande till kom-
munen, Arbetsformedling och Forsakringskassa?

Den traditionella projektredovisningen, uppfoljningen och utvirderingen av olika
sambhillsinsatser kommer oftast fram till att projektet genomfort planerade aktiviteter
och inom ramen for beviljad budget. Ett 1angsiktigt samhallsekonomiskt perspektiv
beskriver dessutom virdet av projektets eller insatsens langsiktiga nytta for samhallet.
Aven insatsens ekonomiska konsekvenser for individen beskrivs.

Genom att anvinda samhillsekonomiska berdkningar kan ytterligare kunskap om pro-
jektet lyftas fram. Det bidrar till lirandet om vilka effekter som uppstar. Mervirden
kan identifieras sa att det kan ske en fortsatt utveckling av metoder, samverkan och
sist, men inte minst, underlitta en spridning av resultatet och beslut om eventuell im-
plementering.

Vidare kan synliggorandet av den samhéllsekonomiska nyttan skapa underlag for dis-
kussioner kring hur finansieringen av liknande projekt och verksamheter ska fordelas.
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Det ger ocksa majlighet till att jamfora resultat fran olika projekt, for att pa sa sitt oka
den framtida nyttan/effekten av satsningar som genomfors med offentliga medel.

Nyttan med att redovisa samhillsekonomiska effekter

Genom att redovisa de samhéllsekonomiska effekterna av en insats kan beslutsfattare
fa en mer komplett bild for att kunna analysera resultat och effekter. Den traditionella
kostnadsredovisningen kompletteras med information om vilka intdkter och vilken
nytta som skapas genom satsningar pa mélgruppen for insatsen. Det bidra till att:

e Seinsatser inom varden och den sociala sektorn som investeringar och sats-
ningar pa valfard och inte bara som kostnader.

e Underlitta for en aktor att tinka pa helheten och se effekter, vilka i vanliga fall
ar dolda eftersom dessa poster inte syns i den egna redovisningen. P4 sa sétt
kan de aktorer som arbetar med insatserna undvika ~hemmablindhet” och
suboptimering.

e Motivera initiala kostnader for en implementering med tanke pa potentiella
resultat av insatsen = avkastning i form av 6kad nytta/intidkter och minskade
kostnader for samhillet pa langre sikt.

®pay 8



Beskrivning av typfall

Under varen 2018 gjorde Payoff en forstudie, dir vi prognostiserade de samhéllseko-
nomiska resultat och effekter som sannolikt skulle uppkomma genom det utvecklade
arbetssatt som projekt Sakrare dvergdngar vid psykisk ohdlsa skulle bidra till. I
denna slutrapport gor vi en beskrivning av de resultat som faktiskt har skapats pa
Dalby vardcentral. Underlaget for denna rapport bygger pa kunskap fran personal och
ledning pa Dalby vardcentral, vilka har jobbat inom projektet. Vi har dven tagit del av
sjukskrivningsstatistik for berérda patienter pa Dalby vardcentral. Underlagen fokuse-
rar pa hur patienterna forsorjer sig och hur stor omfattningen av stédet fran varden ar.
Vi tittar sedan pa hur individens situation utvecklas med hjilp av den arbetsmodell
som anvints inom ramen for projekt Sdkrare Gvergdngar vid psykisk ohdlsa.

Utgangsléage innan projektet

Malgruppen for projektet ar personer med psykisk ohilsa. I vart utgdngslage beskrivs
en bedomning avseende hur individerna i malgruppen i genomsnitt forsorjer sig samt
hur och i vilken omfattning de utnyttjar varden.

Genomsnittspatienten

Patienten ar delvis sjukskriven och tréffar lakare pa vardcentral varannan ménad, dvs.
sex ganger per ar.

Utover traffar med sjukskrivande likare far malgruppen foljande behandlingar:

e 70 procent av malgruppen far insatser i form av KBT/terapi; ca &tta gnger
per ar.
e fem procent av malgruppen far insatser i form av sjukgymnast/FAR; ca fem
génger per ar.
e tvd procent av mélgruppen far insatser fran smartklinik; ca 20 génger per ar.
e fem procent av malgruppen fir insatser inom psykiatrin;
o lakare fyra ganger per ar.
o psykolog 20 génger per ar (ibland betydligt mer).
e maélgruppen medicinerar, men i genomsnitt sker det inte i ndgon stor omfatt-
ning; kostnad ca 500 kr per person och ar.

Forsorjning:

e Genomsnittlig tjanstgoringsgrad: 80 procent.
e Genomsnittlig grad av sjukskrivning: 50 procent (pa 80% tj-grad).

Utover olika vardinsatser orsakar malgruppen omfattande administration pa grund av
hantering av remisser. Remisserna skickas mellan olika vardgivare. I relativt stor om-

fattning accepteras inte remisserna hos mottagande vardinstans, utan skickas tillbaka
eller skickas vidare. Mélgruppen orsakar i genomsnitt foljande administration:
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e Skoterska och/eller 1ikarsekreterare hos remitterande respektive mottagande
mottagning; atta timmar per ar och patient.
e Samverkan mellan myndigheter och arbetsgivare, en timme per individ och &r.

Efterlage: projektets arbetsmetod ar faktiskt implementerad

Med hjilp av de utokade resurserna/kompetenserna och den utvecklade vardkedjan
pa Dalby vardcentral far patienterna ett forstarkt stod. Jamfort med utgangsliget pa-
verkas varden pé foljande sitt;

e Antalet remisser minskar med 40 procent
e Antal lakarbes6k minskar med 20 procent
o  Ovriga vardresurser ir oforindrade jimfort med utgéngsliget

Enligt statistik frdn Dalby Vardcentral har patienternas sjukskrivningar minskat pa
grund av det arbetssatt som utvecklats med stod fran Finsam Lund. Statistiken visar
att sjukskrivningarna for patienterna pa Dalby vardcentral har minskat med 12 pro-
cent mellan 2018 och 2019t.Det betyder i sin tur att dessa personer i motsvarande om-
fattning Okar sitt arbetskraftsdeltagande, det vill siga bidrar med ett 6kat produktions-
varde i samhallet.

t Baserat pé antal sjukfall fordelat pa sjukskrivningsgrad januari 2018-november 2019, Vardcentralen Dalby. Diagnos, Foo-
F99, Psykiska sjukdomar och syndrom samt beteendestorningar.
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Samhallsekonomiskt resultat

Nedan redovisas en sammanstallning av resultatet frin de samhéllsekonomiska berak-
ningarna som ar gjorda for projektet. I berdkningarna utgar vi fran att verksamheten
som omfattas av projektet behandlar 160 patienter per ar. Samtliga patienter i denna
utvardering bedoms ha en arbetsgivare. Se dven beskrivning under rubriken Beskriv-
ning av typfall.

Definition av nyckeltal

De intdkter som beskrivs bestar dels av vardet av den 6kade produktionen som indivi-
derna dstadkommer genom att projektet stodjer patienterna till 6kad tjanstgoring, dels
av vardet av den minskade resursforbrukning som ar ett resultat av projektets effekti-
vare vardprocess och att patienterna mar battre. Intakterna ar arligen aterkommande.
Forbattras/tillfrisknar patienterna ytterligare i framtiden kommer intékterna att 6ka
och forsamras patienterna kommer de framtida intdkterna att minska.

Lénsamhet beskriver vardet som finns kvar efter att kostnaderna for projektet har rak-
nats bort, dvs. intdkter minus kostnader. Eftersom intdkterna &r arligen aterkom-
mande medan projektkostnaden ir en engéngspost kan 16nsamheten péa kort sikt vara
l14g eller negativ, medan den pé sikt kan skapa betydande viarden i samhillet. Ett alter-
nativt satt att berdkna lonsamheten ar att “skriva av” projektkostnaden under de antal
ar som insatsen bedoms ha effekt pa deltagarnas beteende.

Aterbetalningstid #r den tid som det tar for samhillet att fA tillbaka de resurser som
har satsats i projektet Sakrare 6vergdngar vid psykisk ohilsa, dvs. den tid det tar for
att skapa intdkter som Gverstiger projektkostnaden.

Med potential avses de outnyttjade intakter och de kostnader som finns for patien-
terna. D& patienterna 6kar sin tjanstgoringsgrad och minskar sina behov av st6d frén
hilso- och sjukvarden frigors en del av den ursprungliga, tillgéngliga potentialen vilket
innebar att samhillets kostnader for deras utanforskap minskar. Om alla patienter
kommer i heltidsarbete utan subventioner och ingen av patienterna har kvar négot be-
hov av stod fran vard och myndigheter har all potential frigjorts. Det innebar att mins-
kad potential ska tolkas som att insatsen har gatt i positiv riktning.

Projektets resultat

Projektets arbetsmetod skapar i genomsnitt en samhallsekonomisk intdkt motsva-
rande 56 000 kr pa &r och patient, jimfort med den ordinarie virdkedjan. Intdkten be-
star dels av 49 000 kr per ar i 6kat produktionsvirde genom att patienten kan oka sin
tjanstgoringsgrad. Dessutom bestér intdkten av 7 000 kr per ar minskade kostnader
for resursforbrukning inom vardkedjan.
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For den totala patientgruppen pa 160 individer motsvarar det en samhallsekonomisk
intéikt p4 9 mkr per ar. Aterbetalningstiden for den samhillsekonomiska insatskostna-
den blir da enbart tre ménader.

De stora vinnarna ar Forsakringskassan, patienterna och landsting/region.

e Forsdkringskassans okade intdkter/minskade kostnader motsvarar 4 mkr per
ar. Detta bestar av minskade kostnader for sjukpenning och handlaggning.

e Landstingets/Regionens 6kade intdkter/minskade kostnader motsvarar
658 000 kr per ar. Intidkten bestar av minskade kostnader for vard och 6kade
skatteintakter.

¢ Den totala patientgruppen (160 st) 6kar sin disponibla inkomst med 1 mkr per
ar. Det beror pi att patienterna i storre utstrackning far stéd att komma till-
baka i arbete, jamfort med den tidigare/ordinarie vardkedjan.

Tabell 1. Sammanstillning av intékter och aterbetalningstid for samhaéllet och berérda ak-
térer.

Nyckeltal per aktor Utfall*
Intdkter, samhallet efter ett/fem ar 9 mkr/44,9 mkr
Intakter, Forsakringskassan totalt efter ett/fem ar 4 mkr/20 mkr
Intakter, landsting/region efter ett/fem ar 658 000 kr/3,3 mkr
Intakter, kommunen efter ett/fem ar 248 000 kr/1,2 mkr
Okad disponibel inkomst fér deltagarna efter ett/fem ar 1 mkr/4,9 mkr
Aterbetalningstid samhallet 3 ménader

* Beloppen avser de totala utfall som har skapats av de 160 patienter som ingétt i underlaget for berdkning-

arna.

Intakter

I tabell 2 nedan redovisas en sammanstillning 6ver de intdkter projektet genererat pa
kort sikt (ett ar) och pa medellang sikt (fem ar) for samhallet som helhet samt uppde-
lat pa forsdkringskassan, landsting/region och kommun.

Tabell 2. Intékter pa kort och medellang sikt for samhéllet som helhet samt for Férsak-
ringskassa, landsting/region och kommun.

Totalt, kort Per deltagare, = Totalt, medellang sikt

sikt (1ar) kort sikt (5 ar)
Sambhallet 8984 000 kr 56 000 kr 44 919 000 kr
Férsakringskassa 4 000 000 kr 25 000 kr 20 000 000 kr
Landsting/region 658 000 kr 4 000 kr 3 288 000 kr
Kommun 248 000 kr 2 000 kr 1 241 000 kr

De 6kade intdkterna for Forsakringskassan bestar av minskade kostnader for sjukpen-
ning och handlaggning. De 6kade intdkterna for landstinget beror p& minskade
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kostnader for sjukvard och 6kade skatteintikter. Sannolikt betyder det ocksa att delta-
garna mar battre. Kommunens intdkter bestar av 6kade skatteintikter. Arbetsfor-
medlingen paverkas inte, d& ingen av patienterna som ingar i underlaget for dessa be-
rakningar har négot stod fran Arbetsformedlingen.

Lénsamhet

I tabell 3 nedan redovisas en sammanstéllning 6ver insatsens resultat/l6nsamhet for
samhallet som helhet och for Forsikringskassan, landsting/region samt for kommu-
nen. Lonsamheten redovisas savil ur ett kortsiktigt som ett medellangt perspektiv.
Dessutom redovisas aterbetalningstiden, vilken anger efter hur lang tid insatskostna-
den ar aterbetald i form av 6kade intdkter och/eller minskade kostnader.

Tabell 3. Lonsamhet pa kort och medellang sikt samt aterbetalningstid fér samhallet
som helhet samt for olika sektorer i samhallet.

Per Payoff
Medellang deltagare, -tid, Per deltagare,
Kort sikt sikt kort sikt man medellang sikt
Samhallet 7 183 000 kr 43 118 000 kr 45 000 kr 3 269 000 kr
Forsakringskassan 3638000 kr 19 638 000 kr 23 000 kr 2 123 000 kr
Landsting/region 296 000 kr 2926 000 kr 2000 kr 7 18 000 kr
Kommun -114 000 kr 879 000 kr -1 000 kr 18 5 000 kr

Aterbetalningstiden for sivil Forsikringskassan som landstinget/regionen 4r under
ett ar, dvs. insatsen ar 1onsam redan under det forsta aret. For kommunen ar intak-
terna under forsta aret mindre &n insatskostnaden. Men efter manad 18 &r insatsen
I6nsam aven for kommunen. Arbetsformedlingen bidrar till insatskostnaden, via Fin-
sam Lund, men har inga intdkter. Darfor kommer Arbetsformedlingen i detta projekt
att ha en negativ lonsamhet.

Eftersom projektet ar finansierat av Finsam Lund utgar vi i dessa berdkningar fran att
insatskostnaden fordelas lika mellan Forsdakringskassan, Arbetsformedlingen, lands-
ting/region och kommunen. Om projektet i framtiden implementeras och finansie-
ringen da dndras kommer dven l6nsamheten for respektive aktor att dndras. For de
aktorer som tar ett storre ansvar for insatskostnaderna kommer i s fall l6nsamheten
att sjuka och aterbetalningstiden att 6ka. For de aktorer som fir minskade insatskost-
nader sker det motsatta.
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Analys och sammanfattning

Sambhillets intdkter d&r summan av virdet pa den produktion som skapas nar individer
kommer i arbete eller kan oka sin tjanstgoringsgrad samt vardet av den minskade re-
sursférbrukning som uppstar nir personerna maér battre och behover mindre stod fran
hélso- och sjukvirden samt andra aktorer in samhéllet. En insats blir Iénsam nir in-
takterna Overstiger kostnaderna for insatsen. I denna utvardering har vi utgétt fran att
kostnaderna for insatsen fordelas lika mellan parterna inom Finsam Lund.

Statens intédkter for patienterna 6kar pa grund av projekt Sakrare overgdngar vid
psykisk ohdlsa. Forsakringskassan ar den stora vinnaren inom den statliga ekonomin.
Arbetsformedlingen paverkas endast i sin roll som delfinansiir, d4 alla patienter som
omfattas av dessa berdkningar har en arbetsgivare och inga anstéllningar i typfallen ar
subventionerande. I 6vrigt far staten dven intédkter i form av indirekta skatter pa den
okade produktionen som skapas nir patienterna arbetar mer.

Regionens/landstingets intdkter bestar av minskade kostnader for vard och ckade
skatteintidkter nir patienterna kan 6ka omfattningen som de arbetar.

Kommunen har inga kostnader for patienterna, men genom den effektivare vardked-
jan okar kommunens skatteintiakter nir fler patienter kan arbeta mer.

Individernas disponibla inkomster 6kar genom att flera har kommit i arbete alterna-
tivt kan oka sin tjanstgoringsgrad. Darigenom far individerna totalt sett en hogre 16n
jamfort med den ordinarie vardkedjan.

Aterbetalningstiden for samhillet for de resurser som har satsats i projekt Sikrare
overgdngar vid psykisk ohdlsa ar tre ménader, vilket far betecknas som en kort tid.
Om deltagarnas status och arbetsforméga 6kar i framtiden kommer aterbetalningsti-
den att minska ytterligare. Om insatsens resultat inte dr héllbara kommer deltagarna
att forsdmras och diarigenom kommer aterbetalningstiden att férlangas.

Social investering

Utifran resonemanget ovan anser Payoff att projekt Sikrare 6vergangar vid psykisk
ohilsa bor ses som en social investering. Extra resurser tillfors for att sdkerstélla en ef-
fektivare process for individen/patienten att terga i arbete. Genom att samhallet ger
ett utokat stod minskar och forkortas behovet av sjukskrivning. Regionen kommer
dirigenom att f4 6kade kostnader for personal. Samtidigt underlittas personalens ar-
bete, antalet remisser som skickas tillbaka minskar och framfor allt leder det till att in-
dividen och samhallet tjanar pa att individen minskar sitt behov av sjukskrivning.
Samtidigt har personalens arbetssituation forbattras med hjalp av den utvecklade
vardkedjan och de tillférda resurserna.
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Vad kostar det att inte géra nagra insatser?

Inom ramen for projekt Sdkrare 6vergangar vid psykisk ohdlsa har resurser satsats
pé en mélgrupp som har behov av stod och hjalp for att klara av att fungera i sam-
héllet. Insatsen har gjorts genom att effektivisera stodet och vardkedjan for malgrup-
pen jamfort med den ordinarie vardkedjan.

Vid en forsta anblick kan det anses vara dyrt att stodja denna grupp. Genom att titta
pé vardet av den produktion som individerna skulle kunna skapa om de var i arbete
och dessutom lagga till vardet av den resursforbrukning som faktiskt férekommer far
vi ett matt pa vad det kostar att inte vidta nagra insatser for denna malgrupp.

Samhallets potential, dvs. den totala kostnaden, for dessa 160 individers utanforskap
med den ordinarie virdkedjan adr 68,5 mkr per ar, vilket motsvarar ca 430 000 kr per
ar och individ. Genom att sitta in en effektivare virdkedja minskar samhillets kostna-
der for varden och samhaillets intdkter for individernas produktionsviarde 6kar. Genom
inforandet av den effektivare vardkedjan forbattras samhaillets ekonomi med 9 mkr
per ar, varav merparten skapas genom att patienterna kan arbeta i en 6kad omfatt-
ning.

Darmed ar det tydligt hur det ar viktigt att fokusera bade pé att vardinsatsen blir kost-
nadseffektiv och att patienterna ska komma i arbete och dirigenom kunna forsorja sig
sjalva. Samhallet tjanar 1,2 mkr per ar pa att vairden kostnadseffektiviseras, men den
stora samhillsekonomiska vinsten, 7,8 mkr per ar, uppstar genom att patienterna i
storre utstrackning kan delta i arbetslivet.

Avslutning

Denna analys av projekt Sdkrare 6vergangar vid psykisk ohdlsa, vilken genomforts
med underlag fran en workshop, ger en bild av vilken ekonomisk potential som finns
nir relevanta resurser sitts in for att bryta ett utanforskap.

Ur ett samhallsekonomiskt perspektiv finns mycket att vinna pé att bryta utanférskap
och att tiden i utanforskap forkortas. Som vi tidigare nimnt kostar ett arligt utanfor-
skap normalt kring 600 000 kronor per ar for en person i arbetsfor alder. Detta belopp
ar berdknat med utgingspunkt fran att personen inte har nagot arbete, dvs. inte
skapar ndgon produktion, samt forbrukar samhéllets resurser inom halso- och sjuk-
vard, omsorg och myndigheter. Om individerna dessutom ar i behov av specialiststod
okar potentialen for de samhallsekonomiska vinster som kan uppkomma ytterligare.

Forutom samhillsnyttan leder manga ganger denna typ av projekt dven till att patien-
terna/individerna sjilva far en forbattrad ekonomi och formodligen dven en okad livs-
kvalitet och forbattrad hilsa.
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Till sist

Denna utvirdering visar att en virdkedja som stodjer patienten pa det sitt som Sdk-
rare 6vergangar vid psykisk ohdlsa har gjort skapar positiva resultat bade for mél-
gruppen och for samhillet. Payoff hoppas att uppfoljning och 6vriga utviarderingar i
kombination med det samhallsekonomiska perspektivet i denna rapport ger tillrackligt
med underlag for att berérda parter och myndigheter ska kunna fatta beslut hur erfa-
renheter fran projekt Sdkrare overgangar vid psykisk ohdlsa ska kunna tas tillvara
och bidra till fortsatt utveckling pa ett effektivt sitt.

Goteborg 2020-02-12

Jonas Huldt och Claes Malmquist, Payoff AB
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