Fiche d’information

Les méthodologies de

regroupement classent les patients

dans des groupes homogénes
sur les plans statistique et clinique
selon les données cliniques

et administratives recueillies.

Le classement des patients selon
le niveau de gravité est essentiel
a l'utilisation des ressources et aux

comparaisons entre les organismes

de santé.

Les établissements de santé
utilisent depuis longtemps ces
méthodologies de regroupement
et les indicateurs connexes

pour planifier, surveiller et gérer
efficacement leurs services.

Qui nous sommes

Fondé en 1994, I'ICIS est un organisme
autonome sans but lucratif qui fournit

de l'information essentielle sur le systeme
de santé du Canada et sur la santé

des Canadiens. Il est financé par les
gouvernements fédéral, provinciaux

et territoriaux et supervisé par un conseil
d’administration formé de dirigeants

du secteur de la santé de partout au pays.

Notre vision

Contribuer a améliorer le systeme

de santé canadien et le bien-étre

des Canadiens en étant un chef de file
de la production d’information impartiale,
fiable et comparable qui permet aux
dirigeants du domaine de la santé de
prendre des décisions mieux éclairées.

Groupes clients

SCIPP

Méthodologie de regroupement et de pondération
de l'utilisation des ressources

Qu’est-ce que le SCIPP?

Le Systeme de classification des patients hospitalisés en
psychiatrie (SCIPP) est une méthodologie de regroupement qui
sert a catégoriser les données sur les évaluations soumises par
les organismes participants au Systéme d’'information ontarien sur
la santé mentale (SIOSM) de I'Institut canadien d’information sur
la santé (ICIS). Les organismes participants en Ontario comprennent
les hopitaux généraux disposant de lits en santé mentale pour
adultes hospitalisés et les hdpitaux psychiatriques spécialisés.

Les évaluations sont classées dans des groupes précis en fonction
de leurs similarités sur le plan clinique et sur le plan de l'utilisation

des ressources. Lapplication de la méthodologie de regroupement

du SCIPP fournit une estimation, ou un échantillon, des ressources
utilisées par chaque groupe, qui peut étre utilisée a des fins de
planification, d’affectation des ressources, d'assurance de la qualité
des données et de financement. Les méthodologies du SCIPP et des
jours-patients pondérés ont été mises au point par le groupe de travail
technique sur la santé mentale du Comité mixte des politiques et de
la planification, un partenariat entre I'’Association des hdpitaux de
I'Ontario et le ministére de la Santé et des Soins de longue durée
de I'Ontario, a partir des données du SIOSM soumises par les
établissements de I'Ontario.

Structure

® | e SCIPP contient neuf catégories.

® Chaque catégorie comprend un
certain nombre de groupes.

® | es catégories 1 a 7 sont classées
selon une hiérarchie clinique,
de celle qui consomme le plus
de ressources a celle qui en
consomme le moins.

® |es catégories Données non
groupables et Données non liées
a la santé mentale ne font pas
partie du classement hiérarchique
et sont utilisées seulement dans
des situations particuliéres
lorsque les autres catégories
ne s’appliquent pas.

www.icis.ca

Schizophrénie et autres

troubles psychotiques | 18 9roupes

Troubles cognitifs | 4 groupes

Troubles de I'humeur | 12 groupes

Troubles de la personnalité | 2 groupes

Troubles de I'alimentation | 1 groupe

Troubles liés a la
consommation de | 3 groupes
substances psychotropes

Autres troubles | 7 groupes

Données non groupables | 1 groupe

Données non liées

: , 1 groupe
a la santé mentale | 1 group
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Canadian Institute
for Health Information




Rapports
du SCIPP

Linformation recueillie pour le
SIOSM est utilisée pour produire
des rapports sur les jours-patients
pondérés du SCIPP. Ces rapports
sont produits par I'lCIS sur une
base trimestrielle et résument les
caractéristiques des personnes

et des établissements sur le plan
clinique et de l'utilisation des
ressources. lls s'adressent a divers
publics, notamment les analystes
financiers et les analystes d'aide
a la décision, les coordonnateurs
de l'instrument d’évaluation des
résidents (RAI), les administrateurs
des établissements, ainsi que les
équipes de gestion des régions
sanitaires et des ministéres

de la Santé.

Il existe deux types de rapports
sur les jours-patients pondérés
du SCIPP :

® |es rapports sur les
établissements, qui fournissent
de l'information sommaire sur
chaque patient et I'établissement;

® |les rapports comparatifs,
qui fournissent de l'information
sommaire sur tous les
établissements qui participent
au SIOSM.
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Etapes dattribution
d’'un groupe du SCIPP

Un groupe du SCIPP est attribué a une évaluation
donnée de la fagon suivante :

Calcul des indicateurs

Sélection des catégories du SCIPP

Sélection du groupe approprié
du SCIPP dans la catégorie

Autres ressources

Site Web de I'lCIS : www.icis.ca/groupesclients
® SCIPP Grouping Methodology and CMI Values for SWPD
Methodology (en anglais seulement)

® OHMRS Interpreting SWPD Reports (en anglais seulement)

Centre d’apprentissage de I'ICIS :
https://learning.cihi.ca

® S|IOSM — méthodologie du SCIPP et interprétation
des rapports sur les jours-patients pondérés du SCIPP

— ateliers
— cours d'autoapprentissage

®* OMHRS-SCIPP Methodology and SCIPP
Weighted Patient Day (SWPD) Report Interpretation
(en anglais seulement)

Des questions ou des commentaires?

Courriel : groupesclients@icis.ca.



