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Benchmark vs. verhandelte BR 2017

Verhandelte Baserates korrelieren mit HSK-Benchmark | PCA-Cluster
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Entwicklung Fallzahlen Akutsomatik
2012 bis 2015
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Entwicklung Spitalaufenthalte < 2 Tage

2012 bis 2015
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Aufenthalte < 2 Nachte

< 2 Nachte
35%

Ubrige
65%

Okonomische Hypothese
35% der Spitalkapazitat ist
tendenziell fehlbelegt
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Spitalinvestitionen

Ungefahr 20 Milliarden Franken in den nachsten Jahren

ambulanter Bereich
25%

stationarer Bereich
75%
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Praktisch uberall
Kapazitatserhohungen
im stationaren Bereich

—

Nur noch
1 und 2-Bettzimmer

(o
(o

Hohe Investition in Alle rusten auf

Komfort und Hotellerie
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Sind seit Einfuhrung der
neuen Spitalfinanzierung
Tendenzen hin zu einer
Spezialisierung von
Kliniken oder eine
Konzentration von

bestimmten
Patientengruppen
erkennbar?




Spezialisierung oder Konzentration
im Leistungsangebot

: NP

Ein Fallpauschalen- Der Gesetzgeber... Im Ausland...

system...

...gibt Anreize zur Speziali- ...férdert mit der neuen ...sind teilweise Speziali-

sierung (Skaleneffekte) Spitalfinanzierung den sierungstendenzen
Wettbewerb zwischen den erkennbar

...fordert die Qualitat Kliniken
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Methodik

ausschliesslich auf

Aus- elektive
schlusse Fille

Kliniken ohne (wo der Patient|Arzt
vollstandige Daten Uber bewusst ein Spital wahlt)
4 Jahre

Kiniken der Kliniken sind

medizinische Akut- anonymi-
Statistik somatik siert

der Krankenhauser der im Fokus : :
nd regional nicht
Jahre 2012 - 2015 u gl |

zugeordnet

Quelle:
Masterarbeit ,Spezialisierungs- und Konzentrationstendenzen in der stationdren akutsomatischen Versorgung seit Einfuhrung der neuen

Spitalfinanzierung” basierend auf der medizinischen Statistik der Krankenhauser 2012 - 2015.
Autor: Alex Friedl, Sanitas Versicherungen

Auswertungen: Pierina Da Costa, Helsana Einkaufsanalytik
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Spezialisierung
Prozentualer Anteil verwendeter Basis-DRGs gemessen an der maximalen
Anzahl Basis-DRGs

BFS A 2012-
Bezeichnung 2015in %

MaX|maI mogliche Basis-DRG gemass -6.42%
Fallpauschalen-Katalog SwissDRG en

K111 Universitatsspitaler 85.70% 85.50% 86.60% 87.50% 2.10%
K112 Zentrumsspitaler 58.30% 59.20% 59.00% 59.50% 2.06%
K121 Grundversorgungsspitaler Niveau 3 45.80% 46.50% 46.20% 47.10% 2.84%
K122 Grundversorgungsspitaler Niveau 4 32.30% 32.80% 34.00% 33.20% 2.79%
K123 Grundversorgungsspitaler Niveau 5 25.40% 24.50% 24.50% 24.40% -3.94%
K231 Spezialkliniken Chirurgie 14.80% 15.10% 15.20% 15.40% 4.05%

Keine Tendenz zur Spezialisierung erkennbar - im Gegenteil
das Behandlungsspektrum hat sich leicht erweitert

EINKAUFSGEMEINSCHAFT 711
COMMUNAUTE D'ACHAT " E
15 Veranderungen bei den Spitalern und Herausforderungen bei zukinftigen Verhandlungen | Peter Graf COOPERATIVA DI AcaQuIsTl -~ [



Konzentration

Kliniken mit hohem Anteil VVG-Patienten gewinnen vor allem OKP-Patienten

Abhangigkeit zwischen VVG-Patientenanteil und

Gewinnung Marktanteile Allg. Patienten .
. ] / Zwischen 2012 und 2015
o [ J
[ ]
L ]

= = +1'689 OKP-Patienten

) . . O
0.8

* +650 VVG-Patienten

+2'339 | Elektive Eingriffe pro Jahr

0.7

Anteil VVG-Patienten

Chirurgische Spezialkliniken
konnten Fallvolumen an elektiven
Eingriffen um 17% steigern

15 -1 05 0 05 1 1.5 2 25

Relative Martanteilsverdnderung 2012-2015 Allgemeinpatienten
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Fazit

Der Wettbewerb Kliniken mit
spielt offensichtlich tiefem Anteil an
zwischen den VVG-Patienten
Spitalern, da verlieren
erhebliche tendenziell
Verschiebungen von OKP-Patienten
. . Fallvolumen auf
Chirurgische Ebene Klinik
Spezialkliniken erkennbar sind
boomen und o :
ewinnen eine S
g Keine hohem Anteil an
grosse Anzahl D ;
Spezialisierungs- VVG-Patienten

elektiver Falle :
tendenzen konnten eine
Keine seit 2012 hohe Anzahl

hinzu

Konzentrationen erkennbar OKP-Patienten
im Markt seit hinzugewinnen
2012 erkennbar
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Entwicklung Rehabilitation
Fallzahlen (2012 bis 2016)
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—Reha Falle
~——DRG Falle
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Entwicklung Rehabilitation stationar

Fallzuwachs (2012 bis 2016) nach den wichtigsten Major Diagnostic
Categories (MDC)

DRG DRG Reha
Falle Nachte Falle

08: Krankheiten und Stérungen an Muskel-Skelett- 0.7% 14.5% 6.1% 9x
System und Bindegewebe

05: ‘Krankhelten und Stérungen des 4.3% 6.5% 17.6% x
Kreislaufsystems

04: Krankheiten und Stérungen der Atmungsorgane 8.4% -12.0% 19.2% 2.5x

Etwa 1/3 aller DRG Falle und etwa die Halfte aller
Reha Falle beziehen sich auf diese drei MDCs.

EINKAUFSGEMEINSCHAFT [T
COMMUNAUTE D'ACHAT [ EH
20 Veranderungen bei den Spitalern und Herausforderungen bei zukUnftigen Verhandlungen | Peter Graf COOPERATIVA DI AcquisTl [



Entwicklung Rehabilitation stationar

Anzahl Entlassungen nach Aufenthaltsdauer (2012 bis 2016)

21

Anzahl entlassene Patienten
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Anzahl gelegene Tage bis Austritt

Die durchschnittliche Aufenthaltsdauer der Reha
fluktuiert um 24 +/- 0.5 Tage. Das ist keine
wesentliche Veranderung
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Entwicklung Rehabilitation stationar
Akut Entlassungen in die Reha (2012 bis 2016)

90%
80%
70%

60% W Wachstum Entlassungen

>0% in die Reha
40%

30%
20% -
10% -

0% -
-10%

~ Wachstum DRG Falle

Wachstum gemessen bei 4 der 5 Spitadler, welche die
meisten Akutfalle in die Reha entlassen.
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Baserates gleichen sich an

Wie soll die steigende Anzahl Kurzauftenthalte
berucksichtigt werden?
- ambulant vor stationar

Wie wird Wirtschaftlichkeit bemessen:
Sind nur 1er- oder 2er-Zimmer KVG-konform?
Wer bezahlt die Abschreibungen fur die zu teuren
Investitionen?

Transparenz bei der Aufteilung der
VVG-Kosten versus resultierende Ertrage

Steigende Reha-Quoten, Reduktion
Aufenthaltsdauer in Akutspitalern
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Ansatz Weiterentwicklung
Preisfindung

Ressourcen- (Qualitat)
Effizienz

Benchmark

Mindest- Kodier-
Fallzahlen qualitat
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