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Le groupe Cliniques Valens
lI. Besoin croissant : état des lieux
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Le groupe Cliniques Valens :

en bref

\"I KLINIKEN VALENS

Centre de
réadaptation
Valens (VAL) :

Nombre de lits ; 150

* Neurologie

* Réadaptation
neurologique précoce

* Musculo-squelettique

k" REHABILITATIONSZENTRUM
VALENS

Centre de réadaptation
Walenstadtberg

(WSB) :
Nombre de lits : 70

» Oncologie

* Pneumologie

»  Gériatrie

* Musculo-squelettique

\" REHABILITATIONSZENTRUM

SZE
WALENSTADTBERG

Clinique Rheinburg
Walzenhausen (WL2Z) :

Nombre de lits : 70

* Neurologie

+ Réadaptation
neurologique précoce

* Musculo-squelettique

# 95 000 journées de soins
# 290 lits

# 3500 patients stat.
# 800 collaborateurs

# 5 centres ambulatoires
# 85 MCHF de chiffre d’affaires

\"I KLINIKEN VALENS

‘ Réadaptation
stationnaire

® Réadaptation
ambulatoire

Portrait :

Fondation suisse avec de courtes
voies décisionnelles

Groupe de cliniques avec des sites
d’implantation forts et autonomes

Utilité publique

Indépendance

Expérience et solide implantation
Offre interdisciplinaire compléte
Dynamisme et innovation
Culture et éthique positive vécue

Actif a I'échelon régional et
suprarégional




Le groupe Cliniques Valens : \ KLINIKENVALENS

structure organisationnelle

Conseil de fondation

Présidence de la
direction

Direction

I

l

I

Centre de réadaptation Centre de réadaptation Clinique Rheinburg Ambulatorium Domaines
Valens Walenstadtberg Walzenhausen St-Gall centraux
Services Finances Gestion du Développement
centraux et informatique personnel d'entreprise

Marketing et
communicatio
n

centraux 1AQ

Servi Jini Développement
SIVICES Candues de I'organisation
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Les cliniques Valens se dirigent vers Zurich I KLINIKENVALENS

- Réadaptation sur le site du Triemli
(stationnaire et ambulatoire)

» Les cliniques Valens ont réussi a
s’imposer malgré la concurrence

« En prévision : env. 120 lits ;
réadaptation neurologique, musculo-

. i . Stadt Zirich

squelettique, interne et cardiaque oy SedeetalTrem

« Coopération prévue avec I'hdpital
municipal Waid et 'H6pital universitaire
de Zurich

* KLV acquierent les droits sur le terrain
constructible

- Travaux de projet intensifs

en cours v

» Mise en service prévue :
2022/ 2023

KLINIKEN
VALENS
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Besoin croissant : Etat des lieux des principaux i KLINIKENVALENS
leviers
2012 - 2017 2018 ss

1 Changement démographique ’ ’ ’

7 Chronicisation croissante ’ ’ ”
3 Progrés médical ’ ’ ’

Utilité clinique / efficacité

4 de la réadaptation (’ ) ’ ’
Utilité sur le plan de I’économie

S de la santé (-) ’ ’

6 Pression sur les co(ts pour les soins
aigus / pour tous les types de soins ’ ’

PP

/  Gravité croissante ’

Il. Besoin croissant



Changement démographique VY KLINIKENVALENS

Population résidente permanente en Suisse
Pyramide des ages de la population en

2045 Age
120 - V— - A

| Jdmmes | [ ] . Tngﬁ‘nmé'

110 -

100

Age en années

40 -
30 - FNONR s SR
20 -
10 -
0 ! 1 ) - -
80 70 6 50 40 30 20 10 O 10 20 30 40 50 6 70 80
Nombre d’habitants en milliers Nombre d’habitantes en milliers
31 décembre 2013 31 décembre 2045
===  Observations wes Scénario « élevé » B-00-2015
—
=== Scénario de référence A-00-2015
ww  Scénario « bas » C-00-2015
Source : OFS, scénario 2015 Graphique : OFS, compléments : RA Online
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Changement demographique \ KLINIKENVALENS

Il. Besoin croissant




Augmentation des maladies chroniques \ KLINIKENVALENS

Probléme de santé durable selon I’age, 2012 lMustr. 7.1

60%

50%

—

40%

30%

48,3
44,1

20% T ol

q-

15-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65-74 75+

10% 19,

3

20,9

0%

Groupes d’age

- Hommes Femmes ] Intervalle de confiance 95%

Source : OFS - ESS © Obsan 2015
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Progres médical / efficacitée

Il. Besoin croissant

\"I KLINIKEN VALENS

Nouvelles technologies

Programmes de plus en plus
basés sur des données probantes

Recherche sur les services de
santé conjointe avec des
partenaires du systeme

Mesures des données finales a 3
et 6 mois

Nouveaux domaines de
prestations (p. ex. readaptation
oncologique)

Proximité substantielle avec
I’hépital pour soins aigus / mise en
reseau

Numeérisation




Utilité pour 'économie de la santé VY KLINIKENVALENS

Interaction coordonnée des principaux intervenants

Case management / échange des données / coordination

de soins a

S . Visite de By ASSUreUrs Service domicile (Spitex)
lagnostic réadaptation/ Visi te social Thérapies
planification medecm : ambulatoires

Prise en Mé i

g édecin

Serv_lce de famille Centres
social vieillesse

Conseil en
nutrition

Home de
réadaptation

Prestataire de soins aigus

Réadaptation

Prestataire de soins ultérieurs

0in croissant




Charges d’exploitation en millions de francs

Codts et pression sur les colts

25 000

20 000

15 000 |

10 000 |

5000 |

5,4%

2005 2006

Hopitaux

généraux

2007 2008 2009 2010 2011

B Cliniques de réadaptation

2012 2013 2014 2015

\"I KLINIKEN VALENS

Forte hausse des codts hospitaliers
Enorme pression sur les codts
Part de la readaptation stable a env. 5%

Conséquences de la pression sur les codts
des établissements de soins aigus :

Davantage de patients en réadaptation
Mises en réseau / coopérations

Sortie la plus rapide possible

Sortie la plus ponctuelle possible

L 20 2 B

Autant que possible, pas de patients en
retour

7

Le moins de charge de transfert
possible

Des patients le plus possible satisfaits

v v

Des chemins le plus possible « rodées »




Gravité croissante

Il. Besoin croissant

\"I KLINIKEN VALENS

Admissions croissantes depuis les
structures de medecine intensive

Les centres hospitaliers et hopitaux
universitaires sont de plus en plus
importants comme assignants pour
la réadaptation

Patients avec des degrés de gravité
de plus en plus importants (FIM)

La durée des séjours en hopital pour
soins aigus diminue et elle augmente
en réadaptation

Collaboration avec les hopitaux de
soins aigus (p. ex. Stroke Unit) est
de plus en plus importante pour la
gualité du traitement et la complexité
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La structure s’adapte au financement VY KLINIKENVALENS

Qu’on le veuille ou non :

la structure et ’'aménagement de chaque
systeme de santé s’ajustent (exclusivement)
au financement !

R

= Autant que possible, des tarifs/systemes
tarifaires « intelligents »

= Eviter autant que possible les disparités de
financement

= Autant que possible pas de surfinancement ou
de sous-financement (ou alors, sciemment !)

= Eviter autant que possible les incitatifs
erronés

9 Ill. Mutations en profondeur



Quel avenir souhaiter au secteur de la \Y KLINIKENVALENS
réadaptation ?

Moins Plus
» Reéglementer » . Modéles d’approvisionnement innovants
« Simplifier fortement la » Courage d’adopter un modéle tarifaire
procédure d’octroi des stationnaire innovant
garanties de paiement « La ST REHA doit &tre améliorée
» Criteres de gualité et sur ce point
prescriptions specifiques au « Définir des incitatifs dans le domaine

canton clairs et uniformes ambulatoire si I'on entend vraiment le

» Considérer moins la réadaptation promouvoir
comme un facteur de codts mais .
plutét comme un prolongement
Intégral et une amélioration de la
chaine de soins

Uniformiser les mandats de prestations
a I'échelon supracantonal, définir des
criteres

» Veiller a ce que seuls les patients
présentant un « potentiel de
réadaptation » soient vraiment placés
en réadaptation

« Mangue de transparence




Exemple ST REHA \"I KLINIKEN VALENS

Fonctionnalité
du patient
(divers scores)

sem. 1 sem. 2 sem. 3 sem. 4 sem. 5 sem. 6 sem. 7
Remboursement Deroulement
CHF
sem. 1 sem. 2 sem. 3 sem. 4 sem. 5 sem. 6 sem. 7

I1l. Mutations en profondeur
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Conclusion \i KLINIKENVALENS

* Le besoin en réadaptation a augmenté et va encore croitre.
« La mise en réseau avec le secteur des soins aigus va encore s’accentuer.
« Exigences accrues en matiére de qualité et d’efficacité des soins.

« Plutbt que des réflexions substantielles, ce sont des réflexions en matiére de codts qui
vont déclencher des changements :

* Quelle réadaptation — quel niveau de soins ? - stationnaire, stationnaire
journalier, ambulatoire

* Quels patients (qualité de l'indication)? = « Must have », « Nice to have », « Not have »
* Quels intervenants / mandats de prestations ? - Attribution uniforme, criteres clairs
* Tarifs :

« En principe, orienter a I'avenir les réflexions davantage sur les incitatifs /
conséquences

« En principe, fixer des incitatifs et éviter les incitatifs erronés
« Assainir le mieux possible la ST REHA

RS e v ey

IV. Conclusion
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" KLINIKEN VALENS

Rehazentrum Valens




