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Grundlagen | — Entwicklung der Kosten:
Sie wachsen rascher als das BIP

OKP-Kosten:

Entwicklung der OKP-Kosten versus BIP und
Lohne (NLI), 1996-2014

240

231

~Kosten
OKP

Pl
Pud
]

]
]
]

o
oo
L]

=BIP
159

=
o
L

Inhl:‘le.’nt:Jr 1996 = 100

13-+ 124 +NLI

120

100

100

1596 1997 1998 1995 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014

Quelle: BFS, Santésuisse
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Grundlagen Il — Finanzierung nach Quellen:
Unternehmen und Private tragen mehr als 2/3 der Kosten

Finanzierung nach Quellen

Staat 323%
Bund 5.9%
Kantone 215%
Gemeinden 44%

Unternehmen 6.2%

Privale Haushalke 61.5%
Out of pocket 18.6%
Autwand der Sozialversicherungen 36.6%
Aufwand der Privatversicherungen 58%
Andere 0.5%

Quelle: BFS, Santésuisse
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Grundlagen Il — Kein Ende der Kostensteigerung in Sicht

— Die Kosten steigen und steigen ...
— Vor allem die chronischen Erkrankungen nehmen massiv zu
— Grosses Potenzial, den Kostensteigerungen entgegenzuwirken, liegt in der Digitalisierung
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*Ab 2015 anhand Schatzungen KPMG Total aller Gesundheitskosten 2011: CHF 67 Mrd.
Quelle: BFS; KPMG, 2017 Quelle: BFS, 2017
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Wie kann dem steigenden Kostendruck
Insbesondere aufgrund der steigenden
Anzahl chronisch Kranker begegnet
werden?

Ein Ansatz ist das elektronische
Patientendossier.




Das elektronische Patientendossier

Ausgangssituation

Gesetzliche Verankerung:
— EPDG (elektronisches Patientendossiergesetz) ist
seit 10. April 2017 in Kraft

Geltungsbereich:

— Verpflichtend flr stationdre Leistungserbringer
— Freiwillig fir den ambulanten Bereich

— Freiwillig fur die Bevolkerung / Patienten

Umsetzungsfristen:
— Spitéler: 3 Jahre (bis 2020)

Umsetzung

Anschubfinanzierung:

Zielsetzung

— Stéarkung der medizinischen Behandlungsqualitat,
Verbesserung Behandlungsprozesse, Erhéhung
Patientensicherheit, Steigerung Effizienz im
Gesundheitswesen, Foérderung der
Gesundheitskompetenz der Patienten.

— Das Dossier stellt die behandlungsrelevanten
Informationen zur Verfligung - zur richtigen Zeit am
richtigen Ort.

— Geburtshauser und Pflegeheime: 5 Jahre (bis 2022)

— Kostenbeteiligung Bund: CHF 30 Mio. fiir Aufbau und Zertifizierung
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Wie funktioniert das elektronische Patientendossier?

— Gesundheitseinrichtungen: Primarsystem — Bisher: Gerichtete Kommunikation via Post,

— Stammgemeinschaften: Sekundarsystem Fax etc.

— Neu: Ungerichtete Kommunikation

— Virtuelles Patientendossier: Abfragedienste J _
(zur Verfugungstellung von Informationen)

Abfragedienste
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Ein Beispiel, wie ein E-Dossier aussehen kdonnte ...

v Handy patients enterprise edition E]@

i File Edit View Help

Digestive inspaction Liver
Norral No hepatomedgaly.
Digestive auscultation Rectal

S January 2009

Normal abdomen noises

Sheets
IMeeting (Doctor) ©: Neurologic - i "
Full status (Doctor) O Vascular Digestive paipation
Assistant e Cardiac Little pain on the right lower area
Billing O: Respiratory

O: Abdomen

1 month checkup 5 1
Respiration problem

10 days chekup

Control for retum at home

2 menth checkup 29 fomD ‘

1x New documents

~Abdomen palpat &
- 15 Sep 2009
v

- Cardiac auscul
- 15 Sep 2009

To Do B ’
Send checkup

« | »

hotes ]

Father ask many questions, add 10 minutes to

Cunent doctor | Dr Herman

Previous page | Next page







Kosteneinsparung dank digitalem Patientenpfad
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Quelle: KPMG, 2017
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Einsparpotenzial dank digitalem Patientenpfad

Jahrliches Einsparpotenzial durch die Digitalisierung

in TCHF

Nicht Chroniker * 27'815
Chroniker ** 268'535
Total 296'350

* Nicht Chroniker durchlaufen nur 1 Station des Patientenpfades
** Chroniker durchlaufen i.d.R. alle 5 Stationen des Patientenpfades

Weitere Annahmen:

— 16.8 Mio. spitalambulante Behandlungen (BFS, 2015)
— 1.4 Mio. stationare Behandlungen (BFS, 2015)

— 2.2 Mio. chronisch kranke Patienten (Obsan, 2015)
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Das EPD als Nukleus fur eine Gesundheitsplattform

KPMG
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Beispiele Gesundheltsplattformen
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Digitaler Konsument = digitaler Patient! 24/7, Always On!

“Dr. Google”

— Kommunikation
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Der Patient nutzt vermehrt
Apps fir Gesundheits-
leistungen und
Gesundheitsportale

Der Patient informiert sich
selbst und hinterfragt die
Entscheidungen des Arztes

Der Patient winscht héaufig
eine direkte Interaktion/
Kommunikation mit dem Arzt
uber digitale Kanale
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Zunehmender Gebrauch an Smartphones / Wearables

Die Basis zur Behandlung von chronisch Kranken ist gelegt:
Die konsequente Verwendung von Wearables und Smartphones

Smartphone-Dichte Schweiz
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* 2016 anhand Schatzungen KPMG
Quelle: Comparis.ch, 2016

m © 2017 KPMG AG is a subsidiary of KPMG Holding AG, which is a member of the KPMG network of independent firms affiliated with KPMG International Cooperative (“KPMG International”), a Swiss legal entity. All rights reserved |
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Digital Do-it-yourself and human Ask-for-Advice

Unterstitzung in der
Koordination im System

- selbstbestimmter
Patient

C‘ Gatekeeper-Funktion ﬁ’ Informationsnachfrage
L] des Hausarztes als il hei Leistungserbringer
Coach zu jeder Zeit (24/7)

Aufgrund der Digitalisierung im Gesundheitswesen und des technischen Fortschrittes in der Medizin andern
sich die Bedurfnisse des Patienten. Die Leistungserbringer werden vermehrt zu «traditionellen» Dienstleistern
(Service und Leistungsangebot; d.h. Abkehr von den «Halbgottern in Weiss»).

KPMG!
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Wandel im Verhaltnis der Gesundheitsfachpersonen
untereinander
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» Weg vom Silo zum Top-Down-Approach hin zur horizontalen, hybriden, interprofessionellen Begleitung des
(aufgeklarten!) Patienten

» Resultat: Integrierte Versorgung — Gesundheitsfachpersonen und Patient auf Augenhdhe

ki 2
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Zusammenfassung

Digitalisierung

Besser informierte «Autonome» Demografischer

Patienten Patienten Wandel

Wandel der
Gesundheitsdienst-
leistungen (z.B.
Gesundheitsportale)

Hausarzte werden
zU Beratern /
Gatekeepern

Kooperationen

Wir stellen fest:

— Der demografische Wandel, die Zunahme an multimorbiden Patienten und chronisch Kranker fordern ein
Zukunftsmodell der integrierten Versorgung, welches vom Patienten getrieben ist und nicht von der Politik
«verordnet» wird (vgl. abgelehnte Managed-Care Vorlage).

— Nur so ist die integrierte Versorgung zielfihrend flr den Patienten, es resultieren geringere Kosten im
Gesundheitssystem und der Patient steht im Mittelpunkt wahrend des gesamten Behandlungspfades.

KPMG
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Vielen Dank fur lhre
Aufmerksamkeit!




KPMG!

Michael Herzog

Partner

Head Government & Healthcare
T +41 58 249 40 68

M +41 79 476 06 52
michaelherzog@kpmg.com

a # Download on the
in| flo || OREN & 005

kpmg.ch/socialmedia kpmg.com/app

Document Classification: KPMG Confidential




