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Ausgangslage:Gesundheitswesen CH

m Der Leistungserbringer sieht sich als ,Gesundheits-
Anwalt* des Patienten
Der Arzt verdient an der Leistungsmenge (mehr Leistungen
generieren mehr Kosten) und hat somit finanzielle Anreize,
Mengenausweitung zu betreiben.
m Der Versicherte kann zu einem fixen Preis (scheinbar) fast
jede beliebige Leistung konsumieren
,Finanzierungsillusion*

med-vinsnel
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Ausgangslage:Gesundheitswesen CH

m Versicherer und 6ffentliche Hand sehen sich
gegeniiber den Leistungserbringern und
Versicherten in einer Polizistenrolle

Ohne Information tiber den Gesundheitszustand der
Versicherten

Ohne Information uber die Zweckmaéssigkeit und Effizienz einer
Behandlung durch die Leistungserbringer

Ohne direkten Einfluss auf den Behandlungsablauf
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Kritische Stimmen zu managed care

m Kosten senken ist so sexy wie Gurtel enger
schnallen.

m Gesundheit ist ein Krankenwunsch, kein
erstrebenswertes Gut, sondern ein Basisgut.

m Managed care —Rationalisierung — Vernunft —
schon die Aufklarung hat versagt.

m Definition Hiinerhof: Geschrei — flattern - wieder
hinsetzen

Ludwig Hasler
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Arztenetzwerke als Basis fiir MC

m Professionell organisierte Netze sind notwendig fir MC
und die Zukunft der Grundversorgung Uiberhaupt.

= Die Arzte gestalten die Netze, nicht der Versicherer, die
Spitaler, Investoren oder der Staat

m Die Netzangst / Skepsis der Arzte: haufig aus Angst vor
noch mehr Administration und zu hoher 6konomischer
Verantwortung ist unberechtigt
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Definition Managed Care

m ,Managed Care bezeichnet ein medizinisches
Versorgungskonzept, das eine ganzheitliche, von einer
Hand gesteuerte Gesundheitsversorgung durch die
gesamte Leistungskette und Uber alle
Versorgungssektoren hinweg gewahrleisten soll.”

m ,Managed Care ist die Summe aller Massnahmen zur
Kostenkontrolle im Gesundheitswesen und zur
Erreichung eines mdglichst glinstigen Kosten-Nutzen-
Verhéltnisses.”
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Definition Managed Care

Die etwas andere Formulierung
m ,Laisser faire — 1“

m ,Behandle Deine Patienten, als waren es Deine Eltern
ohne Krankenversicherung!”

Adrian Wirthner, mediX Bern
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Der Hausarzt als Gatekeeper

Eingeschrankte Arztwahl und ,Gatekeeping*

m  Gatekeeper = Primérarzt
Treuhander / Lotse
= Generalunternehmer

m  Kein ,Torhuter" oder ,Leistungsverhinderer”
m  Uberweisungssteuerung
m  Rechnungskontrolle
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Der Hausarzt am Steuer

Steuerung des Leistungsgeschehens

innerhalb der Behandlungskette Q

Institution Zu Hause

- Spital - Selbsttherapie
- Pflegeheim - Spitex
Ambulanz
-Hausarzt
- Spezialist
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Preferred Providers

Zusammenarbeit mit ausgewahlten Spezialisten
und Spitalern

Optimierung Informationsfluss

rascher Zugang

MC Medizin mit Einbezug des Hausarztes

Hausarzt - gerechte Fortbildung

evt. Discount
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Gemeinsamer Einkauf

Je grosser das Einkaufsvolumen umso grésser der
Rabatt

m Medikamente

m Geratschaften

m Medizinische Leistungen
- Laborleistungen

m Gruppenpraxen kaufen und betreiben:
- Arztinnen und Arzte mit Familie im Teilzeitpensum
- Wunsch, angestellt zu sein
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Qualitat in der (Hausarzt)medizin

Qualitatszirkel

m professionelle Vorbereitung durch Netz und
Entschadigung der Teilnehmenden

m Raum fur Critical Incidence Reporting CIR

m Arbeit im Netz kritisch hinterfragen:
- Uberweisungsbesprechungen
- Uberpriifung eigener und verursachter Kosten

Donnerstag, 26. Juni 2008 KHM Fortbildung managed care 13

* S
Zertifizierung des Netzarztes

m Externe Qualitatskontrolle in der Medizin

Patientenbefragung, Priifung der managed care Arbeit
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Kunden Vorteile

m Uberdurchschnittliche ,Serviceleistungen*

Offnungszeiten, 24-h-Erreichbarkeit, Call Center,
Hausbesuche, spezifische Patienten-Information,
Beratung bei der Wahl der Spezialisten, Pravention,
Gratis-Grippeimpfungen, Disease Management-
Programme, Begleitung im Spital, Organisation der
Rehabilitation/Spitex, Betreuung im Alterspflegeheim

m Pramienrabatt
m Netz-Giitesiegel versus freie Arztwahl (?)
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Qualitat / Massnahmen

m  Patient Empowerment
Information des Patienten zur selbstandigen Entscheidung
m  Disease Management
Optimierte Behandlung von Patientengruppen mit einer
bestimmten Erkrankung (z.B. Asthma, Diabetes etc.)
m  Case Management
Optimierte Behandlung des einzelnen kostenintensiven
Patienten
m  Demand Management
Optimierte Behandlung durch telefonische Informations- und
Auskunftsdienste vor der Arztkonsultation (z.B. medi 24,
medgate, Premed)
med-ywise.net
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Qualitat aus Sicht Krankenversicherung

5 Arztenetzwerke: Eckdaten Qualitit

Arstenstswarks: Qualtitsanstrangungen

o L
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Qualitat aus Sicht Krankenversicherung

?’ Qualititszertifikate

Verbrastung von Quamstarertasen

o BEHABEZARE

P— s et s 8 s

Hier gibt es noch Potenziall

o L
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Patient Empowerment

Starkung des Patienten mit Transparenz

m Verstandliche und leicht zugangliche Information zu
medizinischen Fragen / Patientenbroschiren

m Befahigung des Patienten zur selbstandigen
Entscheidung

m Information via Medien, Internet, Call Centers
m Problematik: u. U. konsumférdernd ,Disease Mongering“
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Disease Management

m Fir ausgewahlte Krankheiten, die
haufig
kostenintensiv
behandelbar sind

m Erstreckt sich
tber den gesamten Krankheitsverlauf und Lebenszyklus
Uber die gesamte Behandlungskette

m Ist disziplinen-, sektor- und institutionsubergreifend

m Kosteneinsparung nur fiir wenige Krankheiten gesichert
z B Herzinsuffizienz, COPD
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Werkzeuge des gut organisierten
Netzwerkes

Finanzielle Abgeltungen fir Mehrarbeit
Einkauf von medizinischem know how
Professionelle Unterstiitzung in Praxismanagement
IT Lésung als Voraussetzung fiir Disease
Management, Hausarztforschung
Datenspeicherung und Auswertung
Datenaustausch und Kommunikation
Dateninterpretation und Entscheidungsunterstiitzung
m Programme zur Rechnungskontrolle
m Verhandlungen mit Krankenversicherung und
Behorden
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Budgetmitverantwortung

Versichert Prémie
t/- Risikoausgleic

Betriebs-
gesellschaft
==

Medikamente — Physiotherapie
ra

o L
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Capitation

Vertragsverhandlung mit Krankenversicherern

Prospektive Berechnung der Capitationsumme

- Ziel: Abbildung der Morbiditat der Versichertenkollektives
Alter und Geschlecht

1 Vorhospitalisationen

pharmaceutical cost groups

m Rechnungsstellung aller Leistungserbringer geméass Tarmed (inkl.
HA)

m Gatekeeping, Uberweisungskontrolle und Kontrolle ausgewahlter
externer Rechnungen (Spezialisten, Spitéler)
Erhebung der tatséchlichen Kosten im Herbst des Folgejahres
Differenz zur prospektiven Berechnung = Gewinn/Verlust

= Haftung mit dem Aktienkapital

o L
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Kosten / Einsparziel

W Kosten Vergleichskollektiv
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Manner Frauen
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Zusammenarbeit Krankenversicherer
und Leistungserbringer

m Das Kerngeschaft der KV ist die Versicherung und nicht
die Medizin.

m Das Kerngeschaft des Arztes ist die Medizin und nicht
die Versicherung.

m Verstandnis entsteht dort, wo der eine die Arbeit des
andern zu verstehen versucht.

m Budgemitverantwortung des Arztes heisst nicht,
Versicherer zu spielen, heisst aber, die Medizin auch mit
einem 6konomischen Auge zu betrachten.

med-vinsnel
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mediX Schweiz ——

Die mediX Schweiz ist als Verein organisiert,
schweizweit tatig und bietet Heimat fur regionale
Netzwerke.

mediX partner: mediX zirich, mediX bern

mediX associé: Wintimed, Santimed, Lumed

> 260 Arztinnen und Arzte

Ca. 75'000 Versicherte

med-vinsnel
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mediX Schweiz Diverse Arztpraxen
Regionale mediXZarich  mediX Bern| | wintimed LuMed Santimed
Netze
Nationales Netz ‘ mediX Schweiz ‘

Gemeinsames Management
durch MedSolution
Vertragsverhandlung mit
Krankenversicherungen,
Finanzbuchhaltung, Marketing EDV,

Case- und Disease

med-vinsnel
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Kurz und bundig

m Steuerung des gesamten Prozesses der
Leistungserbringung durch einen gewahlten Gatekeeper

m Horizontale (Leistungserbringer gleicher Spezialitat) wie
auch vertikale (intersektorale) Vernetzung von
Behandlungseinrichtungen

= Finanzielle Beteiligung (full capitation) der
Leistungserbringer am Versicherungsrisiko
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Pladoyer fir MC im Netzwerk

m Sie wollen eine kostenbewusste Medizin praktizieren
und dafir belohnt werden

m Als Hausarzt ibernehmen Sie die Koordination der
gesamten Gesundheitsversorgung eines Kunden

m Sie hinterfragen laufend die Medizin und Ihr eigenes
Handeln — kritisch konstruktiv

m Das Netzwerk bietet die Voraussetzung, dass keine
(administrative) Mehrarbeit entsteht
- Hilfe beim Aufbau von Gruppenpraxen
- Professionalisierung der managed care Arbeit z.B. IT
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Zukunft Managed Care

m Abschliessend wird es flir Managed Care-
Modelle von zentraler Bedeutung sein, ob es
ihnen gelingt, die Behandlungssteuerung nicht
als Sparmassnahme, sondern als attraktive
Dienstleistung fiir ihre Patienten zu entwickeln.
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