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Reform Gesundheltswesen

Expertengruppe des Bundesrates: 38 Massnahmen zur
Kostensenkung vom 24. August 2017 (publiziert 25. Oktober 2017)
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Heterogener Strauss an Massnahmen (,Flickenteppich®)

Einzelne Massnahmen sind durchaus gut und sinnvoll, andere wiederum
hochst problematisch.

* Kein koheranter Reformvorschlag, kein systematischer Reformplan, kein
Konzept mit innerer Logik: unterschiedliche Flughdhen, einzelne
Massnahmen widersprechen sich sogar

K/
000

* Regulierungsfolgenabschatzungen wurden gar nicht gemacht oder zu spét
und unvollstandig

“ Beschluss Bundesrat vom 28. Marz 2018: 9 Massnahmen in die
Vernehmlassung ab 14. September 2018, weitere Vernehmlassung 2019

* Unklar, nach welchen Kriterien die drei Massnahmen ausgewahlt wurden und
wie die drei neuen, hinzugefigten Massnahmen bestimmt wurden. Eine
Auswahl nach Prioritat und innerem Sachzusammenhang ist jedenfalls nicht
zu erkennen.
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Expertengruppe des Bundesrates: 38 Massnahmen zur
Kostensenkung vom 24. August 2017 (publiziert 25. Oktober 2017)
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Erstes Paket vom 14. September 2018
Experimentierartikel

Nationale Tariforganisation

Tarifstruktur aktuell halten

Pauschalen im ambulanten Bereich fordern
Massnahmen der Tarifpartner zur Steuerung der Kosten
Referenzpreissystem bei Arzneimitteln

Rechnungskopie fur Versicherte

Rechnungskontrolle starken

Beschwerderecht Versicherer betreffend Beschliisse der
Kantonsregierungen zur Planung und Liste der Spitaler, Geburtshauser und
Pflegeheime

©®NOo OOk WDR

Das Risiko ist gross, dass dieser heterogene Strauss an Massnahmen im
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Warum scheitern beinahe alle Reformen im schweizerischen
Gesundheitswesen?

Der grof3te Feind der neuen Ordnung ist, wer aus
der alten seine Vorteile zog.

(Niccolo Machiavelli)
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Warum scheitern beinahe alle Reformen im schweizerischen
Gesundheitswesen?

Wenn ich Konig wire,
wiirde ich alle Reformen

auf morgen verschieben.

Oliver Cromwell
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Wie musste ein erfolgversprechendes Reformkonzept aussehen?
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l. Inhaltliche Grundsatze

» Outcome und Impact orientierte Anreize: Fehlanreize im System eliminieren,
zielfUhrende Anreize implementieren

» keine staatliche Inputsteuerung

» Auf den Starken des KVG aufbauen und dieses besser vollziehen

(z.B. Operationalisierung WZW, Klare und transparente Regelung fur die
Durchfihrung von HTA, Schaffung von optimalen Voraussetzungen fir die
Pilotierung und Auswertung neuer Losungsansatze

Optik der Patienten / Pramienzahler berticksichtigen
Systemstabilitat / Vorhersehbarkeit / Planungssicherheit verbessern
Bestehende Blockaden erkennen und l6sen

YV V V VY

,Formel”

Kosten konnen nur beeinflusst werden, wenn die Massnahmen Preise bzw.
Tarife und Mengen beeinflussen und die Qualitat nicht beeintrachtigen:

Kosten = Preis x Menge
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Il. Vorgehensgrundsatze

» Eine ,Reform-Landkarte” ist zu definieren: Handlungsfeld — Thema —
Massnahme: Zunéchst werden Handlungsfelder definiert, dann die Themen
selektioniert und zuletzt die Massnahmen pro Thema festgelegt. Dazu wird
ein Aktionsplan erstellt.

» Die Themen und Massnahmen sind auf gegenseitige Vertraglichkeit und
Interaktionen zu Uberprifen, damit sie sich nicht gegenseitig hemmen oder
schlimmstenfalls sogar widersprechen.

» Im Zuge der Erarbeitung von Massnahmen ist stets vorab zu prifen, ob dazu
eine Gesetzesreform wirklich notwendig oder nicht auch auf Basis des
bestehenden Rechts maoglich ist.
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Operationalisierung WZW

Verbesserung der Grundlagen zum Einsatz von HTA

Schaffung aller Voraussetzungen flr die Pilotierung von Innovationen
Schaffung von Anreizen zur Effizienzsteigerung

Reduktion der Mehrfachrollen der Kantone (Governance)
Verhandlungsprimat / Tarifautonomie

Erarbeitung von Best practices und Guidelines zur Beurteilung von
Leistungen und gegen uberfliissige Leistungen

Schaffung eines Basismodells in der Grundversicherung mit dem freiwilligen
Verzicht auf Leistungen (z.B. Komplementarmedizin) — wer mehr Leistungen
will, muss daftir mehr bezahlen und ist mit Gleichgesinnten solidarisch.

Einrichtung eines funktionierenden Systems der Qualitatstransparenz, vor
allem im ambulanten Bereich zur Schaffung der Vergleichbarkeit von
Leistungen und Leistungserbringern — Sicherstellung eines funktionierenden
Preis-Leistungs-Wettbewerbs
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Aufhebung des Vertragszwangs — Aufteilung der Versorgungsverantwortung
zwischen Kantonen und Tarifpartnern

Schaffung von Anreizen respektive Sanktionen bezglich Fihrung von
Tarifvernandlungen

Reduktion der kantonalen Planung insbesondere im Bereich Spitaler / Spitex
auf die Sicherstellung der Minimalversorgung mit Ausschreibung der zu
erbringenden Leistungen bei Marktversagen

Verbesserung der Behandlung von chronisch Kranken durch Steigerung der
Effizienz

Verbesserung der Compliance bei Behandlungen ,uber die Silos hinweg®,
Reduktion der Therapieabbriche und Zusatzkosten im Arzneimittelbereich
durch weggeworfene Medikamente

EinfUhrung EFAS
Schaffung von Pauschaltarifen im ambulanten Bereich

Schaffung eines neuen Preisbildungssystems fur Arzneimittel und Einflihrung
alternativer Massnahmen zur Kostenoptimierung

Umwandlung der Labortarife (Analysenliste) in einen Verhandlungstarif
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V. Ausgewahlte Themen Blndnis

1. Forderung von Themen aus dem 38 Punkte-Programm

(1) Governance-Konflikt der Kantone reduzieren
(2) Qualitat starken
(3) Differenzierter Kontrahierungszwang

2. Themen gemass Konzept Bundnis

(1) Operationalisierung WZW-Kriterien KVG

(2) Schaffung von Anreizen zur Effizienzsteigerung

(3) Forderung Verhandlungsprimat und Tarifautonomie
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V. Ausgewahlte Themen Blndnis

3. Ablehnung von Themen aus dem 38 Punkte-Programm

(1) Verbindliche Zielvorgaben flur OKP-Wachstum (Globalbudget)

(2) Festsetzung einer Budgetvorgabe im ambulanten Bereich (Globalbudget)
(3) Beriicksichtigung von Skaleneffekten in der Tarifstruktur
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Es braucht eine strukturierte Reform, kein
Flickwerk.

Das 38 Punkte-Programm des Bundesrates
«verstopft>» den Reform-Kanal. Somit ist
aktuell weder mit einer Stabilisierung des
Systems noch mit systematischen Reformen
zu rechnen.

Entwicklungen sind schwer abschatzbar, es
wird bei kaum voraussehbaren Einzelmass-
nahmen bleiben.

Der staatliche Druck auf das System wird
weiter zunehmen, es wird noch mehr durch
den Staat reguliert.

> Offenbar geht es uns noch zu gut
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Wie lange mussen wir auf eine brauchbare Reform warten?
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Kein Zeitverlust durch aussichtslose Reformversuche

Wir missen das Tempo erhdhen!
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Kein Zeitverlust durch aussichtslose Reformversuche

Wir missen das Tempo erhdhen!




