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Bundesamt fiir Statistik (BFS)

zentrale Statistikstelle des Bundes

statistische Informationen fiir die
demokratische Entscheidungsfindung

Grundlagen fir die nationale und
internationale Vergleichbarkeit

Datenbewirtschaftung

Datenwissenschaft

‘ Bundestatistikgesetz

Volkszahlungsgesetz

Produzieren Daten
und Informationen

Bundesamt fiuir Gesundheit BAG

soziale Kranken- und Unfallversicherung

Forschung am Menschen und
Transplantations-medizin

Gesundheitsforderung

Strahlenschutz / Vorschriften fur Chemikalien
und Heilmittel

universitaren Medizinal- und
Gesundheitsberufe

Uber 20 Gesetze:
KVG: Krankenversicherung

‘ KRG: Krebsregistrierung
HFG: Humanforschung

EPG: Epidemien




Fachkraftemangel
Fachkraftebedarf (Prognosen)

Prognosen des Obsan zur Unterversorgung in der Schweiz

Deckungsgrad des Bedarfs bis zum Jahr 2029/30/32 ~ Unterversorgung
Pflegefachpersonal (Tertiérstufe) 67% bis 2029* 3%
Pfegepersonal (Sekundarstufe 1) 80% bis 2029* S 20%
Facharzt/-innen (Total der Arzteschaft) 81%-91% bis 2032** 9%-19%
Hausérzt/-innen 59%-81% bis 2030** o 19%-41%
Kinderéarzt/-innen 71%-94% bis 2030** . 6%-29%
Psychiater/-innen (nur Erwachsene) 61%-78% bis 2030** o 22%-3%
Kinder- und Jugendpsychiater/-innen 47%-73% bis 2032** [ IGTTGIGEREEE
0% 50% 100%

* Quelle: Nationaler Versorgungsbericht 2021 (Obsan 03/2021)

** Quellen: Zukunftiger Bestand und Bedarf an Facharztinnen und -arzten in der Schweiz
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Prognosen Obsan:

= Pflege: Nachwuchsmangel beim
Pflegefachpersonal von 33% bis 2029 (mehr dazu
s. ff. Folien)

= Arzteschaft:
—>Je nach Fachgebiet durfte die Unterversorgung
bis 2030 bzw. 2032 bis zu 53% betragen (ohne
Zuwanderung)

Bereits heute hohe Auslandabhangigkeit:
- 40% der Assistenzarztstellen

- 30% beim Pflegepersonal (mit grossen
Unterschieden zwischen den Sprachregionen)



Fachkraftemangel: Pflege

Massnahmen des Bundes: Umsetzung Pflegeinitiative (UPI)

Ausgangslage

Nachwuchsbedarf an Pflegepersonen Tertiarstufe fiir 2019-2029: 43’400 Personen
d.h. durchschnittlich 4’340 Personen pro Jahr.

Nicht geniigend Ausbildungsabschliisse: Angebot an tatsachlich verfigbarem Nachwuchs auf
Tertiarstufe bis 2029: 28’900 Personen.

Belastende Arbeitsbedingungen: Schichtarbeit, ungenliigende Vereinbarkeit Beruf — Familie,
Fihrungskultur, psychische und physische Belastungen (z.B. Gewalterfahrungen) etc.

Angespannte Personalsituation, Rekrutierungsengpasse

Friihzeitige Berufsaustritte: iber 40% der Pflegefachpersonen steigen wahrend ihres Berufsleben aus
dem Beruf aus.

Auslandabhangigkeit: Heute verfligen 30% des Pflegepersonals in den Schweizer Spitalern und
Pflegeheimen (iber einen auslandischen Abschluss (rund 50% in der franzdsischen Schweiz und im
Tessin).*



Fachkraftemangel: Arzteschaft

Massnahmen des Bundes: Sonderprogramm Humanmedizin

Sonderprogramm Humanmedizin: Massnahmen:
= Zusatzkredit CHF 100 Mio. im Rahmen BFI- = Zusatzliche Abschlisse (2023: 1’284 Eidg. Diplome
Botschaft 2017-2020 in Humanmedizin)
= Ziel: Jahrliche Masterabschlisse Humanmedizin: = Neue Studienplatze
950 auf 1'300 = Interprofessionalitat starker in Studiengange
integriert

= Hausarztmedizin starker in Studiengange integriert

o R . Arzte im ambulanten Sektor pro 100 000
Arztedichte im ambulanten Sektor, b
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DigiSanté in a nutshell

* In Zusammenarbeit mit den Beteiligten im
Gesundheitswesen fordert DigiSanté die Umsetzung
des Gesundheitsdatenraums Schweiz

. - + DigiSanté etabliert digitale und standardisierte
gesundheitsbezogene Behordenleistungen beim Bund
und ermoglicht einen effizienten Arbeitsalltag

* Die breite Nutzung eines sicheren
Gesundheitsdatenraums durch alle Akteure
oy unterstitzt die hohe Behandlungsqualitat
in unserem modernen Gesundheitswesen und
¢ verbessert den Service Public und die Forschung im
Interesse aller Menschen

Programmdauer: 10 Jahre — 2025 bis 2034
Programmstart: 2025

qupflichtungskredit: 392 MCHF
111

Erklarfilm DigiSanté i




die Akteure

@ A

Behorden, Bund und

Bevolkerung
Kantone

Leistungsbeziehende

Aol

Leistungserbringende,

h ambulant und
Orchestrierung stationar

9,

Versicherungen

® @ L]

’ i Forschung und Anbieter von
Innovation Produkten
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Programminhalt

Das Programm DigiSanté besteht aus rund 50 Projekte — gruppiert in vier Pakete:

Register und
Basisdienste

Qualitats- und
Effizienzsteigerung
beim Datenaustausch

Architekturfragen,
Standards

Bsp: Medizinische
Klassifikation,
Spitalregister

Bsp: Identifikatoren-

konzept Bsp: SpiGes, Nationale

Surveillance &
Response Plattform

T
~

Bessere Datennutzung fur
Forschende, Methoden zur
Auswertung

Bsp: Nationale
Datenkoordinationsstelle
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SwissDRG AG

ITAR-K® / Tarifverhandlung und -festsetzung / Tarifstrukiur/ Benchmark / Versorgung / Abrech

chrungen /
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Was ist SpiGes?

 Projekt fir eine neue Erhebung im spitalstationaren Bereich

 Ersetzt Medizinische Statistik (MS), Fallkostenstatistik und Teile der
Krankenhausstatistik (KS)

* Once-Only-Erhebung:
 Einheitlicher Datensatz/Priifregeln fir alle Verwendungen
 Einheitliche Fristen/Plausibilisierung fiir administrative und statistischen Daten
« Weitere Prozessintegration technisch mdglich und erwiinscht
« Abbildung von ITAR_K, SwissDRG Kostendaten u.v.m der gangigen Datenformate.

* Mehrwert:
« Fir die Umsetzung -> Einbezug aller betroffenen Akteure
 Einheitliche Daten, frihere Verfligbarkeit
« Weniger Aufwand fur die Lieferanten
- Offentlich zugdngliche Metadaten -> Interoperabilitatsplattform des BFS (114Y)
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Koordination der Prozesse

Koordinationsthemen (aufbauend)

Variablendef. Prufregeln Ubermittlung Fristen Plausibilisierung

Start SpiGes / ab 2025 Ab 2028

‘ Aktueller

Stand 21l

o
S
0
P
o
S
<

Start SpiGes / ab 2025

b

|
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Take Away Messages

" Gesamtheitliche Sicht einnehmen mit End-zu-Ende

Standards und Interoperabilitatsanforderungen sind ein
Schlussel und werden im Rahmen des Programms definiert.

Komplexes Programm: die gekonnte Zusammenarbeit
zwischen alle Akteuren ist der Erfolgsfaktor.

DigiSanté unterstutzt bei er Koordination der Systeme, die
\Akteure digitalisieren sich selbst.

DigiSanté wird den Fachkraftemangel nicht beheben.

Je standardisierter die Systeme, desto weniger Personal fur
den administrativen Aufwand bei der Datenerfassung.

Perspektive, Synergienutzung und einer transversalen Sicht.

>

=

Gesamtheitliche Sicht

=

Standards

Sekundarnutzung

©)

Zusammenarbeit



Fragen und Diskussion

_\,}\ww- S(ﬁ“St\K' MM‘M : c(\

18



verband
zUrcher
krankenhauser

Fragen:
www.menti.com,
Code: 5110 4682

Marco D'Angelo,
Vizedirektor
Bundesamt fur
Statistik

FIs Trite ubemehmen das
mal noch .N_tﬁ f

VZK-Tagung Gesundheitsversorgung
Fachkraftemangel 2.0: rettet uns die Digitalisierung?

Was bringen DigiSantée und SpiGes?



