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Was ist der BMC

Bestehende Herausforderungen

Entwicklung der IV & Rolle der Pharmaindustrie

Drei Fallbeispiele
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Der BMC stellt sich vor...

« Pluralistischer Verband
« Innovative Systementwicklung im Gesundheitswesen

« Forum fur zukunftsfahige, qualitatsgesicherte und
patientenorientierte Konzeptionen

« Mitglieder spiegeln die gesamte Bandbreite der Akteure
im Gesundheitswesen wider

Bundesverband Managed Care e.V. BMC
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Die BMC-Mitgliederbasis setzt sich aus den verschiedensten

Akteuren des Gesundheitssystems zusammen
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Plattform fiir Wissensaustausch, Vernetzung und

Best Practice Sharing
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Was ist der BMC

—— Bestehende Herausforderungen

Entwicklung der IV & Rolle der Pharmaindustrie

Drei Fallbeispiele
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Das bestehende Gesundheitssystem gerat durch

Angebots- und Nachfrageseite unter Druck

Nachfrage Angebot
« Alterung « Regionale
Unterschiede
« Chronische
Erkrankungen Gesundheits- « Landliche
system Unterversorgung

 Multimorbiditat
* Mengen- statt
Qualitatsanreiz

4 %\Q\
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Effizienzreserven in Hohe von bis zu 1/3 der

Gesundheitsausgaben?!

Money should not be spent on unnecessary administration, inefficiencies, and care that doesn't improve health.

IN HEALTH CARE...

are continually monitored to

of health care expenditures don't improve improve quality, identify
health—an estimated $750 billion! inefficiencies, and remove waste. !
INSTITUTE OF MEDICINE

FOR REFERENCES AND TO LEARN MORE ABOUT THE PATH TO BEST S THIT WATIINAL ACADRVBS |
: |OM.EDU/BESTCARE. , 1

HEALTH CARE AT LOWER COST, VISIT Advising the nation * Im ng health ‘

L
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Deutschland verliert bei der Koordination der
Versorgung

COUNTRY RANKINGS

AUS CAN FRA GER  NETH NZ NOR  SWE  SWIZ UK us

OVERALL RANKING (2013
Quality Care

Effective Care

Coordinated Care

Patient-Centered Care
Access

Cost-Related Problem

Timeliness of Care

,925  $5,643  $3,405

Notes: * Includes ties. ** Expenditures shown in $US PPP (purchasing power parity); Australian $ data are from 2010,
Source: Calculated by The Commonwealth Fund based on 2011 Intemational Health Policy Survey of Sicker Adults; 2012 Intemational Health Policy Survey of Primary Care Physicians; 2013 International Health
Policy Survey, Commonwezlth Fund National Scorecard 2011; World Health Organization; and Organization for Economic Cooperation and Development, OECD Health Data, 2013 (Paris: OECD, Nov. 2013).
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Grofte Herausforderungen: Die Alterung der
Gesellschaft ...

I
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... und Multimorbiditat

Unter einer Depression als Begleiterkrankung leiden ...

A(0—6(0 Prozent aller Patienten mit chronischen Schmerzen

20—40 Prozent aller Patienten mit geriatrischen Syndromen

20—40 Prozent aller Patienten mit Herzerkrankungen

10—20 Prozent aller Patienten mit Diabetes

10—20 Prozent aller Patienten mit neurologischen Erkrankungen

10—20 Prozent aller Patienten mit Krebserkrankungen

! ! ! ! ! !
10% 20% 30% 40% 50% 60%

o -
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Medizinische Versorgung im Jahr 2020

Arztgruppe: Frauen%szte

Versorgungsgrade

ab 100,0 %
60,1% bis 99,9 %
50,1 % bis 60 %
bis 50,0 %

Quelle: Kassenarztliche Vereinigung Niedersachsen, 2011
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Vorsicht vor Durchschnittswerten

Versorgungsindikator Gleitende Einzugsgebiete (Psychotherapeut) auf Basis der Berliner Bezirke 2010
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Insbesondere in landlichen Regionen geraten
Versorgungsstrukturen unter Druck
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Insbesondere in landlichen Regionen geraten

Versorgungsstrukturen unter Druck

Noeriee
‘”‘-hhrd"
- ronrt Se

Cotfou e
Nogeedrzin e

O et

model

Die Plattform fir Innovationen im Gesundheitswesen

Oder man muss
S Jahre warten!

Von LUKAS
BREITENBACH

Deutschlands mittier-
weile leider so gut wie
ausgeschlossen.

Traurige Realitét: Wer
zum Doktor will, muss
warten - oft sogar wo-
chenlang!

machte sich eine dreis- :
: dass er etwa zwei Jah- :
i re warten muss - oder
FUR EINE ZEITNAHE : 50 Euro bezahlen kann

SPRECHSTUNDE VER- : - unfassbar!

t iin je! um Ge-
schaftsmodel|:

LANGT SIE 50 EURO!

Patientin Chrystin

Lemke (65) traute ihren

: nen Termin in der Cott-
i buser Augenarzt-Praxis
i vereinbaren wollte: ,Ich
Cottbus - Ein schnel- :
ler Termin beim Arzt? :
In vielen Stdadten : :
i Komfort-Sprechstunde’ :
! kaufen kénnen.”

durch, dass Sie eben

i schneller die Termine
: kriegen und das Gan-

hétte 18 Mongte auf ei- :

n Termi rten miis-

sen oder eine zeitnahe

BILD machte den Test,

: versuchte telefonisch ei-
: nen Kontroll-Termin zu
i vereinbaren. Und tat-
i sdchlich: Auch dem

Und genau das

BILD-Reporter erklart :

die Sprechstundenhilfe,

»~Komiort-Sprechstun-
de” nennt sich das.

i Dreiste Begrindung
Ohrenr nicht, als sie ei- :

ze zugiger geht.”
ABER: SOLCHE KOM-

FORT-SPRECHSTUNDEN

GIBT ES OFFIZIELL GAR

¢ NICHT!

.lch kenne diesen

| Begriff_nicht”, sagt

: Ralf Herre (65), Spre-
¢ cher der Kassendrzili-

i chen Vereinigung (KV)

Br_gndenburg. Patientin

i Chrystin Lemke hat die

Augendrztin bei der KV

: angerzeigt. Die ermittelt
: jetzt in dem Fall,

Die Cottbuser Au-

i gendrztin wollte sich
i auf BILD-Anfrage nicht
i zu ihren Terminverga-
der Praxishelferin: ,Da-

be-Methoden &GuBern.

L
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Insbesondere in landlichen Regionen geraten

Versorgungsstrukturen unter Druck

sel auf dem Land

Die Plattform fir Innovationen im Gesundheitswesen

Mediziner-Me

Von A. STEINBACH :

D

Sprechanlage schon
machtig. Das stort hier :

ober niemanden. In

: gitte abgelost hatte,

: war schwer krank ge-
: worden, musste sei-
ine Zulcssung abge- !
: ben. Verzweifelt suchte

Ver-

der es keln Kino, kelne

Bundesverband Managed Care e.V.

i die Zulassung, die er
: braucht, um Kassen-
i patienten behandeln

i Ruhestand genug Ur-
i laubsvertretungen ge-
: nen Nachfolger, i macht hatte, erhielt er
: Rebens Welcher junge

: Arzt will schon in eine
: 4800-Seelen-Gemein-
de tief in Franken, in |

zu kénnen. Weil er im

sie. Trotz seines Alters.

Die Arzte im Kreis
Rhén-Grabfeld sind
alle nicht besonders

lungV_mJ_S_iﬂcusgrL

Quelle: Bild, 09.01.2014

—
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Regionaler Mismatch:

Fiir die meisten Medizinstudenten sind lediglich urbane Gebiete attraktiv

Wenn Sie |hre spateren Arbeitsort vollig frei wahlen konnten: Gibt es
Orte, in denen Sie auf keinen Fall arbeiten wollen? Ja: 75% (77%)

Es kommen als Arbeitsorte nicht in Frage:

unattraktiv:

Landgemeinden JJCH WILL NIEMALS IN MEINEM GANZEN LEBEN AUFS LAND ZIEHENII®

A
o ba% | = 2010
m 2014
50% 46,4% 16%
40% :
attraktiv:
0% mittelgrﬁﬁeﬁtadte,c‘roﬁstadte
( \
20% - 16% 16,5%
11%11%
10% - . 8% 8% B
0% -

“ U . bls-'ioog Erl . 2.000-5.000 EW  5.000-10.000 EW 10.000-50.000 EW 50.000-100.000 EW 100.000-500.000 (iber 500.000 EW
niversitat irer Quelle: B&fsmonitoring Medizinstudenten 2014
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Vergleich der Krankenhausstandorte der Niederlande

und Nordrhein-Westfalens (NRW)

Niederlande Y i

16,7 Mio. Einwohner 17,9 Mio. Einwohner
Flache: 41.500 Quadratkilometer Flache: 34.000 Quadratkilometer

Quelle: Leber, Wolff, Versichertenorientierte Krankenhausversorgung in Gesundheits- und Sozialpolitik, 2-3/2013, S. 64.
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Modernisierung der Infrastruktur - 6 Mrd. Investition

Danish Regions

Die Plattform fur Innovationen im Gesundheitswesen E Bundesverband Managed Care e.V.




2012 DEUTSCHLAND

Bisher kaum Spezialisierung -

Lungentransplantationen (inkl. Herz-Lungen-Transplantationen)

ANZAHL NACH TRANSPLANTATIONSZENTREN n=357*

Hannover
Miinchen-GroBhadern
Berlin DHZ
Leipzig
Freiburg
GieBen
Homburg/ Saar
Jena

Essen
Hamburg
Mainz

Miinster

Bad Oeynhausen,
Kiel

Quelle: Eurotransplant

B -
B -
| E
| E
| B
B

I Fallzahlen £ 5

*ohne Lebendspende

Die Plattform fiir Innovationen im Gesundheitswesen

73

133

negative Folgen fiir Wirtschaftlichkeit und Qualitat
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Hohe Qualitat senkt mittelfristig die Kosten

Tabelle 144
Gesamtbehandlungskosten fiir Gelenkersatz und Folgejahr
Durchschn. davon Anzahl
Krankenhaus- im Startfall Fille
Gesamtkosten in € in €
Falle aus unterdurchschnittlichen Krankenhdusemn 9763,12 7556,23 28749
Falle aus durchschnittlichen Krankenhdusemn 9255,12 724399 72225
Falle aus Gberdurchschnittlichen Krankenhdusern 8675,37 7009,30 5349%
Gesamt 9148,89 7220,81 154470
Krankenhaus-Report 2012 wido

Quelle: Malzahn et al. (2012)
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Was ist der BMC

Bestehende Herausforderungen

—— Entwicklung der IV & Rolle der Pharmaindustrie

Zwei Fallbeispiele

L
Bundesverband Managed Care e.V. BMC
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Ineffizienzen bestehender Strukturen:

Das Gesundheitswesen ist quer zum Patientenbedarf in Silos strukturiert

Status quo: Der Patient passt nicht ins System

haus

-

4
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Die Integrierte Versorgung wachst langsam aber sicher...

Gesetzliche Grundlagen:

Ende 2008: 11,3 % der
6.000 Selekiiv Krankenkassen
Verirags haben Vertrags
. -4
| P - | —\2
-Ans:hub -Eindindung (1% oM
Finznzierung : Phama BRI « Irnovatons-
(GNG 2C04) Industrie - fonds
AMNOG
2011) = L2
§140aSGBV
-Ende der .z LU
éﬂSChUD
nanzierung werken(
(2€08) SIS 5017) GKV-VSG
- I 2014/2015
Kindigung | " Kein erkennbarer |
Neuverhandiung Erida
Beibehalfuna
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Hybridstrukturen sind besonders bedeutend...

Die Bereitschaft der Kassen zur Zusammenarbeit

Kollektivvertrag Tn av

Institut fir angewandte
Versorgungsforschung

Alle Indikationen

Hybride Vertragskonstrukte

Rabattvertrage

Hausarztzentrierte
Versorgung

_ BDIIS
Selektivvertrag Arztnetze

_om_J| kK | copp
]

=] Bundesverband Managed Care e.V.
EE—
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Handlungsoptionen fiir die Industrie...

|

kein passiver
Engagement Sponsor

< <>

passiv

+
lnav

Institut flir angewandte
Versorgungsforschung

o &

|

eigene Mgmt-
Gesellschaft

|

o

p

aktiver direkter
Sponsor

Vertragspartner >

§

-

G

indirekter Vertragspartner

>

J

» ex-ante Festlegen, wo das Unternehmen stehen will

» Keine Extreme

Die Plattform fiir Innovationen im Gesundheitswesen =]
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aktiv
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Aktiver Sponsor

L
I n aV Chancen:

Institut fir angewandte . geringes RISIkO

Versorgungsforschung ] ] ]
« gewisses Einflusspotenzial
, « Lernerfahrungen
Pharmazeutisches .
Unternehmen ¢ WettbewerbSVOFtell
.
Gefahren:
- Unverbindlichkeit
neue « geringes Einflusspotenzial
Versorgungs- .
« ,nur" Sponsor
Leistungs- Leistungs-
erbringer finanzierer

Erfolgswahrscheinlichkeit:
« 70-80%

Die Plattform fur Innovationen im Gesundheitswesen Bundesverband Managed Care e.V.




Indirekter Vertragspartner

Chancen:
+ - Innovationsgrad
n « Einflusspotenzial
I aV « Gewinnpotenzial
wesrggg; fu . 2&%;2;32;6 « Wettbewerbsvorteil
« Gute Kooperation
~
neue Gefahren:
Versorgungs- « Bindung an ungeeignete
konstellationen Partner
Pharmazeutisches « Imageschaden
Unternehmen . kein wirklicher Partner
Leistungs- Leistungs- « Kosten (intern/extern)
erbringer finanzierer
‘ Erfolgswahrscheinlichkeit:
 40-60%

Die Plattform fur Innovationen im Gesundheitswesen E Bundesverband Managed Care e.V.




Direkter Vertragspartner

+
jnav

Institut fir angewandte
Versorgungsforschung

Pharmazeutisches
Unternehmen

neue
Versorgungs-

konstellationen

Leistungs- Leistungs-
erbringer finanzierer

Die Plattform fiir Innovationen im Gesundheitswesen

Chancen:

Innovationsgrad
Einflusspotenzial
Gewinnpotenzial
Wettbewerbsvorteil

Gefahren:

Komplexitat

zu friher Zeitpunkt
Risiko

Imageschaden

Kosten (intern/extern)

Erfolgswahrscheinlichkeit:

20-30%

Bundesverband Managed Care e.V.
I




Allgemeine Handlungsempfehlungen

« Kontaktaufnahme erst nach vollstandiger Entwicklung des Konzeptes
« Adaquate Berucksichtigung der Interessenslagen

« Finanzielle Auswirkungen insbesondere aus Krankenkassen-Perspektive

mussen vollstandig und individuell gerechnet sein
« Skalierbarkeit und Berucksichtigung regionaler Besonderheiten
« Politische Absicherung
« Externe Promotoren

« Projektinitiatoren mussen gegenuber Krankenkassen in Vorleistung treten

(gain sharing)

Die Plattform fur Innovationen im Gesundheitswesen E Bundesverband Managed Care e.V.




Was ist der BMC

Bestehende Herausforderungen

Entwicklung der IV & Rolle der Pharmaindustrie

—— Drei Fallbeispiele

Die Plattform fiir Innovationen im Gesundheitswesen
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Fallbeispiel: IV-Vertrag

IV-Vertrag

Oktober 2010
§ 140 b SGB V

Paus 4 AGK
Pauschale / @ g
Die Gesundheitskasse. 3
| -
S o
52 Mio. £
. virtuelles Oz
EvaluatIOn Budget g +
Wissenschaftliche 2 Ca re4 -
Begleitung des = hy S
m . .
Konzepts v v Dienstleistungs-  10chter von 13G
vertrag
I3 £ > « Akquisition
J * Abrechnung
Institut fGr Innovation * Organisation
= Kompetenzzentrum fiir und Int-l?gram)ﬁ im . .
g Klinische Studien Bremen Gesundheitswesen GmbH . LelStu ngS'
UNIVERSITATSMEDIZIN = UMG Tochter von Janssen Cilag grbrlnger
GOTTINGEN = Arzte, Pflege,
. . . AI!rved Krupp wl):l :Biﬁhlen _und Halbach Soz|a|therapeuten ’
e Kiiniken mit
Pflegediensten, etc.
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Fallbeispiel: IV-Vertrag der Knappschaft

Evaluation?

Aufgaben GSB
* Netzwerk-
management

[ ]
\
Deutsche /%

GesundheitsSystemBeratung DES lTI N

. IV-Vertrag

£ Oktober 2011 )
LG § 140 b SGB V * Arzte
= =) < * Universitatsklinikum
S E (9/ KNAPPSCHARS > Schleswig-Holstein
n n . c
L s A A « Epilepsiezentrum
2 < " ) Raisdorf fiir Kinder und
£ O EPI-Vista Jugendliche
'_E 8 o Therapie-Management.
o V>
no= v N

Aufgaben Desitin

» Marketing /
Kommunikation

« Schulungen Arzte

Die Plattform fiir Innovationen im Gesundheitswesen

« KEINE Koppelung an AM
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3. Fallbeispiel: Health Buddy

IV-Vertrag

Frihjahr 2012
& 140 b SGB V

Rekrutierung
Patient < I(

Techniker
Krankenkasse

Evaluation @ BOSCH R3<¢

TK-intern?

Derzeit noch exklusiv (1/2 - 2 1.),
aber offen flur weitere Krankenkassen

indikationsbezogene vertikal

integrierte Versorgung

aufbereitete

Daten Niedergelassene

> Arzte

< (behandeln den

Kooperations- - patienten weiter)
vertrage

T

weitere Kassen

Die Plattform fiir Innovationen im Gesundheitswesen
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Was ist der BMC

Bestehende Herausforderungen

Entwicklung der IV & Rolle der Pharmaindustrie

Drei Fallbeispiele

— Fazit

Die Plattform fiir Innovationen im Gesundheitswesen
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Ausblick und Fazit

* Reformdruck auf bestehende Versorgungsstrukturen durch
Veranderungen seitens Patientenbedarf und Arzten

» Verschiedene Moglichkeiten fiir pU sich einzubringen - mit
unterschiedlichem Risiko- und Gewinnpotenzial

* Wo stehen pU bei der Bereitschaft, Verantwortung fiir optimale
Versorgung des Patienten zu ilibernehmen?

« Chancen durch das VSG: Innovationsfonds als Impuls fiir mehr
Risikobereitschaft der anderen Akteure?

Die Plattform fiir Innovationen im Gesundheitswesen Bundesverband Managed Care e.V. BMC
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