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Der ambulante Spitalbereich im Jahr 2014

Im Jahr 2014 wurden 16,8 Millionen ambulante Konsultatio-
nen in den Schweizer Spitilern durchgefiihrt. Dies bedeutet,
dass alle zwei Sekunden eine Konsultation stattfand. Ambu-
lante Konsultationen waren 13-mal haufiger als Hospitalisie-
rungen. Uber 80% der bildgebenden Untersuchungen (MRI,
PET usw.) erfolgten ambulant. Gegeniiber 2013 ist die Zahl
der ambulanten Konsultationen deutlich stirker angestiegen
(+6,6%) als jene der Hospitalisierungen (+1,4%). Dieselbe
Entwicklung lasst sich bei den ambulanten Kosten seit fiinf
Jahren beobachten. Es ist das erste Mal, dass das Bundesamt
fiir Statistik (BFS) Daten zum ambulanten Spitalbereich ver-
offentlicht. Diese wurden im Rahmen des Projektes MARS
(Aufbau der Statistiken der ambulanten Gesundheitsversor-
gung) eingefiihrt.

Ein Spital wird definiert als Anstalt, die Pflegeleistungen zur
Behandlung akuter Krankheiten sowie in den Bereichen Re-
habilitation/Geriatrie oder Psychiatrie anbietet und die Gber
das dafir erforderliche Fachpersonal sowie tiber zweckent-
sprechende medizinische Einrichtungen verfuigt'. Im Jahr 2014
wurden 288 als juristische Einheit verstandene Spitalbetriebe
erfasst, die auf 560 Standorte in der ganzen Schweiz verteilt
waren. In drei Vierteln der Fille war ein Standort auf eine der
folgenden Aktivitdten spezialisiert: Psychiatrie, Akutpflege oder
Rehabilitation/Geriatrie (G 1). Der verbleibende Viertel stellt
ein gemischtes Angebot bereit.

Zwei Drittel der Standorte bieten sowohl ambulante als
auch stationdre Behandlungen an. Dieser Anteil variiert je nach
Aktivitat (G2). So fuhren beispielsweise fast alle Standorte, die
Akutpflege anbieten, beide Behandlungsarten durch. Auf Psy-
chologie spezialisierte Spitalstandorte sind starker auf die

" Krankenhausstatistik, Detailkonzept (Version 1.1), BFS.
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Hospitalisierungen und ambulante Behandlungen

Als Hospitalisierungen gelten:

- Spitalaufenthalte von mindestens 24 Stunden;

- kurzere Aufenthalte, bei denen ein Bett fiir eine Nacht
belegt wird;

— Transfers in ein anderes Spital

— Spitalaufenthalte bei Todesféllen.

Alle Ubrigen Behandlungsformen gelten als ambulante
Behandlungen.

Ambulante Konsultation

Eine ambulante Konsultation wird dann erbracht, wenn eine Leis-
tung erfolgt, bei der die Patientin oder der Patient physisch anwe-
send ist, und diese Leistung tariflich abgerechnet werden kann.
Pro Tag und Patientin bzw. Patient kann maximal eine ambulante
Konsultation erfolgen.



Spitalstandorte nach Aktivitit und Behandlungsart,

BFS AKTUELL

MRI-Gerdtebestand und Inanspruchnahmerate
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Statistiken der ambulanten Gesundheitsversorgung

Im Rahmen des Aufbaus der Statistiken der ambulanten Gesund-
heitsversorgung (Projekt MARS) werden fiir die Krankenhausstatistik
ab den Daten 2013 zusatzlich folgende Angaben zum ambulanten
Bereich erhoben: Konsultationen, Kosten und Anzahl mittels medi-
zintechnischer Infrastruktur durchgefiihrte Untersuchungen. Diese
Ausweitung der Statistik entspricht dem ersten Modul, das im Rah-
men des Projekts MARS entwickelt wurde. Die vorgestellten Daten
basieren auf den Ergebnissen der Krankenhausstatistik.

ambulante Behandlung der Patientinnen und Patienten aus-
gerichtet; die Hélfte dieser Standorte bietet sogar ausschliess-
lich diese Behandlungsart an.

Die bildgebenden Gerate sind ein wichtiger Bestandteil der
medizintechnischen Infrastruktur und kommen bei der ambu-
lanten Behandlung haufig zur Anwendung.

Anzahl MRI-Gerédte und -Untersuchungen

Im Jahr 2014 verfligten die Schweizer Spitéler tiber 172 Ma-
gnetresonanztomografiegerdte (MRI-Gerdte), mit denen
537'774 Untersuchungen vorgenommen wurden. Im Durch-
schnitt wurden somit 3126 Untersuchungen pro Gerét durch-
gefuihrt, was 8,6 Untersuchungen pro Tag und MRI-Gerét
entspricht?. Pro 100 Einwohnerinnen und Einwohner wur-
den 6,5 Untersuchungen verzeichnet. Zwischen 2013 und
2014 ist die Gesamtzahl der Untersuchungen um 9,8% und
die durchschnittliche Anzahl Untersuchungen pro Gerdt um
3,4% (von 3023 auf 3126) angestiegen.

Der MRI-Geratebestand betrug auf nationaler Ebene 2,1 Ge-
rate pro 100’000 Einwohnerinnen und Einwohner; besonders
hohe Werte wiesen die Kantone Basel-Stadt (5,2) und Bern (3,1)
auf. Der Kanton Basel-Stadt war mit durchschnittlich 18,7 Un-
tersuchungen pro 100 Einwohnerinnen und Einwohner der

2 Untersuchungsdauer: durchschnittlich 20-30 Minuten, ohne Zeit fur die
Vor- und Nachbereitung der Patientin bzw. des Patienten (Portail suisse
de radiologie).

Anzahl MRI-Untersuchungen pro 100 Einwohner/innen

Quelle: BFS — Krankenhausstatistik © BFS, Neuchatel 2016

Kanton mit den meisten MRI-Untersuchungen3. Dieses Ergebnis
sowie die Tatsache, dass einige Kantone tber kein MRI-Geréat
verfugten, deuten auf betrdchtliche interkantonale Patienten-
wanderungen hin. Ausserdem besteht eine sehr starke posi-
tive Korrelation (+0,9) zwischen dem MRI-Gerdtebestand eines
Kantons und der Inanspruchnahme dieser Gerate: je hoher die
Anzahl MRI-Geréte pro Einwohnerin und Einwohner, desto ho-
her die Anzahl Untersuchungen pro Einwohnerin und Einwoh-
ner (G3). Zwischen der durchschnittlichen Anzahl Untersuchun-
gen pro Gerat und der Inanspruchnahme von MRI-Geréten ist
hingegen kein Zusammenhang auszumachen: Die Hypothese,
wonach eine niedrige Inanspruchnahmerate auf einen Mangel
an Geraten zurlickzuflihren wére, bestatigte sich nicht.

61% der MRI-Gerdte waren in allgemeinen Spitélern mit
Zentrumsversorgung zu finden, 30% in Spitdlern mit Grund-
versorgung. Die Mehrheit der grossen Spitdler mit Zent-
rums- oder Grundversorgung verfligte iber mindestens ein
MRI-Gerat (98% bzw. 88%). In kleineren Spitalern und Spe-
zialkliniken standen hingegen selten MRI-Gerdte. Eine Aus-
nahme bildeten die Kliniken fuir Chirurgie, von denen 15%
entsprechend ausgestattet waren. In letzteren wurden die
MRI-Gerate am haufigsten verwendet, ndmlich durchschnitt-
lich 10,4 Mal pro Tag und Gerét gegeniiber 8,6 Mal bei allen
Spitélern.

Im Durchschnitt wurden 84,9% der MRI-Untersuchungen
zu ambulanten Tarifen verrechnet. In Universitatsspitalern war
dieser Anteil niedriger (70,7%), in kleinen allgemeinen Spita-
lern mit Grundversorgung hingegen héher (98,9%). Somit lasst
sich festhalten: Je kleiner und weniger spezialisiert ein Spital ist,
desto haufiger werden MRI-Gerdte ambulant genutzt.

Anzahl CT-Scanner und -Untersuchungen

Neben MRI-Gerdten verfligten die Spitdler 2014 tiber 201 CT-
Scanner. Ein CT-Scanner ist ein Gerat, das fur ein auf Ront-
genstrahlen basierendes bildgebendes Verfahren eingesetzt
wird. 804’455 Untersuchungen wurden vorgenommen, was

3 Es besteht ein Zusammenhang zwischen diesem Ergebnis und der sehr
hohen Quote des Kantons Basel-Stadt bei den Hospitalisierungen von
ausserkantonalen Patientinnen und Patienten (G5.6 Gesundheitsstatisti-
ken 2014, BFS).
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einer Zunahme um 10,1% gegenliber 2013 entspricht. Ein CT-
Scanner wurde somit im Durchschnitt fiir 4002 Untersuchun-
gen pro Jahr eingesetzt (+6,3% gegeniiber 2013); dies ent-
spricht 11 Untersuchungen pro Tag. 61% der Untersuchungen
wurden ambulant verrechnet. In den kleinen, weniger spe-
zialisierten Spitdlern war dieser Anteil hdher, in den grossen
Spitalbetrieben hingegen tiefer.

Wie bei den MRI-Gerédten stand die Mehrheit der CT-Scanner
in Spitdlern mit Zentrums- (63%) oder Grundversorgung (31%).
Im Durchschnitt wurden 9,8 Untersuchungen pro 100 Einwoh-
nerinnen und Einwohner durchgefiihrt. Die Anzahl Untersu-
chungen pro Einwohnerin und Einwohner stieg mit zunehmen-
dem CT-Scannerbestand der Kantone an, jedoch weniger stark
als beim MRI-Gerédtebestand (Korrelationskoeffizient: +0,8).
Die Kantone mit den meisten CT-Untersuchungen waren die
Kantone Basel-Stadt (20,2 Untersuchungen pro 100 Einwohner/
innen), Tessin (18,7) und Graublnden (16,6). Schweizweit stan-
den 2,4 CT-Scanner pro 100’000 Einwohnerinnen und Einwoh-
ner zur Verfiigung, wobei ausschliesslich Scanner in Spitdlern
bertcksichtigt wurden. Werden sdmtliche CT-Scanner mit ei-
ner Betriebsbewilligung gezahlt, steigt dieser Wert auf 2,9. Rund
85%* aller in der Schweiz erfassten CT-Scanner standen in Spi-
télern. In den Kantonen Zug, Freiburg, Genf, Aargau, Zirich,
Wallis und Waadt betrug dieser Anteil weniger als 65%. Diese
Kantone haben den hochsten Anteil spitalexterner Zentren fir
bildgebende Verfahren, die das Spitalangebot ergénzen.

Andere Gerdte und Untersuchungen

Zwischen 2013 und 2014 wurde die medizintechnische Infra-
struktur in den Spitdlern ausgebaut (T 1): Die Zahl der Linear-
beschleuniger® und Lithotripter® hat am starksten zugenom-
men. Bei den bildgebenden Geréten zeigt sich, dass die Zahl
der MRI-Gerédte sowie der CT- und PET’-Scanner angestiegen,
jene der Gammakameras® gesunken (-4,4%) und jene der
Angiografiegerate® stabil geblieben ist.

Linearbeschleuniger, PET-Scanner, MRI-Gerate und Gamma-
kameras wurden zu 80% bis 90% ambulant genutzt, also
ohne Hospitalisierung der Patientinnen und Patienten. Bei den

T1 Spitalinfrastruktur

Geréte Anzahl CH Veranderung
2014 gegenuiber
2013
MRI-Geréte 172 +6,2%
CT-Scanner 201 +3,6%
PET-Scanner 29 +3,6%
Gammakameras
(inkl. Szintigrafie und SPECT-Scanner) 65 -4,4%
Linearbeschleuniger (Strahlentherapie) 57 +9,6%
Lithotripter 37 +8,8%
Angiografiegerate 138 +0,7%
Dialysegerate 1142 +0,1%

Quelle: BFS - Krankenhausstatistik BFS, Neuchéatel 2016

4 Gemass einer Sonderauswertung durch das Bundesamt fuir Gesundheit.

5 Gerdte, die in der Strahlentherapie zur Anwendung gelangen (Bestrah-
lung von Tumoren).

6 Geréte zur Zertrimmerung von Nierensteinen mittels Ultraschall.
7 PET steht fur Positronen-Emissions-Tomografie.
8 Szintillationszahler, bildgebendes Verfahren in der Nuklearmedizin.

° Bildgebendes Verfahren zur Darstellung von Blutgeféssen.

CT-Scannern betrug dieser Anteil rund 61%. Die Zertrimme-
rung von Nierensteinen (mittels Lithotripter) und Angiografien
sind Behandlungen, die seltener ambulant durchgefuhrt werden.

Durchschnittlich liessen sich 46'005 Personen pro Tag in einem
Spital mit ambulanten &rztlichen, diagnostischen oder thera-
peutischen Leistungen versorgen. Bei 8,2% der ambulan-
ten Konsultationen handelte es sich um bildgebende Untersu-
chungen (ohne herkdmmliche Rontgenaufnahmen), bei 2,4%
um Dialysen'. Im Jahr 2014 wurden insgesamt 16,8 Millionen
ambulante Konsultationen verzeichnet. Zum Vergleich: Die
Zahl der Hospitalisierungen belief sich auf 1,3 Millionen. In der
Akutpflege kommen auf eine Hospitalisierung zwolf ambu-
lante Konsultationen, in der Psychiatrie betrdgt dieses Verhdlt-
nis 1:31 und in der Rehabilitation/Geriatrie 1:7.

Ambulante Konsultationen, Hospitalisierungen
und Pflegetage nach Aktivitit, 2014 G4
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Ambulante Konsultationen im Spital

pro Einwohner/in, 2014 G5
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o Bei der untersuchten ambulanten Tatigkeit handelt es sich um die im
Jahr 2014 durchgefuhrte Tatigkeit und nicht um die in Rechnung ge-
stellte Tatigkeit.

" Anhand der verfiigbaren Daten kann die Art der ambulanten Konsultatio-
nen nicht genauer bestimmt werden. Die entsprechenden Daten werden
verfligbar sein, sobald das Modul des Projekts MARS zu den Daten der Pa-
tientinnen und Patienten im ambulanten Spitalbereich eingefuihrt ist. Erste
Ergebnisse zum Jahr 2014 sollten im Sommer 2016 vorliegen.


https://de.wikipedia.org/wiki/Bildgebendes_Verfahren_(Medizin)
https://de.wikipedia.org/wiki/Nuklearmedizin

83% aller ambulanten Konsultationen wurden in der Akut-
pflege durchgefiihrt, 13% in der Psychiatrie und 4% in der Re-
habilitation/Geriatrie (G4). Zum Vergleich: Der Anteil der Hospi-
talisierungen belief sich in der Akutpflege auf 87%. Auf die
Akutpflege entfielen jedoch nur 59% aller 2014 verzeichne-
ten Pflegetage, da die Aufenthalte in der Akutpflege vier- bis
sechsmal kirzer sind als jene in der Rehabilitation/Geriatrie
und der Psychiatrie.

Im Jahr 2014 begab sich jede in der Schweiz wohnhafte Per-
son durchschnittlich zweimal furr eine ambulante Konsultation in
ein Spital (Tageschirurgie, Untersuchung, Therapie). Die Genfer-
seeregion zeichnete sich durch eine besonders hohe Anzahl am-
bulanter Konsultationen aus (2,7 pro Einwohner/in)'2. Haupt-
grund daftir sind die beiden in dieser Region angesiedelten
Universitatsspitdler (G5). Zusammen registrierten die Universi-
tatsspitdler Lausanne und Genf durchschnittlich fast 6000 am-
bulante Konsultationen pro Tag. Die Hypothese, wonach Kan-
tone mit einer geringen Anzahl ambulanter Konsultationen im
Spital diber eine hohe Dichte von Arztinnen und Arzten in Pra-
xen verfuigten, bestétigte sich nicht. Im Gegenteil: Eine geringe
Anzahl ambulanter Konsultationen im Spital ging mit einer ge-
ringen Dichte von Arztinnen und Arzten in Praxen einher. Diese
Korrelation war auch bei den Grossregionen zu beobachten.

Knapp ein Viertel (23%) aller ambulanten Konsultationen
wurden in einem der finf Universitatsspitdler durchgefthrt,
39% in den 34 grossten allgemeinen Spitdlern mit Zentrums-
versorgung und 19% in kleineren Spitédlern (G6). Die verblei-
benden 19% verteilten sich auf psychiatrische Kliniken (9%)
und Kliniken, die auf Rehabilitation/Geriatrie, Chirurgie oder
Padiatrie spezialisiert sind (10%).

Ambulante Konsultationen in Spitélern
nach Spitaltyp, 2014 Gé6
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Quelle: BFS — Krankenhausstatistik © BFS, Neuchatel 2016

Finanzen

Die durch Hospitalisierungen entstandenen Spitalkosten belie-

fen sich 2014 auf 17,9 Milliarden Franken, gegentiber 6,7 Mil-
liarden Franken im ambulanten Spitalbereich. 27,2% der natio-
nalen Spitalkosten wurden ambulant verrechnet. Dieser Anteil

schwankte je nach Spitaltyp zwischen 21,6% bei den psychiat-
rischen Kliniken und 30,2% bei den Universitatsspitélern.

2 Genferseeregion: GE, VD, VS; Mittelland: BE, FR, JU, NE, SO; Nordwest-
schweiz: AG, BL, BS; Zirich: ZH; Ostschweiz: Al, AR, GL, GR, SG, SH,
TG; Zentralschweiz: LU, NW, OW, SZ; Tessin: TI.
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Jahrliche Veranderung der Kosten, 2010-2014 G7
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Angesichts der verschiedenen Arten von ambulanten Kon-
sultationen konnen deren Kosten stark variieren. So beliefen
sie sich in der Akutpflege durchschnittlich auf 427 Franken, in
der Psychiatrie auf 276 Franken und in der Rehabilitation/ Ger-
iatrie auf 218 Franken. Die Kosten unterschieden sich auch je
nach Art des Spitals, das die Konsultationen durchgefiihrt hatte.
In grossen allgemeinen Spitdlern mit Zentrumsversorgung be-
trugen die durchschnittlichen Kosten 426 Franken. In klei-
neren Spitdlern mit Grundversorgung (d.h. mit weniger als
9000 Hospitalisierungen pro Jahr) war die Anzahl der ambulan-
ten Konsultationen umso tiefer, je hoher deren Kosten waren.
Mittelgrosse Spitaler' erbrachten durchschnittlich 191'700 am-
bulante Leistungen, wobei die Kosten pro ambulante Kon-
sultation im Schnitt bei 334 Franken lagen. Kleinere Spitéler'
fuhrten 40’500 ambulante Konsultationen fiir durchschnitt-
lich 392 Franken pro Fall durch. Die kleinsten Spitéler'> nahmen
im Schnitt 11'300 ambulante Konsultationen vor, deren Kosten
sich auf durchschnittlich 553 Franken beliefen. Bei diesem letz-
ten Spitaltyp fiel der Anteil der ambulanten Konsultationen im
Vergleich zu jenem der Hospitalisierung tiefer aus als bei den
grosseren Spitdlern. Moglicherweise handelt es sich bei den am-
bulanten Konsultationen in den kleinen, weniger spezialisierten
Spitédlern vorwiegend um Notfdlle.

Die Kosten sind im ambulanten Spitalbereich zwischen
2010 und 2014 um 32,4% angestiegen, im stationdren Be-
reich hingegen nur um 18,9%. Im ambulanten Bereich wurde
zwischen 2013 und 2014 (+5,4%) jedoch das geringste Kos-
tenwachstum seit 2010 verzeichnet (G 7).

3 Die Grosse wird anhand des Leistungsvolumens gemessen, das in diesem
Fall 6000 bis 9000 Hospitalisierungen pro Jahr betrug.

43000 bis 6000 Hospitalisierungen pro Jahr.
5 Weniger als 3000 Hospitalisierungen pro Jahr.
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