
Besser werden im Wettbewerb: 

Blick auf die Qualität entscheidend 
 

 

info@qualitaetsmedizin.ch 

Plattform Qualitätsmedizin Schweiz 
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Access to Doctor or Nurse When Sick or Needed Care 
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Same- or next-day 

appointment 

Waited six days  

or more 

Source: 2010 Commonwealth Fund International Health Policy Survey in Eleven Countries. 

* Base: Answered question. 



Thesen zur Qualität 

 

 TEURER ≠ BESSER 

 

Preis sollte für den Versicherten / Kunden / 

Patienten im Krankheitsfall keine Rolle spielen 

Preise müssen verglichen werden können 

(benchmark) 

 

 

 



Thesen zur Qualität 

 

 MEHR ≠ BESSER 

 

Indikation für die Art und den Ort einer 

medizinischen Behandlung (insbesondere 

elektive OPs) müssen überprüfbar sein 

Fallzahlen und Leistungsmengen geben 

Hinweise 
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Mindestmengen lösen das Problem nicht 



Beispiel: Kaiserschnitt nach Regionen / 

Spitäler (Zahlen 2012) 

 Kaiserschnitt-Rate (33% landesweit) variiert 

kantonal zw. 20% (JU) und 42% (ZG); Quelle BFS 
 

 Internationale Empfehlungen (WHO) vorhanden 

 27% in Unispitäler mit selektiv schwierigeren Fällen 

 

➔Kombination aus Indikation, Patientenwunsch und 

angebotsinduzierte Nachfrage? 

 



Thesen zur Qualität 

 

 Verstehbare Transparenz ermöglicht 

 

Vergleiche unter sich zur Q-Förderung 

Aufbereitete Informationen für Patienten 

Vertrauen und Kundengewinnung / «Umsatz» 

 



qualitaetsmedizin.ch 
mail: info@qualitaetsmedizin.ch 


