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Positionierung und aktive Routenplanung mittels
Benchmark und Marktanalysen
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Problem...

Letzter Vortrag an Veranstaltungstag!

Pech gehabt?
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Was ist eigentlich Navigation?

* Navigation ist die , Steuermannskunst” zu Wasser, zu
Land und in der Luft.

* |hr Ziel ist, das Fahrzeug sicher zum gewiinschten
Zielpunkt zu steuern. I

* Dem Steuern gehen zwei geomet“fische Aufgaben
voraus:

— das Feststellen der momentanen Pdsition
(Ortsbestimmung) und

— das Ermitteln der besten Route zum Zielpunkt. \
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Die Kernpunkte

HOPI

* Feststellen der momentanen Position
(Ortsbestimmung)

e Ermitteln der besten Route zum Zielpunkt
— Beriicksichtigung von Einflussfaktoren

auf diesem Weg ,‘a\ \//
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Die Kernpunkte — Ubertragung auf das Spital

* Feststellen der momentanen Position —
es gibt viele Fragestellungen... Beispiele:

— Welches Leistungsspektrum wird angeboten?

— Werden die Leistungen kostendeckend angeboten?

— Gibt es Veranderungen im Einzugsgebiet? Welche?

— Wie verhalten sich die Zuweiser? S -
— Welche Nichtzuweiser habe ich?

— Welche Marktanteile habe ich bei
bestimmten Leistungen?
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Die Kernpunkte — Ubertragung auf das Spital

* Ermitteln der besten Route zum Zielpunkt

* Was ist mein Ziel? Beispiele:
— Wirtschaftlicher Erfolg
— Langfristig Bestehen des Spitals sichern
— Halten, bzw. Ausbau von Marktanteilen
— Leistungen wettbewerbsfahig erbringen
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Die Kernpunkte — Ubertragung auf das Spital

* Ermitteln der besten Route zum Zielpunkt, Beispiele:

— Fallzahlsteigerung von , lukrativen/kostendeckenden”
Leistungen

— Steigerung von Marktanteilen

— Bindung / Ausbau von Zuweisern
— Gewinnung von Nichteinweisern
— Kooperationen, mit wem?

2
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Womit mache ich ¢
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Navigation friiher — heute...
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Welche Werkzeuge stellt INMED zur Verfiigung?

* INMED-Leistungsbenchmark (OMI)
* Kostenbenchmark durch Verein-Spitalbenchmark & INMED

* OMI - Organisierte Management-Informationen
(QlikView-basierte Softwareapplikation)

* GEOlize! flir Marktanalysen (alikview-basiert)
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Und wie sieht das in der Praxis aus?

e Dr. Henrik Pfahler
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Gestiegene Anforderungen an das Medizincontrolling

* Friher
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Gestiegene Anforderungen an das Medizincontrolling

° F r u h er Parameter Gesamt
A \'2 Delta

stationdre Eintritte 442| 388 +139%
stationre Ausirte as| ara| +1e3%
Case Mix Index (stationie Austrite) 1677 1ess| -07%
Case Mix (stationére Austritte) 729635 631.869| +155%
Mittre Aufenthatisdaver 72 77| es%
Pliegetage y12e| 2881 +84%
‘Anzah Nebendiagnosen pro Fal 21 17| 2sa%
Anzahl Behandiungen pro Fal 20 16 -304%
Anzahl unspezifische Diagnosen pro Fall 0.4] 03| +380%
Geschlechtsverteiung (stationare Austrte)

mannich [ 2] 209] 21s%

‘weiblich | 181‘ 165| +97%
Attersgruppen

00-19 g o -167%

203 &s| 3| ws12%

059 172|138 w2e8%

60-79 167 165 +12%

80+ 2| 3| 1%
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Gestiegene Anforderungen an das Medizincontrolling

* Gestern
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Gestiegene Anforderungen an das Medizincontrolling

* Gestern
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Gestiegene Anforderungen an das Medizincontrolling

* Heute
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Gestiegene Anforderungen an das Medizincontrolling

* Heute
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Fragestellungen an das Medizincontrolling

Fallzahl/CMI/CM/Liegedauer

Kosten bzw. Kostendeckungsgrad

Benchmarking

Marktbeobachtung
(Potenziale/Zuweiser)
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Fragestellungen an das Medizincontrolling
Medizincontrolling-Reporting
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Fragestellungen an das Medizincontrolling

Kostenanalyse
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Fragestellungen an das Medizincontrolling

Benchmarking
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Fragestellungen an das Medizincontrolling
Geoanalysen
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Fragestellungen an das Medizincontrolling
Geoanalysen
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Fragestellungen an das Medizincontrolling
Zuweiseranalysen
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Fragestellungen an das Medizincontrolling
Marktpotential
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Fazit: Gezielte Navigation in einem enger werdenden
Markt wird immer essentieller

An Enormous Boeing 747 Landed At The Wrong Airport,
And Now Taking Off Again Is Going To Be Tricky
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Vielen Dank!!!
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