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Executive Summary

Auftrag und methodisches Vorgehen

Das Schweizerische Gesundheitsobservatorium Obsan hat den Auftrag, fir Bund und Kantone
Analysen im Gesundheitsbereich vorzunehmen. Das Obsan wird seit seiner Griindung im Jahr
2001 regelmadssig extern evaluiert. Fir die Leistungsperiode 2016 — 2020 haben das BAG und
das BFS INFRAS mit der externen Evaluation beauftragt. Diese soll beurteilen, wie der Leis-
tungsauftrag durch das Obsan umgesetzt wird, der Steuerungsausschuss sowie dessen Ge-
schaftsfiihrung durch die Leitung des Obsan ihre Aufgaben wahrnehmen und ob die Rahmen-
bedingungen des Obsan adaquat ausgestaltet sind. Zur Beantwortung der Evaluationsfragen
wurden verschiedene Akteure der Ebenen Bund und Kantone via Onlinebefragung® und vertie-

fende Interviews befragt. In Ergdnzung haben wir die relevanten Dokumente analysiert.

Ergebnisse

Das Obsan setzt den Leistungsauftrag erfolgreich um.

Die Evaluation kommt zum Schluss, dass das Obsan den Leistungsauftrag gut erfllt. Alle Aufga-
benbereiche, die im aktuellen Leistungsauftrag formuliert sind, werden durch das Obsan umge-
setzt. Die Qualitat der Arbeit und der Produkte ist hoch und das Obsan liefert niitzliche Grund-
lagen flir Bund und Kantone, die fiir die verschiedenen Prozesse im Politikzyklus verwendet
werden (Problemerkennung, Gestaltung, Planung, Umsetzung und Uberpriifung von Massnah-

men).

Die strategische Steuerung durch den Steuerungsausschuss ist zielfiihrend.

Die Riickmeldungen des Obsan sowie die Protokolle der Steuerungsausschusssitzungen zeigen,
dass der Steuerungsausschuss seine Aufgaben gut wahrnimmt. Er bildet insbesondere fiir die
Leitung des Obsan ein wichtiges Organ, das die Erwartungen und Anspriiche des Dialogs NGP
und BFS kanalisiert. Die Rollenteilung gemass Organisationsreglement ist klar definiert und
wird in der Praxis entsprechend umgesetzt. Das Obsan hat die Federfiihrung in vielen strategi-
schen Fragen, insbesondere auch bei der Themensetzung und der Jahresplanung. Der Steue-
rungsausschuss berat und verabschiedet zuletzt. Diese Rollenteilung ist aus Sicht der Evaluato-
rinnen zweckmassig so lange der Steuerungsausschuss sich hierbei aktiv einbringt. Er sollte aus
Sicht der Evaluatorinnen sicherstellen, dass die Arbeiten des Obsan den Interessen von Bund
und Kantonen entsprechen und zu einer koordinierten Gesundheitspolitik von Bund und Kanto-
nen beitragen. Dies erfiillen die Mitglieder des Steuerungsausschusses, indem sie gemass eige-
nen Aussagen bei der Themensetzung aktiv mitwirken. Inwieweit sie die Bediirfnisse von Bund

und Kantonen in ihrem Umfeld abholen, wurde nicht vertieft untersucht.

1 Es wurden 173 Personen von Bund, Kantonen sowie Partnerinnen des Obsan befragt.
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Die Leitung des Obsan nimmt ihre Aufgaben im Steuerungsausschuss gut wahr

Zwischen dem Steuerungsausschuss und der Leitung des Obsan findet ein guter Austausch
statt. Die Geschaftsfiihrung des Ausschusses durch die Leitung des Obsan wird von den Mitglie-
dern des Steuerungsausschusses als sehr professionell und kommunikativ wahrgenommen. Die
Stabilitat sowie die gute Qualitat der Arbeit stehen gemass den Riickmeldungen im Fokus der
Geschéftsfiihrung. Aufgrund dieser Rickmeldungen schliessen wir, dass die Leitung des Obsan

ihre Aufgaben im Steuerungsschuss gut wahrnimmt.

Das aktuelle Finanzierungsmodell ist akzeptiert, beinhaltet aber Schwachstellen

Gemass den Rickmeldungen in der Onlinebefragung ist das Finanzierungsmodell bei Bund und
Kantonen mehrheitlich gut akzeptiert. Aus Sicht der Evaluatorinnen beinhaltet es aber drei
Schwachstellen. Erstens ist im Leistungsauftrag zu wenig prazisiert, welche Leistungen im Rah-
men der Grundfinanzierung erbracht werden. Zweitens haben grosse Kantone geringe Anreize
einen Vertrag mit dem Obsan abzuschliessen und sich somit an der Grundfinanzierung des
Obsan zu beteiligen. Drittens konnen Akteure, welche sich an der Grundfinanzierung beteili-
gen, Auftrdage unbegrenzt zu reduzierten Tarifen beziehen. Dies kann zu Querfinanzierungen

und einer Unterfinanzierung des Obsan fiihren.

Empfehlungen

Im Rahmen der Evaluation sind in verschiedenen Bereichen Optimierungspotenziale zum Vor-

schein gekommen, welche zu den folgenden Empfehlungen fiihren:

= E1. Durch den strategischen Ausschuss Dialog Nationale Gesundheitspolitik ist zu prifen, ob
mit dem heutigen Finanzierungsmodell das gemeinsame Engagement von Bund und Kanto-
nen noch geniigend sichergestellt ist.

= E2.Vor dem Hintergrund der zunehmenden Auftrage an das Obsan sollte der Steuerungsaus-
schuss Anpassungen in Bezug auf die reduzierten Tarife im Finanzierungsmodell vornehmen.
Er sollte insbesondere das Leistungsvolumen, das mit reduzierten Tarifen bezogen werden
kann, klar abgrenzen.

= E3. Der Steuerungsausschuss sollte gemeinsam mit der Leitung des Obsan, die Formulierung
der Aufgaben und Themenbereiche im Leistungsauftrag scharfen.

= E4. Der Steuerungsausschuss sollte die Leistungen des Grundauftrags im Leistungsauftrag
konkreter definieren. Aktuell ist unklar, welche Leistungen das Obsan im Rahmen der Grund-
finanzierung erstellt.

= E5. Die Mitglieder der Geschaftsleitung des Obsan sollten priifen, ob das Obsan eine star-

kere Rolle bei der Verbesserung von Datenerhebungen und Schliessung von Datenliicken
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einnehmen konnte. Das Obsan konnte vermehrt den Datenbedarf der Kundinnen aufneh-
men und entsprechende Datenliicken an das BFS weiterleiten bzw. entsprechende Datener-
hebungen durch das BFS initiieren und vorantreiben.

= E6. Das Obsan konnte bei den Indikatoren synthetisierte Informationen bereitstellen, indem
es bei wichtigen Themen von einem breiten Interesse (z.B. abgeleitet von Strategien des
Bundes) die relevanten Indikatoren Ubersichtlich darstellt, interpretiert und kommentiert.

= E7. Das Obsan sollte im Sinne der Rechenschaftslegung die Transparenz liber die Leistungs-

erbringung erhohen.
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1. Ausgangslage, Ziele und Vorgehen der Evaluation

Ausgangslage und Ziele

Das Schweizerische Gesundheitsobservatorium Obsan hat den Auftrag, fiir Bund und Kantone
Analysen im Gesundheitsbereich (inkl. Versorgung) vorzunehmen. Es unterstitzt damit den
Bund, die Kantone und weitere Institutionen im Gesundheitswesen bei der Planung und Um-
setzung der Gesundheitspolitik. Das Obsan wird seit seiner Griindung im Jahr 2001 regelmassig
mit zum Teil unterschiedlichem Fokus extern evaluiert (bisher: 2005, 2009, 2014). Der Steue-
rungsausschuss hat im September 2018 beschlossen, zur Erfiillung des Leistungsauftrags

2016-2020 wieder eine Evaluation durchfiihren zu lassen.

Im Rahmen der Evaluation soll die Umsetzung des Leistungsauftrags des Obsan 2016-2020 ge-

prift und beurteilt werden. Dabei werden die folgenden Fragen beantwortet:

1. Wie gut gelingt die Umsetzung des Leistungsauftrags des Obsan? Wo gibt es Optimierungs-
potenzial?

2. Wie gut nimmt der Steuerungsausschuss des Obsan seine Aufgabe wahr? Gibt es Optimie-
rungspotenzial?

3. Wie wird die «Geschaftsfliihrung» des Obsan vom Steuerungsausschuss des Obsan beurteilt?
Gibt es Optimierungspotenzial?

4. Sind die institutionellen Rahmenbedingungen des Obsan im gegebenen Kontext adaquat

ausgestaltet?
Die detaillierten Evaluationsfragen sind im Anhang A1l aufgelistet.

Methodisches Vorgehen

Der Evaluation liegt eine Kombination von verschiedenen qualitativen und quantitativen For-

schungsmethoden zugrunde. Folgende Methoden kamen zum Einsatz:

= Dokumentenanalyse: Die Dokumentenanalyse umfasste diverse Dokumente zu den instituti-
onellen Rahmenbedingungen (Leistungsauftrag, Finanzierungsmodell, Organisationsregle-
ment etc.) und zur Umsetzung des Leistungsauftrags (Jahresziele, Leistungskatalog, Publika-
tionen des Obsan, Nutzungsstatistik Webseite, Kundenzufriedenheitsbefragungen, Auswer-
tung Kundenworkshops, Protokolle Steuerungsausschusssitzungen etc.).

= Qualitative Interviews: Um vertiefende Informationen aus verschiedenen Perspektiven zu er-

halten, wurden insgesamt drei Gruppeninterviews und finf telefonische Einzelinterviews ge-
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fuhrt. Zwei Gruppeninterviews erfolgten mit Vertreterinnen des BAG? und ein Gruppeninter-
view mit Mitgliedern der Geschaftsleitung des Obsan. Die Kundengruppe der Kantone wurde
in Form von Einzelinterviews mit Vertretungen aus zwei Kantonen und der GDK abgeholt. Zu-
dem wurden zwei Einzelinterviews mit Mitgliedern des Steuerungsausschusses gefiihrt.? Die
qualitativen Interviews hatten u.a. explorativen Charakter und dienten der Aufgleisung der
breiteren Onlinebefragung (vgl. ndchster Punkt).

= Onlinebefragung beim Bund, den Kantonen und Partnerinnen des Obsan: Die Onlinebefra-
gung diente dazu, die Sichtweise der Stakeholder des Obsan, insbesondere zur Frage der
Umsetzung des Leistungsauftrags, auf breiter Ebene abzuholen. Insgesamt wurden zur On-
linebefragung 163 Personen eingeladen (Bund: 85, Kantone: 68, Partnerinnen: 10). Der

Ricklauf betrug 48% (vgl. folgende Tabelle).

Tabelle 1: Teilnehmende und Riicklauf der Onlinebefragung

Akteur Eingeladene Teilnehmende
Personen Einheiten Personen Einheiten
Bund 85 BAG: 4 Direktionsbereiche, 43 (51%) BAG: 4 Direktionsbereiche,
11 Abteilungen 11 Abteilungen

BSV: 1 Abteilung BSV: 1 Abteilung
Kantone 68 26 Kantone 33 (49%) 21 Kantone
Partner 10 10 Organisationen* 3 (30%) 3 Organisationen
Total 173 79 (48%)

*Die 10 Organisationen sind: Institut fir Epidemiologie Biostatistik und Pravention der Universitat Zirich, Institut universitaire de médecine soci-
ale et préventive, Lausanne, Institut fur Sozial- und Praventivmedizin der Universitat Bern, Bundesamt fiir Statistik, Observatoire valaisan de la
santé, LUSTAT Statistik Luzern, Gesundheitsforderung Schweiz, H* Die Spitdler der Schweiz, Schweizerisches Institut fir arztliche Weiter- und Fort-
bildung, Comité du Réseau des pédiatres genevois (RPG).

Tabelle INFRAS.

Folgende Tabelle gibt einen Uberblick tiber die Forschungsmethoden nach Evaluationsgegen-

stand.

2 Bei einem Gruppeninterview wurden die Leiterlnnen von drei Direktionsbereichen und der Leiter der Fachstelle Evaluation
und Forschung befragt. Es handelt sich um die Direktionsbereiche Kranken- und Unfallversicherung, Gesundheitspolitik und
Offentliche Gesundheit. Der Leiter des Direktionsbereichs Kranken- und Unfallversicherung wurde durch einen Abteilungsleiter
in diesem Direktionsbereich vertreten. Diese Teilnehmenden vertraten die strategische Sicht. Am zweiten Gruppeninterview
nahmen direkte Kundinnen aus dem BAG auf Stufe Sektionsleitung teil. Diese nahmen die operative Sicht ein.

3 Es handelt sich um die Vertreterinnen der GDK und des BFS. Die Vertretung des BAG wurde im Rahmen des Gruppeninter-
views im BAG (strategische Ebene) befragt.
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Tabelle 2: Ubersicht Evaluationsgegenstand, Zielgruppen, Daten und Erhebungsmethoden

Fragestellung Zielgruppen Daten/Erhebungsmethode
Evaluation
Frage 1: Umsetzung: Auf- Obsan = Dokumentenanalyse (Leistungsauftrag, Jahresziele,

tragserfillung, Effizienz

Publikationen, Jahresberichte, Dokumente zu Finanzie-
rung, Protokolle Steuerungsausschusssitzungen etc.)
Gruppeninterview Obsan (Geschaftsleitung)
Einzelinterviews Steuerungsausschuss

Frage 1: Umsetzung: Zu-
friedenheit, Bekanntheit,
Nutzung und Nitzlichkeit

Kundlnnen/Partnerin-
nen

Dokumentenanalyse (Kundenworkshop, Kundenbefra-
gungen)

Onlinebefragung (Kundinnen/Partnerinnen)
Gruppeninterviews BAG, Einzelinterviews Kantone

Fragen 2 und 3: Strategi-
sche und operative Lei-
tung

Steuerungsausschuss
Geschaftsleitung

Einzelinterviews Steuerungsausschuss
Gruppeninterview Geschaftsleitung Obsan

Frage 4: Angemessenheit
institutionelle Rahmen-
bedingungen

Tabelle INFRAS.

Obsan

Dokumentenanalyse (Leistungsauftrag, Jahresberichte,
Dokumente zu Finanzierung, Personal etc.)
Einzelinterviews Steuerungsausschuss
Gruppeninterview Obsan Geschaftsleitung
Onlinebefragung (Kundlnnen (zu einzelnen Aspekten))
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2. Aufgaben und Leistungsangebot des Obsan

Das Obsan ist ein von Bund und Kantonen getragenes Kompetenz-, Dienstleistungs- und Infor-
mationszentrum fir Analysen im schweizerischen Gesundheitswesen. Es wurde im Rahmen des
Dialogs «Nationale Gesundheitspolitik» (NGP) initiiert, welcher zum Ziel hat, die Gesundheits-
politiken des Bundes und der Kantone besser aufeinander abzustimmen. Das Obsan nahm im
Jahr 2001 seine Arbeit auf. Es bietet eine Reihe von Dienstleistungen an, welche auf die Bedurf-
nisse seiner KundIinnen zugeschnitten sind. Dem Obsan wird alle fiinf Jahre ein Leistungsauf-
trag durch den Bund und die GDK im Rahmen des Dialogs NGP erteilt. Der Leistungsauftrag de-
finiert den Wirkungsbereich, die Aufgaben und die Tatigkeitsbereiche des Obsan. Der Leis-
tungsauftrag 2016-2020 (Obsan 2015a) baut stark auf dem Leistungsauftrag der Vorperioden

auf.

Aufgaben des Obsan

Die Aufgaben des Obsan sind im Leistungsauftrag folgendermassen formuliert:

= Sammlung, Aufbereitung und Priifung von Daten und Informationen zu Gesundheitsdetermi-
nanten, zu Gesundheitsverhalten und Gesundheitszustand der Bevolkerung und zum Ge-
sundheitswesen, welche an verschiedenen Stellen in der Schweiz vorhanden sind.

= Benutzerfreundliche Bereitstellung von wissenschaftlich zuverlassigen und relevanten Ge-
sundheitsdaten und Gesundheitsinformationen.

= Analyse und Prasentation der Gesundheitsdaten und -informationen, um gesundheitspoliti-
sche Planungen und Entscheidungen zu unterstiitzen, Massnahmen, Gesundheitsdienste und
Versorgungsstrukturen zu evaluieren und Gesundheitsprobleme der Bevolkerung aufzuzei-
gen.

= Gezielte Auswertung der Daten und Informationen zuhanden des Bundes und der Kantone.

= Generierung von Vorschlagen betreffend Verbesserungen und Neuerungen der Datenerhe-

bungen und -register bei Liicken und Mangeln der vorhandenen Gesundheitsdaten.

Die Aufgaben des Obsan bestehen somit grob zusammengefasst in der Datenbereitstellung und
der Analyse und Berichterstattung. Generell konzentriert sich das Obsan darauf, bereits beste-
hende Daten zu nutzen. Datenerhebungen im Sinne von einmaligen Befragungen sind jedoch
auch moglich®. Ein grosser Bestandteil der Datenbereitstellung ist das Indikatoren-Monitoring

zu den verschiedenen Themenbereichen des Obsan (z.B. im Thema Gesundheit der Bevolke-

4Vgl. Leistungsauftrag: Abschnitt 2.1, S.4.
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rung, Kosten und Finanzierung oder das Schweizer Monitoring-System Sucht und nichtiiber-
tragbare Krankheiten MonAM). Dieses soll innerhalb des laufenden Leistungsauftrags inhaltlich

Uberarbeitet und fir eine flexiblere Aktualisierung bereitgestellt werden.

Thematische Ausrichtung

Das Obsan bearbeitet sechs Themenbereiche®, in denen es sich in Abstimmung und in Koopera-
tion mit den Partnerlinnen bei Bund, Kantonen, Wissenschaft und durch internationale Vernet-
zung Expertenstatus erarbeitet hat:

= Gesundheit der Bevélkerung,

= Psychische Gesundheit,

= Alter und Langzeitpflege,

= Gesundheitssystem,

= Gesundheitsfachkrafte,

= Kosten und Finanzierung.

Leistungsangebot

Gemass Leistungsauftrag unterscheidet das Obsan zwischen zwei Arten von Dienstleistungen:

1) Generelle Dienstleistungen®

Generelle Dienstleistungen sind Dienstleistungen, die allen Kundinnen zur Verfligung stehen
und nicht an die speziellen Bediirfnisse einer einzelnen KundlIn angepasst werden. Den gross-
ten Teil der generellen Leistungen bietet das Obsan der Offentlichkeit an. Alle auf der Webseite
des Obsan (www.obsan.ch) verfiigbaren Informationen und die elektronischen Publikationen
sind unentgeltliche sogenannte generelle Leistungen des Obsan. Die Inhalte werden vom
Obsan anhand des Leistungsauftrags, der Mehrjahresstrategie und der Jahresplanung ausge-
wahlt. Die Trager des Obsan (Bund und Kantone’) haben iiber den Steuerungsausschuss, konk-
ret Uber den Leistungsauftrag, die Jahresplanungen sowie Uber zusatzliche Inputs an den Sit-

zungen (vgl. Kapitel 4), die Moglichkeit, auf die inhaltliche Ausrichtung Einfluss zu nehmen.

5 Im Leistungsauftrag 2016 sind die Themenbereiche in vier Kategorien eingeteilt (Kosten und Finanzierung im Gesundheitswe-
sen; Demografie und Inanspruchnahme; Gesundheitsberufe und Versorgung; Psychische Gesundheit, Krankheit und Behinde-
rung). Das Obsan hat dies auf seiner Webseite angepasst und neu sechs — geméss Obsan besser abgrenzbare und aussagekrafti-
gere — Themenbereiche formuliert.

6 Die Begriffe generelle Leistungen und generelle Dienstleistungen werden im Bericht als Synonyme verwendet.

7 «GDK und EDI tragen im Rahmen des Dialogs Nationale Gesundheitspolitik die (ibergeordnete Verantwortung fiir das Obsan».
(vgl. Leistungsauftrag: Abschnitt 1.1, S.3.
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2) Individualisierte Dienstleistungen

Dies sind Leistungen, die auf die individuellen Bediirfnisse der Kundinnen abgestimmt und auf-
grund einer spezifischen Anfrage einer Kundin geleistet werden. Diese werden primar den Bun-
desamtern und den Kantonen und sekundar anderen potenziellen Kundinnen angeboten. Die
individualisierten Dienstleistungen werden separat tGber Vertrage abgegolten (vgl. Kapitel 3).
Das Obsan nimmt Auftrdge entgegen, wenn sie zum Gesamtauftrag passen und die Obsan-Aus-
schlusskriterien nicht zum Tragen kommen (z.B. Auftrage von politischen Parteien, Auftrage die
ethischen Kriterien widersprechen). Das Obsan hat das Leistungsangebot in einem Leistungska-
talog (Obsan 2016) konkreter definiert. Zusammengefasst besteht das Angebot aus den folgen-

den Leistungen.

Tabelle 3: Uberblick iiber die generellen und individualisierten Dienstleistungen des Obsan
(Leistungskatalog)

Generelle Dienstleistungen

Individualisierte Dienstleistungen

= Monitoring/Indikatoren auf Obsan-Webseite

= Nationaler Gesundheitsbericht

= Berichte und Bulletins Gber Ergebnisse in den The-
menbereichen

= Kurzfristige Datenanalysen zur Beantwortung einfa-
cher Fragen

= Aufbau von Datenbanken und Durchfiihrung von Da-
tenanalysen mit diversen vorhanden, gesundheitsbe-

= Obsan-Workshop fiir Kundinnen und Partnerinnen zogenen Daten
= Website allgemein = Vertiefte oder komplexe Datenanalysen
= Gesundheitsberichte fur Kantone und andere Kunden
= Telefonische Beratung und Interpretationshilfe
= Kantons-, regions- oder populationsspezifische Analy-
sen mit den Ergebnissen der Themenbereiche
= Konzept-/Machbarkeitsstudien
= Prasentationen und Workshops fiir einzelne Kunden

Tabelle INFRAS. Quelle: Obsan 2016.

2.1. Beurteilung durch die befragten Akteure®

Aufgaben und thematische Ausrichtung des Obsan
Die in der Onlinebefragung befragten Akteure beurteilen die Ausrichtung des Obsan durchwegs
positiv. Dies betrifft einerseits die im Leistungsauftrag definierten Aufgaben des Obsan und an-
dererseits die thematische Ausrichtung.

Wie folgende Abbildung 1 zeigt, erachten jeweils mehr als 80% der Befragten von Bund

und Kantonen die verschiedenen Aufgaben des Obsan® als wichtig oder eher wichtig. Bei der

8 In diesem Kapitel sowie im weiteren Bericht sind die Meinungen der befragten Akteure wie folgt widergegeben: Aussagen
mehrerer Akteure, die das gleiche Thema betrafen und in die gleiche Richtung zielten, sind zusammenfassend widergegeben.
Aussagen einzelner Akteure sind als solche deklariert.

° Die sechs im Leistungsauftrag definierten Aufgaben wurden fiir die Befragung in Absprache mit dem Obsan zu vier Aufgaben
zusammengefasst.
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insgesamt grossen Zustimmung sticht heraus, dass fiir die Kantone die gezielte Auswertung
und Aufbereitung von Gesundheitsdaten und Informationen von besonders grosser Wichtigkeit
sind. Die Akteure von Seiten Bund hingegen beurteilen die Aufgaben des Obsan, ein breites
Publikum zu bedienen und gezielte Auswertungen fiir KundIinnen zu machen als etwa gleich
wichtig. Die Sammlung, Aufbereitung und Priifung von Daten haben fiir die Befragten insge-
samt eine hohe Bedeutung (vgl. Abbildung 1). Aus den vertiefenden Interviews mit Vertretun-
gen von Bund und Kantonen geht dazu hervor, dass das Know-how des Obsan zu den Daten im
Gesundheitswesen ein Pluspunkt des Obsan ist (vgl. auch Kapitel 5.3). Vereinzelt werden in Be-
zug auf die Aufgabe der Sammlung und Aufbereitung von Daten in den Interviews und der On-
linebefragung weitere Wiinsche genannt:
= Eine Person von Seiten Bund bringt die Idee auf, die Sammlung und Priifung von Daten als
Aufgabenbereich zu stirken, indem das Obsan als zusitzliche Dienstleitung eine Ubersicht
iiber alle bestehenden Daten zur Verfligung stellt. Das Obsan wiirde dabei verschiedene Da-
tenquellen prifen (Qualitat, Informationsgehalt, Quelle etc.) und einen aktuellen Katalog
der vorhandenen Daten im Gesundheitsbereich flihren. Dies wére eine Dienstleistung fir
Forschende und wiirde gleichzeitig einen Beitrag dazu leisten, dass Doppelspurigkeiten bei
der Datenerhebung verhindert werden.
= Von Seiten der Kantone merkt eine Person in einer offenen Frage der Onlinebefragung an,
dass es aus ihrer Sicht auch Aufgabe des Obsan wére, den Kantonen einen besseren Zugang
zu Gesundheitsdaten zu verschaffen.
= Eine Person aus dem Umfeld Versorgungsforschung wiinscht sich, dass das Obsan (verlinkte)

Daten fiir Forschungszwecke zur Verfuigung stellt©.

Die letzte Aufgabe des Obsan, Vorschlage zur Verbesserung der Datenerhebungen zu machen,
sieht ebenfalls eine Mehrheit der Befragten als (eher) wichtig an (vgl. Abbildung 1). In einer of-
fenen Frage dussern einzelne Befragte von Bund und Kantonen, dass sie das Obsan hier gerne
in einer starkeren Rolle sehen wiirden, d.h. dass das Obsan eigene Datenerhebungen durch-
fihrt, fur die Verbesserung der bestehenden Datengrundlagen sorgt und den thematischen

Austausch zwischen Bund und Kantonen fordert.

10 Anmerkung der Autorinnen: Das Obsan hat rechtlich keine Méglichkeit, anderen Personen oder Organisationen Daten zur
Verfligung zu stellen. Dies liegt im Aufgabenbereich des BFS.

INFRAS | 12.Juli 2019 | Aufgaben und Leistungsangebot des Obsan



|15

Abbildung 1: Beurteilung Leistungsauftrag durch Bund und Kantone

. Bund
Sammlung, Aufbereitung un i
und Priifung von Daten. ‘ ‘

Kantone |[I——— |
Datenbasierte Analysen und Bund [I——
Publikationen zum Gesundheits- ‘ ‘
wesen fiir ein breites Publikum. Kantone _ -
Gezielte Auswertung und Bund [ 1]
Aufbereitung von Gesundheits- ‘ ‘
daten und Informationen fur

Kantone [——
Kunden. ‘ ‘
Vorschliige zur Verbesserungen Bund |IE—— L
und Neuerungen der ‘ ‘ ‘
Datenerhebungen und -registeﬂ— B

\ \ \ \ \
0% 20% 40% 60% 80% 100%

m Wichtig Eher wichtig ~ m Eher unwichtig  ® Unwichtig Weiss nicht

Frage: Gemass Leistungsauftrag 2016-2020 hat das Obsan die untenstehenden Aufgaben. Bitte geben Sie fir die folgenden
Punkte des Leistungsauftrags jeweils an, wie wichtig diese fur Sie sind. n(Bund)=43, n(Kantone)=33. Die Antworten der Part-
nerlnnen wurden aufgrund der tiefen Fallzahl nicht in der Grafik dargestellt. Bei den Antworten des Bundes befinden sich
sowohl Personen, die Leistungen vom Obsan beziehen als auch solche, die keine Leistungen beziehen.

Grafik INFRAS. Quelle: Onlinebefragung INFRAS 2019.

Die sechs Themenbereiche, auf die das Obsan fokussiert, sind gemass der Onlinebefragung alle
fiir einen Grossteil der Kundinnen relevant. Alle Themen werden von iber 60% der Befragten
als (eher) wichtig fiir ihre Organisationseinheit eingestuft (vgl. Abbildung 2). Fir die Kundinnen
auf Seiten des Bundes sind die beiden breit gefassten Themenbereiche «Gesundheit der Bevol-
kerung» und «Gesundheitssystem» am wichtigsten. Fiir die Kantone sind es die Themen «Ge-

sundheit der Bevolkerung», «Alter und Langzeitpflege» und «Kosten und Finanzierung».
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Abbildung 2: Beurteilung Themenbereiche durch Bund und Kantone

Bund
Gesundheit der Bevolkerung
Kantone
Bund ||
Psychische Gesundheit
Kantone
Bund ||
Alter und Langzeitpflege
Kantone
Bund |
Gesundheitssystem
Kantone
Bund I
Gesundheitsfachkrafte
Kantone
Bund ]
Kosten und Finanzierung
Kantone
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® Wichtig Eher wichtig Eher unwichtig  ® Unwichtig Weiss nicht

Frage: Untenstehend sind die sechs Themenbereiche, welche das Obsan bearbeitet, aufgefuhrt. Bitte geben Sie fir die ver-
schiedenen Themenbereiche jeweils an, wie wichtig diese fur Sie bzw. lhre Organisationseinheit sind. n(Bund)=42,
n(Kantone)=36.

Grafik INFRAS. Quelle: Onlinebefragung INFRAS 2019

Die KundIinnen wurden auch nach thematischen Anpassungswiinschen gefragt. Insgesamt 18

Befragte (davon Vertreterlnnen Kantone: 7, Bund: 8, Weitere: 3) machten hierzu Angaben. Die

Ausfuhrungen betreffen aus Sicht der Autorinnen keine neuen Themenbereiche, sondern Ver-

tiefungen bzw. spezielle Ausrichtungen bei den folgenden bestehenden Themenbereichen:

= Gesundheitssystem: Qualitat der Versorgung, Chancengleichheit beim Zugang, integrierte
Versorgung

= Gesundheit der Bevolkerung: Chronische Krankheiten, Health Equity, Gesundheit von Kin-
dern und Jugendlichen

= Alter und Langzeitpflege: Starkere Gewichtung der ambulanten Pflegedienste (z.B. Spitex)
und Wechselwirkungen ambulant/stationar

= Gesundheitsfachkrafte: Gesundheitsberufe und Digitalisierung;

= Kosten und Finanzierung: Aufteilung auf verschiedene Bereiche, z.B. NCD/uibertragbare

Krankheiten etc.

INFRAS | 12.Juli 2019 | Aufgaben und Leistungsangebot des Obsan



|17

Eine Person regt daneben an, den Themenbereich «Psychische Gesundheit» dem Bereich «Ge-
sundheit der Bevélkerung» zuzuordnen.

Einzelne Befragte dussern keine Wiinsche in Bezug auf die Themen, sondern Anpassungen
bzw. Erweiterungen in Bezug auf die Art der Analysen des Obsan. Genannt werden hierbei
Langsschnittanalysen in Bezug auf die Kosten oder Struktur des Gesundheitssystems und das
Aufzeigen von geografischen Variationen, wobei dies nicht nur nach Kanton, sondern nach
gruppierten Regionen erfolgen sollte. Eine Person von Seiten Bund wiinscht sich, dass das

Obsan auch qualitative Forschung anbietet.

Zufriedenheit mit dem Leistungsangebot

Die Kundlnnen des Obsan und die weiteren Akteure zeigen sich insgesamt zufrieden mit dem
Leistungsangebot des Obsan. In der Onlinebefragung sieht die Mehrheit der befragten Akteure
(62%) keinen Anpassungsbedarf. Insgesamt 18% der befragten Personen wiinschen sich Anpas-
sungen beim Leistungsangebot, wobei die Anpassungswiinsche grosstenteils von Vertreterin-
nen des Bundes stammen.'! Auch in den Interviews mit Vertreterlnnen von Bund und Kanto-
nen wurden einzelne Anpassungswiinsche genannt. Die in der Onlinebefragung und den Inter-
views genannten Anpassungswiinsche lassen sich folgendermassen kategorisieren und zusam-
menfassen:
= Winsche nach einer verdichteteren Darstellung der einzelnen Indikatoren zu verschiedenen
Ubergeordneten Themen/starkere Interpretation quer liber die einzelnen Indikatoren im
Hinblick auf Gbergeordnete Themen (3 Nennungen Onlinebefragung sowie Thematisierung
im Gruppeninterview beim BAG). Als Beispiel fir Gibergeordnete Themen nennen die Befrag-
ten im Gruppeninterview die nationalen Strategien des BAG sowie Fragen zu den Kosten und
der Finanzierung des Gesundheitswesens.
= Winsche nach zusatzlichen Produkten im Rahmen der generellen Dienstleistungen: Monito-
ring Versorgungsqualitdt (2 Nennungen Bund), Datenbank fiir geografische Variationen zu
medizinischen Eingriffen (1 Nennung Bund), Ausbreitung des Schweizer Atlas der Gesund-

heitsversorgung®? (1 Nennung Bund).

119 der 13 Personen mit Anpassungswiinsche sind von der Ebene Bund, 3 vom Kanton und 1 «Weitere». Weitere 21% haben die
Frage mit «Weiss nicht» beantwortet.

12 Der Versorgungsatlas ist ein Produkt, das im Rahmen des Férderprogramms «Versorgungsforschung» der Schweizerischen
Akademie der medizinischen Wissenschaften entstanden ist in Zusammenarbeit mit anderen Partnerinnen. Er zeigt die 30 h&du-
figsten stationdren Behandlungen in den Schweizer Akutspitdlern bzw. in Versorgungsregionen ab. Der Versorgungsatlas soll
fortlaufend erweitert und aktualisiert werden. http://www.versorgungsatlas.ch/
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3. Organisation, institutionelle Einbindung und Finanzierung

Organisation

Das Obsan zahlt gemdss Jahresbericht 2018 21 Mitarbeiterinnen, welche sich 16,9 Vollzeitstel-
len teilen (Stand Dezember 2018). Die Organisation unterscheidet vier Kompetenzbereiche so-
wie drei Querschnittsbereiche (Kundenzentrum, Gesundheitsberichte, Monitoring). Die The-
menbereiche werden durch einen Pool von wissenschaftlichen Projektleiterinnen und Mitar-
beiterinnen bearbeitet. Das Obsan besteht aus einer Geschaftsleitung (eine leitende Person,
zwei Stellvertreterinnen und zwei weitere Mitarbeiterinnen), die durch eine Abteilung Admi-

nistration unterstitzt wird.

Institutionelle Einbindung

Institutionell und ortlich ist das Obsan in das BFS eingegliedert. Seit Anfang des Jahres 2004 ist
das Obsan administrativ eine Organisationseinheit (Sektion) des BFS. Die organisatorischen
Bestimmungen fur das Obsan sind in einem Organisationsreglement festgehalten (Obsan & BFS
2014). Es halt fest, dass fir das Obsan die Geschaftsordnung des BFS gilt, wobei einzelne Aus-
nahmen bzw. Sonderregelungen bestehen. Diese betreffen beispielsweise die Projektabwick-
lung und die externe Kommunikation3, Weiter hat die Leitung des Obsan gréssere Entschei-
dungskompetenzen als eine Sektionsleitung des BFS (z.B. beim Personalwesen sowie bei den

Finanzen und Vertragsabschliissen).

Finanzierung

Die Finanzierung des Obsan ist aktuell folgendermassen geregelt:

= Grundfinanzierung durch den Bund: Der Bund (BFS) leistet eine Grundfinanzierung fiir Infra-
struktur und Personal (ca. CHF 1.4 Mio. pro Jahr) sowie fiir externe Mandate fir Forschung
und Entwicklung sowie Informatik und Erhebungen (ca. CHF 0.6 Mio. pro Jahr). Die Hohe
letzterer Eigenmittel ist abhangig von Grosse und Anzahl der externen Mandate.

= Grundbeitrage der Kantone: Die Kantone kénnen einen 5-jdhrigen Standardvertrag mit dem
Obsan abschliessen, in dessen Rahmen sie einen jahrlichen Grundbeitrag leisten. Der Grund-
beitrag bemisst sich an der Bevolkerungszahl des Kantons. Falls die Kantone sich fir einen
solchen Standardvertrag entscheiden, erhalten sie Auftrage an das Obsan zu einem Vorzugs-
tarif. Rund 40% des Grundbeitrags der Kantone fliessen der Grundfinanzierung zu, die restli-

chen rund 60% sind ein Leistungskredit fur spezielle Auftrage an das Obsan. Der Anteil von

13 Das Obsan hat ein eigenes Kommunikations- und Publikationskonzept, das durch den Steuerungsausschuss festgelegt wird.
Weiter hat das Obsan ein eigenes Corporate Design.
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40% der Grundbeitrage der Kantone und die Grundfinanzierung durch den Bund bilden zu-
sammen das Finanzierung der Grundleistungen (generelle Leistungen).

= Auftrdge von Kundinnen an das Obsan (individualisierte Dienstleistungen): Dariiber hinaus
finanziert sich das Obsan liber spezielle Auftrage von Bund, Kantonen und weiteren Instituti-
onen. Kantone mit einem Standardvertrag sowie der Bund kdnnen Leistungen zu Vorzugsta-
rifen beziehen, die um 40% verglinstigt sind. Die Vorzugstarife gelten bei den Kantonen auch
noch nach Ausschopfen des Leistungskredits. Dadurch vergrossert sich der Anreiz, einen
Standardvertrag abzuschliessen, je mehr individualisierte Leistungen beim Obsan bezogen
werden. Kantone ohne Standardvertrag und Dritte kénnen Leistungsvertrage zu Vollkosten-

tarifen abschliessen.

18 Kantone'* haben einen Standardvertrag abgeschlossen. Insgesamt leisteten diese Kantone
in den Jahren 2016 bis 2018 jahrliche Beitrige in der Héhe von rund CHF 620'000%.

Die folgende Abbildung zeigt einerseits die finanziellen Beitrage der verschiedenen Akteure
sowie die Leistungen, die damit finanziert werden. Die finanziellen Beitrage der einzelnen Ak-

teure beziehen sich dabei auf das Jahr 2018.

14 AR, BL, BS, FR, GE, GR, JU, LU, NE, NW, OW, SG, SZ, TG, Tl, UR, VD, ZG
15 Exkl. zusatzliche Mandate und Zusatzauftrage.
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Abbildung 3: Ubersicht jahrliche finanzielle Beitrige zu den Leistungen des Obsan (2018)

Finanzierung (Input) Leistung (Output)
Grundfinanzierung Bund Generelle Leistungen
* Beitrag Infrastruktur und * Obsan-Indikatoren auf Webseite
Personal: CHF 1.4 Mio. * Nationaler Gesundheitsbericht
* Mittel fir externe Mandate*: * Bulletins
CHF 510°000 * Berichte

*  Workshop Obsan

* Webseite Obsan allgemein
Beitrige Kantone mit * Weitere wie z.B. Vortrage,
Standardvertrag Lehrauftrage, Teilnahme

Grundfinanzierung: CHF 250’000 Arbeitsgruppen, Mitarbeit
Leistungskredit fiir Forschungsprojekte Hochschulen

individualisierte Leistungen: CHF o o ;
372°000 Individualisierte Leistungen zum

reduzierten Tarif

Zusatzliche Mandateund

Zusatzfinanzierung: CHF 339’000 * Indivif:IueIIe Kur?denauftréige zum
= reduzierten Tarif (60% des

Auftrége Bund Vollkostentarifs)
* CHF 640’000
Auftrdge von Kantonen und Individualisierte Leistungen zum
weiteren Akteuren ohne Vollkostentarif
Standardvertrag * Individuelle Kundenauftrage zum
e CHF 110000 kostendeckenden Tarif

* Externe Mandate Forschung und Entwicklung sowie Informatik/Erhebungen

Grafik INFRAS. Quelle: Finanzzahlen stammen vom Obsan und die weiteren Informationen aus dem Leistungsauftrag.

Das jahrliche Gesamtbudget des Obsan variierte in den Jahren 2016 bis 2018 zwischen

CHF 2.6 Mio. und CHF 3.6 Mio. Fir das Jahr 2019 sind CHF 3.3. Mio. budgetiert. Das Gesamt-
budget ist Giber die vier Jahre insgesamt angestiegen, was vor allem durch grossere Auftrage
des Bundes (Monitoring-System MonAM) bedingt ist. Auch gegeniiber der Periode des letzten
Leistungsauftrags ist das Gesamtbudget insgesamt etwas héher (2010-2013: Zwischen

CHF 2.6 Mio. und CHF 3 Mio., vgl. Econcept 2014). Die folgende Tabelle gibt eine Ubersicht
Uber die Finanzierung des Obsan in der Auftragsperiode 2016-2019.

INFRAS | 12.Juli 2019 | Organisation, institutionelle Einbindung und Finanzierung



121

Tabelle 4: Finanzierung des Obsan zwischen 2016 und 2019 in Tausend Franken

2016 2017 2018 2019

(budgetiert)

Grundfinanzie- Grundbeitrag Personal/ 1'400 1'400 1'400 1'400

rung BFS Infrastruktur

Beitrag Externe Mandate 349 376 511 580

Total 1'749 1'776 1'911 1'980

Drittmittel* Kantone (Standard- bzw. 670 662 1'018 880
(gebunden) Leistungsvertrage)

Bundesamter 228 525 639 420

Weitere Institutionen 1 37 52 20

Total 900 1'224 1'709 1'320

Gesamttotal 2'649 3'000 3'621 3'300

* Die Beitrage der Kantone, welche tber die Standardvertrage zu 40% in die Grundfinanzierung fliessen, sind hier nicht se-
parat ausgewiesen, sondern in den Gesamtbeitrdgen der Kantone enthalten.

Tabelle INFRAS. Quelle: Zusammenstellung durch das Obsan.

3.1. Beurteilung durch die befragten Akteure

Beurteilung der institutionellen Eingliederung in das BFS

Die institutionelle Eingliederung des Obsan beim BFS beurteilen die befragten Akteure (Steue-
rungsausschuss, Mitglieder der Geschaftsleitung des Obsan, BFS-Vertretung) insgesamt positiv.
Die Vorteile Gberwiegen aus Sicht aller Akteure. Vorteile der Eingliederung sind geméss den Be-
fragten der einfachere Zugang zu Daten, die kurzen Wege bei Fragen und der fachliche Aus-
tausch zu den Daten sowie die Neutralitat des BFS in Bezug auf das gesundheitspolitische Ge-
schehen. Dariiber hinaus sei ein Vorteil, dass durch die Einbettung ins BFS die Lohn- und Perso-
nalpolitik geregelt sei. Als nachteilig werten einzelne Befragte, dass — trotz der Sonderrolle und
den dadurch grosseren Entscheidungskompetenzen — die Flexibilitat bei Beschaffungen und An-
stellungen eingeschrankt sei. Zudem sei das Obsan automatisch an verwaltungsinterne Ent-
scheide wie z.B. Finanzrichtlinien oder Lohnstrukturen gebunden, welche sich auch zum Nach-
teil des Obsan entwickeln kénnten.

Die Zusammenarbeit zwischen dem BFS und dem Obsan werten beide Seiten in den Inter-
views als positiv und konstruktiv. Von beiden Seiten wird die Mdglichkeit des fachlichen Aus-
tauschs geschatzt. Aus Sicht des BFS kann das BFS von Riickmeldungen des Obsan zu Verbesse-
rungen in den Erhebungen oder Problemen in den Daten profitieren. Zudem stelle die Arbeit
des Obsan fiir das BFS einen Mehrwert dar, indem die erhobenen Daten vertieft genutzt und
verarbeitet werden. Die umfangreiche Nutzung der Daten durch das Obsan legitimiere letztlich

auch den Erhebungsaufwand des BFS. Verbesserungspotenzial in der Zusammenarbeit sieht die
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befragte Person des BFS in der Transparenz der Auftrdge des Obsan. Das BFS werde nicht im-
mer informiert, an welchen Auftragen das Obsan arbeite oder welche Publikationen anstiin-
den. Dies fiihre teils zu Uberraschungen und Kldrungsbedarf.1® Die Grenze zwischen der Einglie-
derung des Obsan in das BFS und der Unabhangigkeit sei teilweise nicht ganz klar. Diese Situa-
tion kénnte aus Sicht des BFS durch eine laufend gepflegte Liste des Obsan lber die Arbeiten
und anstehenden Publikationen optimiert werden. Von Seiten Obsan wird angemerkt, dass die
Beschaffung von Daten des BFS trotz der guten Bedingungen des Obsan zum Teil sehr langwie-

rig sei und Monate brauche.

Beurteilung der finanziellen und personellen Ausstattung
Die Ressourcensituation des Obsan ist gemass den verschiedenen Riickmeldungen momentan
in einem relativ guten Gleichgewicht. Eine Herausforderung bildet aus Sicht des Obsan die wel-
lenartige Auslastung durch Berichterstattungen und Monitorings sowie die Planbarkeit von
speziellen Auftragen. Mit der relativ geringen Mitarbeiterzahl kbnnen «Spitzenbelastungen»
manchmal schwer aufgefangen werden. Ein gewisser Spielraum bestehe jedoch durch die eige-
nen Publikationen im Rahmen der generellen Dienstleitungen, fiir die es keine Deadlines gabe.
Ein Mitglied des Steuerungsausschusses weist auf die Problematik hin, dass das Obsan seinen
Sach- und Personalkredit nicht flexibel anpassen kdnne, d.h. bei einer hohen Auftragslage
konne der Sachkredit nicht in einen Personalkredit umgewandelt werden.

In der Onlinebefragung merken einzelne Personen von Seiten Bund und Kantone an, dass
dem Obsan teils Kapazitdten fiir Auftrage fehlten und man daher nicht von den vergiinstigten
Tarifen profitieren konne bzw. Auftrdage an Dritte vergeben miisse. Eine Person spricht sich fir

eine Erhohung der Grundfinanzierung durch den Bund aus.

Beurteilung des Finanzierungsmodells

Im Rahmen der Onlinebefragung wurden die Akteure befragt, wie sie das aktuelle Finanzie-
rungsmodell des Obsan beurteilen. Insgesamt haben 78 Personen diese Frage beantwortet,
wobei 65 Personen bereits Leistungen vom Obsan bezogen haben und 13 Personen noch nicht.
79% der befragten Akteure erachten das Finanzierungsmodell des Obsan als (eher) gut. Die be-
fragten Akteure aus den Kantonen beurteilen das bestehende Finanzierungsmodell besser als
die befragten Akteure beim Bund (Anteil positive Beurteilungen 88% bei den Kantonen und
72% beim Bund). Dies bestatigt sich auch in den offenen Antworten zu Verbesserungsvorschla-

gen zum Finanzierungsmodell, wo auf Seiten der Kantone lediglich eine Person kritisiert, dass

16 Als Beispiel nannte die befragte Person Situationen, in denen die publizierten Daten des Obsan auf den ersten Blick wider-
spriichlich zu Publikationen des BFS seien, oder wenn das Obsan und das BFS an dhnlichen Fragestellungen arbeiteten, ohne
dass beide Seiten davon Kenntnis hatten.
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die Standardvertrage zu teuer seien. Eine andere Person erachtet das Finanzierungssystem fir
die Kantone und das Obsan fiir zu aufwandig und pladiert fiir eine Ubergeordnete Finanzierung
auf nationaler Ebene. Von Seiten Bund wird sowohl in der Onlinebefragung als auch bei den In-
terviews mit Vertreterlnnen des BAG vor allem ein Punkt bemangelt. Es sei zum Teil nicht klar,
welche Leistungen zum «Grundauftrag» des Obsan gehoren und welche Leistungen als zuséatzli-
che individualisierte Dienstleistung vom Obsan eingekauft werden miissten. Aus Sicht von
mehreren KundInnen auf Seiten des Bundes ist dies nicht klar kommuniziert bzw. es sei im Leis-
tungsauftrag zu allgemein formuliert, welche Leistungen im Rahmen der Grundfinanzierung
des Bundes erbracht werden.'” Dies hat gemass den Riickmeldungen verschiedentlich zu Dis-
kussionen mit dem Obsan geflihrt. Entsprechend wiinschen sich einzelne Befragte, dass dies im
Leistungsauftrag starker auf Produktebene geklart wird. Das Obsan selbst bestatigt, dass von
Seiten BAG teils die Erwartung bestehe, dass neben den generellen Leistungen weitere Zusatz-
auftrage im Rahmen des «Grundauftrags» geleistet werden missten. Ein solcher Grundauftrag
sei jedoch im bestehenden Leistungsvertrag nicht vorgesehen. Das Obsan sieht die generellen
Dienstleistungen als Grundauftrag an, welche durch die Grundfinanzierung abgegolten werden.
Aufgrund der unterschiedlichen Ansichten ist es aus Sicht des Obsan wiinschenswert, diesen
Punkt im Leistungsauftrag konkreter zu definieren.

Weiter geht aus den Antworten der KundIinnen in der Onlinebefragung hervor, dass das Fi-
nanzierungsmodell mit der Grundfinanzierung und den vergiinstigten Tarifen Fragen aufwirft.
Fiir zwei Vertreterinnen des Bundes ist irritierend, dass sich die GDK nicht an der Grundfinan-
zierung beteiligt. Eine Person erachtet Tarifreduktionen fiir gewisse KundInnen als uniiblich
und eine andere Person pladiert flr eine selbstragende Finanzierung ohne Grundfinanzierung.

Aus Sicht der Mitglieder des Steuerungsausschusses und der Leitung des Obsan funktio-
niert das bestehende Finanzierungsmodell derzeit im Grossen und Ganzen gut. Das Obsan
schatzt die Grundfinanzierung des Bundes und die 5-Jahres-Vertrage der Kantone, welche dem
Obsan eine Planungssicherheit gdben. Fir die Mitarbeitenden sei zudem die Freiheit eigener
Themensetzung im Rahmen der generellen Dienstleistungen sehr motivierend. Das Obsan und
einzelne Mitglieder des Steuerungsausschusses machen aber auf einzelne Punkte aufmerksam,
die potenziell zu Schwierigkeiten fihren kdnnten:
= Kofinanzierung durch die Kantone: Die Beitrage zum Standardvertrag seien fiir grosse Kan-

tone eher hoch und fir kleine Kantone eher tief. Auf der einen Seite kdnnten kleine Kantone

17 Anmerkung der Autorinnen: Zu den Leistungen der Grundfinanzierung ist im Leistungsauftrag folgender Satz festgehalten:
«Im Rahmen dieser Grundfinanzierung verfiigt das Obsan tber keine Kapazitaten fiir gréssere individuelle Auftragsmandate des
Zentralsekretariats ZS GDK, des BAG, des GS EDI oder anderer Bundesstellen; solche Mandate kdnnen jedoch vom Obsan gegen
zusatzliche Finanzierung und geregelt durch Leistungsvereinbarungen ausgefihrt werden.» Aufgrund der Diskussionen im BAG
hat der Steuerungsausschuss der Evaluation ein kurzes Papier verfasst zum Auftrag des Obsan und der Finanzierung und u.a. auf
diesen Satz verwiesen.
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bei dem tiefen Grundbeitrag viele Leistungen zu einem tiefen Tarif beziehen. Auf der ande-
ren Seite bezahlten die grossen Kantone relativ viel Geld fiir die Grundfinanzierung und da-
mit fur die Erstellung der generellen Leistungen durch das Obsan. Diese sind auf der Website
des Obsan grésstenteils fir die breite Offentlichkeit zuginglich und kénnen daher auch von
Kantonen ohne Standardvertrag bezogen werden. Dadurch seien die Anreize flir grosse Kan-
tone kleiner, einen Standardvertrag abzuschliessen.

= Auftrage von Bund: Der Bund leiste zwar den grésseren Teil an der Grundfinanzierung, frage
aber in den letzten Jahren auch vermehrt Leistungen nach. Die steigende Nachfrage durch
den Bund kénne zu einem Ungleichgewicht bei den Auftragen bzw. zu einer dominierenden
Rolle des Bundes gegeniiber den Kantonen fiihren.

= Reduzierte Tarife: Die reduzierten Tarife seien nicht kostendeckend. Sobald das Leistungsvo-
lumen Uberschritten wird, das durch die Grundfinanzierung gedeckt ist, wirde es fir das

Obsan somit finanziell nicht mehr aufgehen.
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4, Steuerung und Leitung des Obsan

Der Steuerungsausschuss ist das direkte strategische Flihrungsorgan des Obsan. Es besteht seit
der Leistungsperiode 2011-2015 und wurde basierend auf den Ergebnissen und Empfehlungen
der Evaluation 2009 (Interface 2009) eingefiihrt. Die Evaluation befand, dass die Fiihrung durch
den Dialog Nationale Gesundheitspolitik zu schwach sei.

Der Steuerungsausschuss trifft sich viermal jahrlich. Die Leitung des Obsan nimmt an den
Sitzungen teil. Die Funktionen des Steuerungsausschuss und der Leitung des Obsan sind im Or-
ganisationsreglement zwischen BFS und Obsan festgehalten (Obsan 2014). Die Leitung des
Obsan hat bei den meisten Entscheidungen Mitsprache- bzw. Mitentscheidungsrecht. Bei ein-
zelnen Aufgaben (z.B. Mehrjahresprogramm, Evaluation des Obsan, Einsetzung des Steuerungs-
ausschusses Obsan) muss sie konsultiert werden, tragt aber keine Mitverantwortung. Fir Auf-
gaben wie die Jahresplanung, die Publikationsplanung oder die Obsan-interne Organisation

Ubernimmt die Leitung die Federfiihrung.
4.1. Beurteilung durch die befragten Akteure

Beurteilung des Steuerungsausschusses durch die befragten Akteure

Die Evaluation 2014 kam zu dem Schluss, dass sich der Steuerungsausschuss bewahrt. Vorteile
seien, dass die Obsan-Leitung sich in heiklen Fragen riicksprechen kann, die kontinuierliche
Steuerung sichergestellt sei, das Obsan eine breitere institutionelle Abstiitzung erhalte und die
Anspriiche der Auftraggeberinnen kanalisiere.

Aus dem im Rahmen der vorliegenden Evaluation gefiihrten Gruppeninterview mit dem
Obsan geht ebenfalls hervor, dass sich der Steuerungsausschuss fiir das Obsan bewahrt und
dieser seine Aufgaben sehr gut wahrnehme. Das Obsan nimmt im Vergleich zur Situation vor
2011 (ohne Steuerungsausschuss) eine sichtliche Verbesserung wahr, indem Erwartungen an
das Obsan von Seiten Dialog Nationale Gesundheitspolitik und BFS nun tber den Steuerungs-
ausschuss kanalisiert werden. Die Zusammensetzung des Steuerungsausschusses wird von den
Mitgliedern und dem BFS als zweckmassig und gut bezeichnet. Auch die Verantwortlichkeiten
sind fiir die Befragten klar und geregelt. Der Vertreter des BFS sieht sich eher in einer Beobach-
ter- als in einer Steuerrolle, da das BFS entgegen dem BAG und der GDK nicht Teil des Dialogs
NGP sei. Er schatzt es, sich im Steuerungsausschuss einbringen zu kénnen. Schliesslich wird

auch der Sitzungs-Rhythmus von den Mitgliedern des Steuerungsausschusses als gut beurteilt.
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Beurteilung der Zusammenarbeit durch den Steuerungsausschuss und das Obsan

Gemass den Rickmeldungen des Steuerungsausschusses und des Obsan findet zwischen dem
Steuerungsausschuss und der Leitung des Obsan ein guter Austausch statt. Die wichtigsten
Punkte wie z.B. die Jahresziele, die Finanzierungsfragen und weitere ausserordentliche Frage-
stellungen wiirden bei den Sitzungen besprochen und man entscheide gemeinsam Ulber die
Themen, die das Obsan bearbeitet. Die Rollenverteilung zwischen der Leitung des Obsan und
des Steuerungsausschusses ist fir die Beteiligten klar und eingespielt. Diese Funktionen seien
im Organisationsreglement klar festgehalten. Aus Sicht einer Vertretung des Steuerungsaus-
schusses besteht Optimierungspotenzial bei der Vorbereitung von ausserordentlichen Traktan-
den durch die Leitung des Obsan. So sei bei ausserordentlichen Traktanden nicht immer ganz
klar, was das Obsan konkret besprechen wolle und es ware hilfreich, wenn diese in der Einla-

dung besser beschrieben waren.

Beurteilung der Geschiftsleitung durch den Steuerungsausschuss

Der Steuerungsausschuss bezeichnet die Geschéaftsleitung des Obsan als professionell und zu-
verlassig. Sie sei auf Stabilitdt bedacht und darauf, die Qualitat der Arbeiten hoch zu halten. Zu-
dem schatzt eine Person die offene Kommunikation der Leitung des Obsan. Optimierungspo-
tenziale bestehen aus Sicht einer Person bei den Aktivitdten zur Wahrnehmung des Obsan nach

aussen. Die Medienprasenz konnte aus Sicht dieser Person erhéht werden.

Beurteilung der Geschiftsleitung durch das Personal (Ergebnisse einer Personalbefragung)
Auch von Seiten der Mitarbeitenden im Obsan erhalt die Geschaftsleitung gute Kritik. Eine Per-
sonalbefragung?® zeigt, dass die Leitung des Obsan gegeniiber dem gesamten EDI und der ge-
samten Bundesverwaltung iberdurchschnittlich abschneidet. Bewertet wurden beispielsweise

die Zielsetzung, die Informationspolitik und das Vertrauen in die Leitung.

18 Die Personalbefragung wurde im Jahr 2017 von empiricon im Auftrag der Bundesverwaltung durchgefihrt.
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5. Umsetzung des Leistungsauftrags

Dieses Kapitel beschreibt, inwieweit das Obsan den Leistungsauftrag bereits erfillt bzw. auf gu-
tem Weg ist, diesen zu erfiillen. Dazu wurden die Jahresziele, Informationen zu den geleisteten
Arbeiten des Obsan sowie die Beurteilungen der Kundinnen und Partnerinnen aus der Online-

befragung herangezogen.

5.1. Erfullung der Aufgaben und Jahresziele
Der Leistungsauftrag 2016-2020 ist in Kapitel 2 dargestellt. Dieser beschreibt die Aufgaben des
Obsan im Bereich der Datenbereitstellung und der Berichterstattung. Inwiefern das Obsan im
Frihling 2019 die im Leistungsauftrag festgelegten Aufgaben wahrgenommen hat, haben wir
anhand der verfiigbaren Unterlagen (Homepage, publizierte Berichte und Jahresberichte) un-
tersucht. Ferner haben wir uns hierzu auch an den durch das Obsan gesetzten Jahreszielen ori-
entiert. Diese Jahresziele setzt sich das Obsan selbst und formuliert dabei je Themenbereich
konkrete Projekte, die verfolgt werden sowie konkrete Outputs (Publikationen).® Ebenfalls hilt
es Ziele bzw. konkrete Projekte zur Férderung von Kundenbeziehungen, Kooperationen und
der internen Organisation fest. Die Zielerreichung tberprift das Obsan jeweils nach Ablauf des
Jahres.

Nachfolgend sind die Ergebnisse entlang der Aufgaben des Obsan gemass Leistungsauf-
trag?’ aufgefiihrt. Diese haben wir gegliedert in

1. Aktivitaten der Datenaufbereitung

2. Aktivitaten der Berichterstattung

3. Aktivitdten im Bereich Kommunikation.

1. Aktivitaten der Datenaufbereitung

Vorgabe im Leistungsauftrag: Sammlung, Aufbereitung und Priifung von Daten zu Gesundheits-
themen, welche an verschiedenen Stellen in der Schweiz vorhanden sind.

Aktuell bildet das Obsan ca. 180 Indikatoren, welche sich in die sechs Themenfelder Gesund-
heit der Bevolkerung, Psychische Gesundheit, Gesundheitsfachkrafte, Gesundheitssystem, Al-
ter und Langzeitpflege sowie Kosten und Finanzierung einteilen lassen. Diese Indikatoren baut
das Obsan auf bereits bestehenden Datenquellen auf. Dazu gehoren bspw. die Daten des BFS,

der SASIS AG und der FMH (vgl. Obsan-Website).

19 1m Jahr 2016 wurden beispielsweise 21 Jahresziele definiert.
20 Der Leistungsauftrag halt keine Ziele auf Outputebene (z.B. Anzahl Produkte) fest. Solche Ziele werden in den Jahreszielen
jeweils konkretisiert.
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Zwischen 2016 und 2018 hat das Obsan die Indikatorenzahl im Bereich «Kosten- und Finan-
zierung» erweitert (Jahresziele 2018). Zusatzlich hat es zusammen mit dem BAG in den Jahren
2018 und 2019 das «MonAM» (Systeme de monitorage suisse des Addictions et des Maladies
non transmissibles») aufgebaut. Es handelt sich um eine neue Indikatorensammlung zu den
Themen Sucht und nichtlibertragbare Krankheiten (vgl. Obsan-Website). Ebenfalls hat es ein
Auswertungskonzept der spitalambulanten Patientendaten zuhanden des BAG erarbeitet, erste
Analysen des neuen Spitex-Registers Rai-HC durchgefiihrt und eine Typologie der auf die Spezi-
alitatenliste neu aufgenommenen Medikamente erstellt (Jahresziele 2016-2018 und Jahresbe-
richte 2016-2018).

Ferner zeigen die Jahresberichte 2016-2018, dass die gesetzten Ziele beziiglich der Indika-
torenaufbereitung allesamt erreicht wurden. In den Interviews betonen einzelne Mitglieder
des Steuerungsausschusses ihre Zufriedenheit mit den Indikatoren, auch mit dem neu erstell-

ten «MonAM».

Vorgabe im Leistungsauftrag: Generierung von Vorschldgen betreffend Verbesserungen und
Neuerungen der Datenerhebungen und -register bei Liicken und Mdngeln der vorhandenen Ge-
sundheitsdaten.
Diese Aktivitat nimmt das Obsan gewissermassen laufend wahr, indem es bei den Berichten auf
methodische Schwierigkeiten oder Mangel bei den Gesundheitsdaten hinweist. Als aktive
Massnahme zur Verbesserung der Gesundheitsdaten geht aus den Jahresberichten ein Projekt
des Obsan zusammen mit der ZHAW hervor. Darin wurde die neue Datensammlung des Spitex-
Verbandes Schweiz untersucht (Jahresbericht 2017). Gemaéss dem Interview mit einem Vertre-
ter des BFS meldet das Obsan jeweils Mangel in den Daten bzw. Verbesserungsmoglichkeiten
bei den Erhebungsinstrumenten.

Wie in Kapitel 2.1 dargestellt, geht aus der Onlinebefragung hervor, dass vereinzelte Kun-
dinnen sich eine aktivere Rolle des Obsan bei der Behebung von Mangeln in den Daten wiin-

schen.

2. Aktivitaten der Berichterstattung

Vorgabe im Leistungsauftrag: datenbasierte Analysen und Publikationen zum Gesundheitswe-
sen, die einem breiten Publikum via Obsan-Website zur Verfiigung gestellt werden (z.B. natio-
nale Gesundheitsberichte, weitere Berichte und Bulletins in den Themenbereichen, Indikatoren).
Gemass Jahreszielen der Jahre 2016-2018 hat das Obsan in allen im Leistungsauftrag definier-

ten Themenbereichen?! Analysen und Publikationen erstellt (vgl. Tabelle 5). Schwarze Punkte

2! Im Leistungsauftrag 2016 sind die Themenbereiche in vier Kategorien eingeteilt (Kosten und Finanzierung; Demografie und
Inanspruchnahme; Gesundheitsberufe und Versorgung; Psychische Gesundheit; Krankheit und Behinderung).
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in der folgenden Tabelle markieren in diesem Jahr abgeschlossene Projekte, graue Punkte be-
arbeitete Projekte. Ferner zeigt die unterste Zeile eine grobe Auszdhlung der Publikationen der
Webseite, die aus diesen Projekten hervorgegangen sind. Bei einem Teil dieser Publikationen
handelt es sich um veroffentlichte Analyseauftrage. In diesen Fallen wurden die Themen durch
die Auftraggeber bestimmt und kénnen vom Obsan nur geringfligig beeinflusst werden. Bei den

anderen Publikationen setzt das Obsan die Themen selbst fest.

Tabelle 5: Erbrachte Leistungen des Obsan 2016-2018 gemadss Jahreszielen

Jahr Kosten und Fi- Demografie und Gesundheitsbe- Psychische Ge- Gesundheitsbe-
nanzierung im Inanspruch- rufe und Versor- sundheit, Krank- richtserstattung??
Gesundheitswe- nahme gung heit und Behin-
sen derung

Grossere Projekte gemadss Jahreszielen

2016 ° ° °
2017 ° ° ° [X)
2018 XYYyl (X °

Total Publikationen 2016-2018 gemass Webseite (inkl. kleinerer Teilpublikationen) *
ca. 12 ca. 25 ca. 25 ca. 17

Bearbeitete Projekte ®Abgeschlossene Projekte. Hier handelt es sich um eine grobe Zuweisung der Publikationen, welche
gemadss Homepage in die Kategorien «Gesundheit der Bevolkerung», «Psychische Gesundheit», «Alter und Langzeitpflege»,
«Gesundheitssystem», «Gesundheitsfachkrafte» und «Kosten und Finanzierung» aufgeteilt sind. Da die Berichte oftmals in
mehreren Kategorien aufgelistet sind, beinhalten die Angaben Doppelzdhlungen. Ferner ist nicht immer eine genaue Zuord-
nung moglich, v.a. bei den Kategorien «Alter und Langzeitpflege» und «Gesundheitssystem» kdnnen einige Publikationen
sowohl zu «Demografie und Inanspruchnahmen» als auch zu «Gesundheitsberufe und Versorgung» gezahlt werden.

Tabelle INFRAS. Quelle: Jahresziele Obsan 2016-2018.

Schwerpunktmassig hat das Obsan in den Jahren 2016-2018 im Themenbereich der Gesund-
heitsberufe und der Versorgung gearbeitet, auch aufgrund des NFP74, welches sich dem
Thema der Versorgungsforschung widmete. Unter anderem hat das Obsan ein Projekt der
FHNW unterstiitzt, welches die sozialen Ungleichheiten in der Gesundheitsversorgung unter-
suchte. Ebenfalls hat das Obsan bereits einige Berichte zum Gesundheitszustand erarbeitet,
wobei ein Schwerpunkt auf der psychischen Gesundheit von Kindern und Jugendlichen lag.
Auch der nationale Gesundheitsbericht des Jahres 2020 mit dem Schwerpunkt «Gesundheit
von Kindern und Jugendlichen» ist in Planung. Hierzu haben total 14 Kantone bereits Mandate
fiir kantonale Gesundheitsberichte in Auftrag gegeben. Schliesslich hat das Obsan im Bereich
der Kosten und der Finanzierung des Gesundheitswesens schwerpunktmassig an Untersuchun-
gen im Rahmen der Evaluation der Auswirkungen der KVG-Revision Spitalfinanzierung gearbei-

tet.

22 Die Gesundheitsberichterstattung erfolgt im 5-Jahres-Rhythmus.
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Der Jahresbericht 2016 hebt die Untersuchungen der Langzeitpflege in den Kantonen so-
wie die Inanspruchnahme intermedidrer Strukturen fur dltere Menschen als Schwerpunkt her-
vor. Im Jahresbericht 2017 wird unter anderem auf den Schweizerischen Atlas der Gesund-
heitsversorgung hingewiesen. Der Jahresbericht 2018 hebt die Analyse der Inanspruchnahme
von Notfalldiensten hervor.

Gemass Auflistung der Jahresziele konnten fast alle angestrebten Projekte realisiert wer-
den. Eine Ausnahme bildet das vorgesehene Konzept zur Analyse der Kosten von Spitex- und
Pflegeheimleistungen. Dies hat aus Ressourcengriinden nicht realisiert werden kénnen. Eben-
falls ist gemass Jahreszielen 2018 ungeklart, inwiefern der im Jahr 2017 erarbeitete Versor-
gungsatlas durch das Obsan weiterentwickelt wird (Jahresziele 2018). Auch die Mitglieder des
Steuerungsausschusses merken vereinzelt an, dass die Jahresziele jeweils zu fast 100% erflillt

seien. Konnten diese nicht erreicht werden, sei dies auf externe Faktoren zurtickzufihren.

Vorgabe im Leistungsauftrag: gezielte Auswertung und Aufbereitung von Gesundheitsdaten
und Informationen im Auftrag von Kunden, um gesundheitspolitische Planungen und Entschei-
dungen von Bund und Kantonen zu unterstiitzen.

Insgesamt hat das Obsan 101 Analyseauftrage zwischen 2016 und 2018 abgeschlossen. Drei
Viertel davon im Auftrag der Kantone, ca. ein Sechstel im Auftrag der Bundesamter und der
Rest auf Mandat weiterer Akteure. Teilweise handelt es sich dabei auch um veréffentlichte Be-

richte.

Tabelle 6: Abgeschlossene Analyseauftriage durch das Obsan gemass Jahresberichten 2016-2018

Jahr Kantone Bundesamter Weitere Akteure
2016 27 4 1
2017 22 4 4
2018 29 8 2
Total 78 16 7

Tabelle INFRAS. Quelle: Jahresberichte Obsan 2016-2018.

Folgendes Kapitel 5.2 geht ndher auf die Inanspruchnahme der Leistungen des Obsan im Rah-
men von individualisierten Kundenauftragen ein. Generell zeigt sich dort, dass das Volumen
der Auftrage tendenziell ansteigt. Die Ausfiihrungen in Kapitel 5.4 zeigen zudem, dass die Kun-
denauftrage meist dem Zweck dienen, gesundheitspolitische Planungen und Entscheidungen

von Bund und Kantonen zu unterstiitzen.
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3. Aktivitaten im Bereich der Kommunikation und der Vernetzung

Der Leistungsauftrag des Obsan 2016 bis 2019 halt fest, dass die Kommunikation ein integraler
Bestandteil der Aufgaben des Obsan ist. Das Obsan soll seine Ziele, seine geplanten Massnah-
men und seine gesundheitspolitische Bedeutung bei den relevanten Bezugs- und Dialoggrup-
pen und in der Offentlichkeit bekannt machen und regelméassig kommunizieren.

Nachfolgende Tabelle zeigt die konkreten Massnahmen, die dazu im Leistungskatalog vor-
gesehen sind. In der rechten Spalte sind Hinweise auf Tatigkeiten aufgelistet, welche das Obsan
in den vergangenen drei Jahren in diesem Bereich durchgefiihrt hat (ohne Anspruch auf Voll-
standigkeit) (Obsan-Website, Jahresberichte 2016-2018, Jahresziele 2016-2018).

Tabelle 7: Kommunikations- und Vernetzungsarbeit des Obsan

Vorgabe Leistungsauftrag Tatigkeiten 2016-2018

1. Information und Kommunikation: Einsatz eigener = Laufende Aktualisierung der Webseite
Medien (Website, Printmedien) = Publikation diverser Berichte und Bulletins
= Versand von Newsmails
= Besuch ausgewadhlter Kantone zur Information Gber
die Leistungen des Obsan

2. Medienarbeit: Durchfiihrung von Symposien, = Keine Angabe dazu, inwiefern weitere Veranstaltun-
Workshops und Kursen, Mandate und Zusammenar- gen stattgefunden haben.
beit mit diversen Stellen = Newsmails bei Neuerscheinungen

3. Netzwerk: Erhalt und Ausbau des Experten-, Inte- = Jahrlich stattfindender Workshop fiir Kundinnen, der
ressenten- und Benutzer-Netzwerks des Obsan. auch als Vernetzungsanlass gilt
= Mitarbeit an Wennberg-Konferenz 201823
= Aktiver Aufbau eines Partnernetzwerks im Bereich
NCD (Nichtiibertragbare Krankheiten) und Sucht.

4. Bildung themenspezifischer Expertengruppen: Ein- = Zusammenarbeit bei Berichten (mit und/oder Man-

bezug von Personen aus Bund, Kantonen, Gemein- datvergabe) mit Hochschulen, privaten Forschungs-
den, Akteuren und Expertinnen des Gesundheitswe- blros und der Bundesverwaltung.

sens, Forscherlnnen und internationalen Fachexper- = Einbezug von Wissenschaftlerlnnen, Kantons- und
tinnen. Bundesverwaltungsmitarbeitenden und Verbands-

vertreterInnen in Begleitgruppen der Studien.

Tabelle INFRAS. Quelle: Webseite des Obsan, Dienstleistungskatalog des Obsan, Publikationsliste Obsan, Jahresziele 2016-2018.

Aus der Zusammenstellung wird deutlich, dass das Obsan verschiedene Kanale nutzt, um Inte-
ressierte auf neue Berichte aufmerksam zu machen. Dass dies erfolgreich ist, zeigt sich daran,
dass das Obsan gemass eigenen Aussagen zahlreiche Anfragen zu Prasentationen der Studien
bei Kantonen, Dachorganisationen und teilweise Universitaten erhalt. Neben der Nutzung eige-
ner Medien ist das Kundenzentrum in den Jahren 2016 bis 2018 aktiv auf die Kantone zugegan-

gen. Es hat ausgewahlte Kantone besucht, um die Leistungen des Obsan auf breiterer Ebene

2 Gemass Informationen der Leitung des Obsan gab es auch Prasentationen an weiteren Konferenzen, die nicht speziell in den
Jahreszielen erwdahnt wurden.
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bekannt zu machen. Bezliglich Medienarbeit macht das Obsan mit Newsmails auf Neuerschei-
nungen aufmerksam. Ansonsten findet allerdings wenig Medienarbeit statt. So geht auch aus
einzelnen Interviews mit dem Steuerungsausschuss hervor, dass das Obsan neue Publikationen
in den Medien etwas prominenter platzieren kdnnte, um deren Beachtung zu steigern.

In Bezug auf die Netzwerkarbeit fiihrt das Obsan jahrlich einen Kundinnenworkshop durch,
an dem zwischen 2016 und 2018 je rund 50-60 Personen teilnahmen. Dieser dient auch zur
Pflege des Netzwerks. Die Workshop-Evaluationen zeigen, dass diese von den Nutzenden ge-
schatzt werden.?* Inwiefern das Obsan auch weitere Anlédsse durchfiihrt, geht aus den vorlie-
genden Dokumenten nicht hervor. Daneben baut das Obsan das Netzwerk durch die Zusam-
menarbeit mit Expertinnen aus. Dies wird bei der Berichterstattung sichtbar, bei der das Obsan
mit einer Vielzahl von Expertinnen aus der Verwaltung, der Wissenschaft, den Verbanden im
Gesundheitswesen und aus privaten Forschungsbiiros zusammenarbeitete. Teilweise wirken
die Expertlnnen als Mitautorinnen. Grosstenteils handelt es sich dabei um Akteure aus der
Schweiz. Inwiefern das Obsan daneben noch einen Austausch mit internationalen Fachexper-
tiInnen pflegt, ist unklar. Dass das Obsan Uber ein grosses Netzwerk verfligt und dieses stetig
ausbaut, geht auch aus der Onlinebefragung und den Interviews mit Steuerungsausschussmit-
gliedern hervor. Gemass einzelnen Riickmeldungen kdnnte dies noch verstarkt werden, bei-

spielsweise im Bereich der Hochschulen.

5.2. Bekanntheit und Inanspruchnahme des Leistungsangebots

Bekanntheit der Aufgabenbereiche

Im Rahmen der Onlinebefragung wurde erhoben, inwiefern den Akteuren die verschiedenen
Aufgabenbereiche des Obsan bekannt sind. Drei der vier Aufgabenbereiche?” sind bei der tber-
wiegenden Mehrheit der befragten Personen bekannt. Dabei handelt es sich um die folgenden
drei Aufgabenbereiche, die jeweils bei mehr als 85% der befragten Akteure bereits bekannt
waren:

= Sammlung, Aufbereitung und Prifung von Daten zu Gesundheitsthemen, welche an ver-

schiedenen Stellen in der Schweiz vorhanden sind (bei 86% bekannt).

2 |In den Jahren 2016 bis 2018 zeigten sich Giber 95% der Teilnehmenden mit dem Anlass insgesamt zufrieden, wobei Giber 80%
diesen als sehr gut beurteilten. Mit den Prasentationen waren ebenfalls in den drei Jahren jeweils Giber 90% der Teilnehmenden
zufrieden (Durchschnitt liber alle Prasentationen pro Jahr). Der Anteil derjenigen, die die Prasentationen mit der bestmoglichen
Beurteilung einstuften, konnte im Jahr 2018 nochmals gesteigert werden (von rund 60% der Teilnehmenden in den Vorjahren
auf rund 80%). Im Jahr 2018 fand am Kundinnenworkshop ebenfalls eine Postersession statt. Auch diese wurde von tiber 90%
der Teilnehmenden als zufriedenstellend bewertet.

% Die im Leistungsauftrag definierten funf Aufgaben (vgl. Kap. 2) wurden fiir die Onlinebefragung in Absprache mit dem BAG
und dem Obsan zusammengefasst.
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= Datenbasierte Analysen und Publikationen zum Gesundheitswesen, die einem breiten Publi-
kum via Obsan-Website zur Verfligung gestellt werden (z.B. nationale Gesundheitsberichte,
weitere Berichte und Bulletins in den Themenbereichen, Indikatoren (bei 95% bekannt)).

= Gezielte Auswertung und Aufbereitung von Gesundheitsdaten und Informationen im Auftrag
von Kundlnnen, um gesundheitspolitische Planungen und Entscheidungen von Bund und

Kantonen zu unterstiitzen (bei 87% bekannt).

Bei den Kantonen haben sogar nahezu alle befragten Personen diese drei Aufgabenbereiche
des Obsan bereits gekannt. Bei Personen, die keine Leistungen des Obsan beziehen?, sind die
verschiedenen Aufgabenbereiche des Obsan weniger bekannt. Weiter ist die «Generierung von
Vorschlagen betreffend Verbesserungen und Neuerungen der Datenerhebungen und -register
bei Liicken und Mangeln der vorhandenen Gesundheitsdaten» der am wenigsten bekannte

Aufgabenbereich bei den befragten Akteuren (bei 52% bekannt)?’.

Bekanntheit der Dienstleistungen

Wie in Kapitel 2 beschrieben, unterscheidet sich das Leistungsangebot des Obsan nach generel-
len Leistungen (z.B. nationale Gesundheitsberichte, weitere Berichte und Bulletins in den The-
menbereichen, Indikatoren), welche auf der Website des Obsan einem breiten Publikum zur
Verfligung stehen und individualisierten Leistungen (z.B. statistische Grundlagen zur Spital-
oder Pflegeheimplanung, kantonale Gesundheitsberichte oder weitere individualisierte Analy-
sen).

13 Personen, die an der Umfrage teilgenommen haben, nutzen keine Leistungen des
Obsan. Bei 12 dieser 13 Personen handelt es sich um Bundesangestellte und bei einer Person
um einen «Partner». Bei den Teilnehmenden aus den Kantonen nutzen alle Leistungen des
Obsan.

Sowohl die generellen als auch die individualisierten Leistungen sind der Gberwiegenden
Mehrheit der Befragten gut bekannt. So sind die generellen Leistungen bei 94% und die indivi-
dualisierten Leistungen bei 86% der befragten Akteure (eher) bekannt. Bei den befragten Per-
sonen aus den Kantonen sowie der Forschungslandschaft geben sogar alle Personen an, das
Obsan sowohl als Lieferant von generellen als auch individualisierten Leistungen (eher) zu ken-
nen. Dies spiegelt sich auch bei den vertiefenden Interviews wieder, indem die befragten Ver-
tretenden von Bund und Kantonen gut Gber die Aufgabenbereiche und die Dienstleistungen
Bescheid wussten. Bei den Interviews mit der Ebene Bund kam in Bezug auf die Dienstleistun-

gen vermehrt das Thema der Abgrenzung zwischen den generellen und den individualisierten

26 Insgesamt haben 13 Personen, die keine Leistungen des Obsan beziehen, die Frage beantwortet.
27 Dieser Aufgabenbereich ist beim Bund (bei 56% bekannt) besser bekannt als bei den Kantonen (bei 48% bekannt).
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Leistungen auf (vgl. auch Kapitel 3.1). Ein befragter kantonaler Gesundheitsdirektor erwdhnte
zudem, dass die Aufgaben und Leistungen bei den Mitarbeitenden seines Amtes zwar gut be-
kannt seien, er selbst hingegen nicht genau Uber die genauen Tatigkeitsbereiche des Obsan in-
formiert sei. Moglicherweise ware es geméss des kantonalen Gesundheitsdirektors daher sinn-
voll, wenn das Obsan bei der Kommunikation vermehrt den Kontakt zu den politischen Verant-
wortlichen suchen wiirde, um auch dort die Bekanntheit der Tatigkeiten und der Untersu-

chungsergebnisse zu erhéhen.

Nutzungsfrequenz der Leistungen

Die Teilnehmenden der Umfrage sollten sich dazu dussern, wie oft sie Leistungen des Obsan
nutzen und dies jeweils nach generellen und individualisierten Leistungen angeben (vgl. Abbil-
dung 4).

Abbildung 4: Nutzungsfrequenz der verschiedenen Leistungen

Generelle Leistungen Individualisierte Leistungen

6%

m Regelmdssig/periodisch
B Nach Bedarf, dfters
® Nach Bedarf, selten

Nie

Frage: Wie oft nutzen Sie generelle Leistungen des Obsan (z.B. nationale Gesundheitsberichte, weitere Berichte und Bulle-
tins in den Themenbereichen, Indikatoren)? Wie oft nutzen Sie individualisierte Leistungen des Obsan (z.B. statistische
Grundlagen zur Spital- oder Pflegeheimplanung, kantonale Gesundheitsberichte oder weitere individualisierte Analysen)?
n=66 Personen, die in einer Frage vorher angaben, die Angebote des Obsan zu nutzen.

Grafik INFRAS. Quelle: Befragung INFRAS (2019).

Die Ergebnisse zeigen, dass die Leistungen des Obsan von den Stakeholdern rege genutzt wer-
den. Mehr als drei Viertel der Befragten nutzen «regelmassig/periodisch» oder «nach Bedarf,
ofters» generelle Leistungen des Obsan. Bei den individualisierten Leistungen liegt der entspre-
chende Anteil bei 62%. Trotz der zu erwartenden Stichprobenverzerrung (siehe Box) deuten
diese Ergebnisse darauf hin, dass die frei zuganglichen Dienstleistungen des Obsan einem Be-

darf der Stakeholder entsprechen und regelmassig genutzt werden.
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Personen mit hoher Nutzungsfrequenz iibervertreten in der Stichprobe

Es ist davon auszugehen, dass vermehrt Personen an der Umfrage teilgenommen haben, wel-
che die Leistungen des Obsan 6fters nutzen. Durch die regelmassige Nutzung der Leistungen
diirfte das Interesse am Obsan und damit die Bereitschaft zur Teilnahme an einer Befragung
grosser sein als bei Personen, die selten oder nie Leistungen beim Obsan beziehen. In Bezug
auf die Nutzungsfrequenz ist anzunehmen, dass die Stichprobe nicht reprasentativ fir alle Kun-

dinnen respektive Leistungsbeziehenden des Obsan ist.

Inanspruchnahme der generellen Leistungen durch die befragten Akteure
Die generellen Leistungen sind auf der Website des Obsan grdsstenteils zuganglich und kénnen
von einem breiten Publikum kostenlos genutzt werden. Die Nutzenden-Statistik der Obsan-
Website gibt Hinweise auf die Inanspruchnahme der generellen Leistungen. Sowohl die Anzahl
Seitenaufrufe als auch die Downloads deuten auf eine rege Nutzung der Leistungen hin?8,

Im Rahmen der Onlinebefragung wurde erhoben, welche generellen Leistungen die Kun-
dInnen des Obsan nachgefragt haben. Die folgende Abbildung zeigt, von welchen konkreten
Leistungen die Befragten Gebrauch gemacht haben, wobei nach den Ebenen Bund und Kanton

unterschieden wurde.

28 |m Zeitraum zwischen dem 01.01.2017 und dem 31.12.2018 wurde die Website des Obsan tiber 350'000 Mal aufgerufen. Im
selben Zeitraum wurden die 20 Publikationen mit den meisten Downloads zwischen 522 Mal und 3'100 Mal heruntergeladen.
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Abbildung 5: Nutzung von generellen Leistungen

Berichte und Bulletins tUber
Ergebnisse in den Themenbereichen

Monitoring/Indikatoren auf Obsan-

Website
Total
= Bund
Nationaler Gesundheitsbericht
m Kantone

Website allgemein

Obsan Workshop

i

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

Anteil Personen, welche die Leistung bereits genutzt

Frage: Von welchen generellen Leistungen des Obsan haben Sie bereits Gebrauch gemacht? n(total: Personen, die generelle
Leistungen genutzt haben)=66, n(Bund)=31, n(Kantone)=32, n(Partnerinnen)=3.

Grafik INFRAS. Quelle: Befragung INFRAS (2019).

Berichte und Bulletins lber Ergebnisse in den Themenbereichen sowie die Indikatoren sind die-
jenigen generellen Dienstleistungen, die von den meisten befragten Akteuren genutzt wurden.
Die befragten Personen der Bundesverwaltung fragen den nationalen Gesundheitsbericht star-
ker nach als die Kantone. Das Interesse der Kantone liegt vermehrt bei den kantonalen Gesund-
heitsberichten, welche das Obsan auf Auftrag als individualisierte Leistung erstellt. Kantonsver-
tretende nutzen zudem o6fter die Obsan-Website im Allgemeinen. Vertretende von Kantonen

nehmen schliesslich haufiger an den Obsan-Workshops teil als Vertretende des Bundes.

Individualisierte Leistungen: Entwicklung des Auftragsvolumens

Die untenstehenden Abbildungen zeigen, wie viele Auftrdage das Obsan jahrlich durchgefiihrt
hat, wobei zwischen der Anzahl Auftragen (Abbildung 6) und dem Auftragsvolumen (Abbildung
7) unterschieden wird. Dabei handelt es sich um spezifische Analyseauftrage fir Kundinnen im
Sinne von individualisierten Leistungen. Um die Entwicklung im Zeitverlauf abzubilden, sind die
Werte nicht nur auf die Periode des Leistungsauftrags, sondern bereits ab dem Jahr 2013 abge-
bildet.
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Abbildung 6: Entwicklung des jahrlichen Anzahl Kundenauftrige

m Auftrage aus Vorjahr
80 70 ® Neue Auftrage
70 66 65 Total

60 51

1l

2013 2014 2015 2016 2017 2018

o o

Grafik INFRAS. Quelle: Daten aus Jahresberichten 2013 bis 2018.

Die jahrliche Anzahl Auftrage variiert im Zeitraum von 2016 bis 2018 zwischen 51 und 70 Auf-
tragen pro Jahr. Im Jahr 2018 ist ein starker Anstieg der Anzahl Auftrage zu beobachten, wobei
eine dhnlich hohe Anzahl Auftrage bereits in den Jahren 2013 und 2014 erreicht wurde. Die An-
zahl Auftrage, die pro Jahr ausgefiihrt werden kénnen, ist natirlich auch abhangig von der
Grosse der einzelnen Auftrdge. Die Mehrheit der Analyseauftrage erfolgt jeweils durch die Kan-
tone, wobei der kantonale Anteil im Zeitraum von 2016 bis 2018 bei 64% bis 82%2° lag. Zudem
fihrt die kantonale Gesundheitsberichterstattung, welche im 5-Jahres-Rhythmus erfolgt, je-
weils zu einem Anstieg der Auftrage durch die Kantone.

Wie die untenstehende Abbildung zeigt, ist auch das Auftragsvolumen in den letzten Jah-
ren angestiegen. Im Jahresbericht 2018 wird darauf verwiesen, dass «zunehmend gréssere und

jahresiibergreifende» Auftrige umgesetzt werden.?®

23 Anteil Auftrage durch die Kantone am Gesamttotal aller Auftrage: 2016: 82%, 2017: 64%, 2018: 79%
30vgl. Jahresbericht 2018: S. 1.
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Abbildung 7: Entwicklung des jahrlichen Auftragsvolumens in CHF

CHF
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e Kantone mit Standardvertrag: Abbau Leistungskredit
esmms Kantone mit Standardvertrag: Zusatzfinanzierung
e Bund
e Kantone ohne Standardvertrag/Ubrige

Total Auftragsvolumen

Erlduterung: Bei der Zusatzfinanzierung von Kantonen mit Standardvertrag handelt es sich um Auftrage, die Uber den Leis-
tungskredit hinausgehen. Die Auftrdage werden vom Obsan ebenfalls zum reduzierten Tarif verrechnet.

Grafik INFRAS. Quelle: Daten Obsan.

Insbesondere das Auftragsvolumen fiir den Bund ist in den letzten Jahren stark angestiegen
und hat sich zwischen 2016 und 2018 mehr als verdoppelt3!. Bei den Kantonen mit Standard-
vertrag ist ebenfalls ein leichtes Wachstum beim Auftragsvolumen im Zeitraum 2016 bis 2018
zu erkennen, welches jedoch langerfristig starkere Schwankungen aufgrund der kantonalen Ge-

sundheitsberichterstattung3? aufweist.

Individualisierte Leistungen: Inanspruchnahme durch die befragten Akteure
Gemass der Onlinebefragung haben die Kundinnen die folgenden individualisierten Dienstleis-

tungen in Anspruch genommen:

31 m Jahr 2016 hat der Bund Analyseauftrage im Umfang von CHF 227'800 in Auftrag gegeben und im Jahr 2018 lag der entspre-
chende Betrag bei CHF 638'800.

32 Die kantonalen Gesundheitsberichte, die im 5-Jahres-Rhythmus erscheinen, fiihren jeweils zu einem Anstieg bei den kantona-
len Auftragen.
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Abbildung 8: Nutzung von individuellen Leistungen

Vertiefte oder komplexe Datenanalysen

Kantons-, regions- oder
populationsspezifische Analysen mit den
Ergebnissen der Themenbereiche

Kurzfristige Datenanalysen zur
Beantwortung einfacher Fragen

Gesundheitsberichte fiir Kantone und Total
andere Kunden = Bund
m Kantone

Aufbau von Datenbanken und
Durchfiihrung von Datenanalysen mit
diversen vorhandenen,...

Konzept-/Machbarkeitsstudien

Telefonische Beratung und
Interpretationshilfe

Prasentationen und Workshops fiir
einzelne Kunden

il

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

Anteil Personen, welche die Leistung bereits genutzt haben

Frage: Von welchen individualisierten Leistungen des Obsan haben Sie bereits Gebrauch gemacht? n (total: Personen, die
individuelle Leistungen nutzen) =62, n(Bund)=28, n(Kantone)=32, n(Partnerinnen)=2.

Grafik INFRAS. Quelle: Befragung INFRAS (2019).

Die meistgenutzten individualisierten Leistungen sind vertiefende oder komplexe Datenanaly-
sen, welche das Obsan im Kundenauftrag ausfiihrt. Diese Dienstleistung wird vom Bund haufig
nachgefragt und erfolgt teilweise im Rahmen der Grundfinanzierung oder im Rahmen eines se-
paraten Auftrags®. Dienstleistungen, welche die Kantone besonders hiufig nachfragen sind

kantonsspezifische Analysen mit den Ergebnissen der Themenbereiche sowie die kantonalen

33 Individualisierte Leistungen erfolgen bis zu einer Arbeitszeit von einem halben Tag fiir GDK und Bundesamter im Rahmen der
Grundfinanzierung, ansonsten werden sie separat verrechnet.
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Gesundheitsberichte. Ebenfalls haufig erteilen sowohl Bund als auch Kantone dem Obsan Auf-
trage fir kurzfristige Datenanalysen zur Beantwortung von einfachen Fragestellungen. Insbe-
sondere beim Bund setzt das Obsan aber auch Auftrage fir den Aufbau von Datenbanken so-

wie fiir Konzept- oder Machbarkeitsstudien um.

5.3. Beurteilung der Dienstleistungen und Produkte des Obsan
Die Teilnehmenden der Onlineumfrage wurden gebeten, die Qualitdt der Dienstleistungen

nach verschiedenen Aspekten zu beurteilen (Abbildung 9).

Abbildung 9: Beurteilung der Dienstleistungen

Inhaltliche Qualitat der Produkte (n=64)

Dienstleistungsbereitschaft des Obsan-Teams
(n=61)

Einhaltung der vereinbarten Kosten (n=52)
Einhaltung der vereinbarten Termine (n=53)
Benutzerfreundlichkeit der Produkte (n=64)

Graphische Aufbereitung der Daten (n=63)

Kosten-Nutzenverhéltnis insgesamt (n=52)

Praxisbezug des Obsan-Teams (n=54) ]

Kenntnis von kantonalen Rahmenbedingungen
des Obsan-Teams (n=37)

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
» Gut Eher gut Eher schlecht m Schlecht

Frage: Wie beurteilen Sie die Dienstleistungen des Obsan in Bezug auf die folgenden Aspekte ? Diejenigen Personen, die
«kann ich nicht beurteilen» angekreuzt haben, wurden bei der Beurteilung des jeweiligen Qualitatsaspekts ausgeschlo ssen.
Das variierende n ist pro Qualitatsmerkmal in der Grafik aufgefiihrt.

Grafik INFRAS. Quelle: Befragung INFRAS (2019).
Insgesamt beurteilen die befragten Akteure die Dienstleistungen des Obsan mehrheitlich posi-

tiv. Insbesondere in Bezug auf die inhaltliche Qualitat, die Dienstleistungsbereitschaft des

Obsan-Teams und die Einhaltung der Kosten erhélt das Obsan gute Noten, indem diese von
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mehr als 80% der Befragten als gut beurteilt wird.3*. Die hohe Dienstleistungsbereitschaft des
Teams nehmen auch alle im Rahmen der vertiefenden Interviews befragten Akteure von Bund
und Kantonen wabhr. Ein kantonaler Akteur hebt dabei den direkten Kontakt zu den Fachexper-
tinnen positiv hervor, indem man diese direkt anrufen oder anschreiben konne und eine Ant-
wort erhalte. Generell sprechen alle interviewten Akteure, die Leistungen vom Obsan bezie-
hen, von einer (sehr) guten und angenehmen Zusammenarbeit. Einzelne Interviewpartnerin-
nen merken an, dass beim Obsan in der kurzen Frist zum Teil die Ressourcen fehlen wiirden.
Somit kdnnte das Obsan nur schwierig auf kurzfristige Anfragen bspw. zu einem politischen
Vorstoss reagieren. In der Praxis seien aber manchmal schnelle Analysen gefordert.

Negative Beurteilungen gab es in der Onlinebefragung einzig beim Praxisbezug und der
Kenntnis von kantonalen Rahmenbedingungen des Obsan-Teams sowie bei der Einhaltung der
vereinbarten Kosten. 13% der Befragten haben die Kenntnis von kantonalen Rahmenbedingun-
gen (eher) schlecht beurteilt. Auch im Rahmen der vertiefenden Interviews wurden diese drei
Aspekte vereinzelt kritisch beurteilt. Gleichzeitig attestiert eine interviewte Kantonsvertretung
dem Obsan gute Kenntnisse der Rahmenbedingungen in den grossen Kantonen. Weiter werden
in den Interviews die Indikatoren, die Daten sowie statistische Auswertungen als Grundkompe-
tenzen des Obsan beschrieben, in welchen eine fundierte Expertise und breite Kenntnis vor-
handen sei. Etwas schwieriger sei es bei der Formulierung von Empfehlungen oder weiterfih-
render Interpretationen der Daten durch das Obsan sowie bei eher juristischen oder politi-
schen Fragestellungen. Diese Aufgabenbereiche wiirden aktuell nicht zu den Kernkompetenzen
des Obsan gehoren. Mehrere interviewte Personen des BAG verweisen zudem auf den guten

Zugang des Obsan zu den BFS-Daten und die guten Kenntnisse derselben.

5.4. Nutzen der Dienstleistungen

Die Vertretenden von Bund und Kantonen sowie die weiteren Akteure wurden bei der On-
lineumfrage gefragt, wozu Sie die Leistungen des Obsan bereits genutzt haben. Dabei ging es
darum, etwas Uber die Verwendung der Produkte des Obsan bei den Stakeholdern zu erfahren.
Die untenstehende Abbildung 10 zeigt separat fiir die Akteure von Bund und Kantonen den

Verwendungszweck der Dienstleistungen auf.

34 Die hohe Zufriedenheit mit der Qualitat der Arbeiten des Obsan bestatigt sich auch bei den Kundenbefragungen durch das
Obsan. Die Auswertungen zeigen, dass Uber die Jahre 2016 bis 2018 alle Kundinnen mit der Qualitat der Ergebnisse der Analyse-
auftrage zufrieden und liber drei Viertel von ihnen sehr zufrieden waren. Ebenfalls konnte das Obsan die Erwartungen der Kun-
dinnen an die Qualitat in allen Jahren erfillen, in rund 80% der Falle sogar ganzlich (Antwortkategorie «ja» bei einer Skala ja,
eher ja, eher nein, nein.
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Abbildung 10: Nutzung der Leistungen des Obsan

Kenntnisse zur Entwicklung (Monitoring) des
Gesundheitszustands der Bevolkerung

Grundlage fiir die Planung und Umsetzung von
gesundheitspolitischen Massnahmen

Monitoring und Evaluation von
gesundheitspolitischen Massnahmen (inkl.
Gesetzgebung)

Identifikation und Aufzeigen von spezifischen Total
Gesundheitsproblemen der Bevolkerung = Bund
m Kantone

Grundlage flr die Versorgungsplanung
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Themenbereich

Beantwortung von parlamentarischen
Vorstdssen

Weiteres

S
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Frage: Wozu haben Sie die Leistungen des Obsan bereits genutzt? (Mehrfachantwort). n(total)=66, n(Bund)=31,
n(Kanton)=32 n(Partnerinnen)=3.

Grafik INFRAS. Quelle: Befragung INFRAS (2019)

Die Ergebnisse zeigen, dass die Leistungen des Obsan haufig einen unmittelbaren Nutzen fir
die Planung und Umsetzung der Gesundheitspolitik auf Ebene Bund und Kantone haben.
Insbesondere Vertretende des Bundes verwenden die Leistungen als Grundlage fiir die Pla-
nung und Umsetzung von gesundheitspolitischen Massnahmen sowie fiir die Identifikation von
spezifischen Gesundheitsproblemen in der Bevolkerung. So verweist beispielsweise eine Inter-
viewpartnerin der Ebene Bund darauf, dass ihre Abteilung den Gesundheitsbericht 2015 mit

dem Fokus bei den chronischen Krankheiten als wichtiges Nachschlagewerk verwende.
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78% der befragten Kantonsvertretenden nutzen die Leistungen des Obsan als Grundlage
fir die Versorgungsplanung. Aus den einzelnen gefiihrten Interviews geht hervor, dass dabei
die diversen 6ffentlich zugdnglichen Publikationen verwendet werden. Weiter erteilen die Kan-
tone dem Obsan auch Auftrage fur spezifische Themen (z.B. Bedarfsprognose Langzeitpflege-
leistungen), welche sie fiir die Versorgungsplanung vertieft beleuchten mochten. Zudem seien
die Prognosen des Obsan flir den zukiinftigen Bedarf an Spital- und Pflegeheimen sowie den
Bedarf an Gesundheitsfachkraften ein wichtiges Angebot fiir die kantonale Versorgungspla-
nung.

Auch die Kundenzufriedenheitsbefragung durch das Obsan zeigt, dass die Auftrdge mehr-
heitlich fir die Vorbereitung von Entscheiden bzw. zur Planung und Steuerung beim Obsan in
Auftrag gegeben wurden. In allen betrachteten Jahren dienten rund 50% der Auftrage der Vor-
bereitung von Entscheiden. In den Jahren 2016 und 2017 wurden ferner rund 70% der Analyse-
auftrage zwecks Planung und Steuerung in Auftrag gegeben. Im Jahr 2018 stand dieser Zweck
nur bei rund einem Drittel der Befragten im Vordergrund. Aufgrund der geringeren Anzahl Ana-
lyseauftrage von Bundesdamtern und weiteren Akteuren stammt die Mehrheit der Riickmeldun-
gen in der Kundenzufriedenheitsbefragung von Kantonen.

Gemass der Onlinebefragung nutzen 81% der befragten Personen die Leistungen des
Obsan, um sich lber die Entwicklung des Gesundheitszustands der Bevolkerung zu informieren.
Die Monitoring-Ubersicht mit den Gesundheitsindikatoren kann via Obsan-Website abgerufen
werden und stellt statistische Kennzahlen zu den sechs Themenbereichen® des Obsan zur Ver-
fugung. Eine weitere Moglichkeit, um sich einen Uberblick {iber die Gesundheit Bevélkerung in
der Schweiz zu verschaffen, ist der im 5-Jahres-Rhythmus erscheinende nationale Gesundheits-
bericht. Im Rahmen der Interviews verweist eine Interviewpartnerin von Seiten Kanton zudem
auf die Wichtigkeit der kantonalen Gesundheitsberichte, welche das Obsan auf Auftrag fiir die

einzelnen Kantone erstellt.

Nitzlichkeit der Leistungen des Obsan fiir die Praxis
Die Teilnehmenden der Onlinebefragung wurden gebeten, die Praxistauglichkeit derjenigen
Leistungen zu beurteilen, von welchen sie Gebrauch gemacht hatten. Erwartungsgemass wur-
den die individualisierten Leistungen insgesamt mit einer hdheren Praxistauglichkeit beurteilt
als die generellen Leistungen. Die detaillierten Auswertungen befinden sich im Anhang A3 (vgl.
Abbildung 11 und Abbildung 12).

Alle generellen Leistungen wurden von mehr als 80% der befragten Personen als (eher)

nitzlich beurteilt. Die meisten positiven Beurteilungen erhielten die Berichte und Bulletins des

35 Gesundheitsfachkréfte, Gesundheit und Bevolkerung, Alter und Langzeitpflege, Kosten und Finanzierung, Psychische Gesund-
heit, Gesundheitssystem.
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Obsan (iber Ergebnisse in den Themenbereichen sowie die nationalen Gesundheitsberichte und
die Indikatoren auf der Website. Am meisten Kritik ist beim Obsan-Workshop auszumachen,
wobei auch dort der Anteil negativer Beurteilungen mit 9%3¢ eher tief ist.

Alle individualisierten Leistungen waren fir die Nutzenden (eher) nitzlich fir den geplan-
ten Verwendungszweck. Keine der befragten Personen hat eine bezogene individualisierte Leis-
tung als (eher) nicht nitzlich beschrieben. Zwei Personen weisen in den vertiefenden Inter-
views darauf hin, dass das Obsan ein guter Absender von wissenschaftlichen Ergebnissen zu
Gesundheitsthemen ist. Das Obsan habe einen guten Ruf und daher geniessen vom Obsan
publizierte Ergebnisse eine breite Akzeptanz und man kdnne sich auf die Richtigkeit der Resul-
tate verlassen. Weiter wiirde das Obsan als neutraler Akteur im Gesundheitsbereich wahrge-
nommen, was ebenfalls die Akzeptanz von Ergebnissen erhohe. Fiir die Kommunikation sei es

hilfreich, wenn man sagen kdnne, die Resultate kommen vom Obsan.

36 Werden die «weiss nicht»-Antworten ausgeschlossen liegt der Anteil an kritischen Beurteilungen bei 10%.
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6. Beurteilung durch die Evaluatorinnen

In diesem Kapitel erfolgt die Beurteilung durch das Evaluationsteam. Entsprechend den detail-
lierten Evaluationsfragen im Anhang werden die Erfiillung des Leistungsauftrags, die strategi-
sche Steuerung und die Geschaftsfiihrung des Obsan sowie die institutionellen Rahmenbedin-

gungen beurteilt.

6.1. Umsetzung des Leistungsauftrags

Das Obsan setzt den Leistungsauftrag erfolgreich um

Basierend auf der Analyse der bestehenden Dokumente und Informationen (Homepage, publi-

zierte Berichte, Jahresberichte, Jahresziele) kommen die Evaluatorinnen zum Schluss, dass das

Obsan den Leistungsauftrag gut umsetzt. Alle Aufgabenbereiche, die im aktuellen Leistungsauf-

trag formuliert sind, werden durch das Obsan bearbeitet und die Jahresziele grossmehrheitlich

erfullt:

= Das Obsan bildet aktuell ca. 180 Indikatoren zum Thema Gesundheit ab und hat mit dem
Projekt «kMonAM» eine Erweiterung der Indikatoren aufgebaut. Die Indikatoren werden von
den Stakeholdern rege genutzt und als nitzlich beurteilt. Somit hat das Obsan die Aufgaben,
Daten zu verschiedenen Themen aufzubereiten und Gesundheitsdaten und Gesundheitsin-
formationen benutzerfreundlich darzustellen, erfillt. Optimierungspotenzial orten einige
wenige Befragte bei der Verdichtung der Indikatoren nach libergeordneten Themen oder
Strategien des Bundes bzw. der Interpretation der Ergebnisse. Aus Sicht der Evaluatorinnen
ware dies eine Moglichkeit, um Bund, Kantone und weitere Institutionen im Gesundheitswe-
sen bei ihrer Planung und Entscheidungsfindung®” noch besser zu unterstiitzen und daher
eine wiinschenswerte Verbesserung. Weiter kam die Idee auf, dass das Obsan eine Ubersicht
aller bestehender Datenquellen zu Gesundheitsthemen bewirtschaften und den Forschen-
den zur Verfligung stellen kdnnte. Dies entspricht aus Sicht der Evaluatorinnen nicht direkt
dem Leistungsauftrag, sondern ware eine zusatzliche Dienstleistung, welche der Forschung
im Allgemeinen zu Gute kdme. Ausgehend vom aktuellen Leistungsauftrags sehen die Evalu-
atorlnnen aber keinen Handlungsbedarf.

= Weiter hat das Obsan den Auftrag, Gesundheitsdaten und -informationen zur Unterstiit-
zung der gesundheitspolitischen Planung zu generieren, erfiillt. Zu allen im Leistungsauftrag

vorgegebenen Themengebieten wurden Berichte erstellt.

37 vgl. Leistungsauftrag

INFRAS | 12. Juli 2019 | Beurteilung durch die Evaluatorinnen



46|

= Das Obsan hat liber die Jahre 2016-2018 zahlreiche Analyseauftrage fir Bund und Kantone
erbracht und damit die Vorgabe, gezielte Auswertungen der Daten zuhanden des Bundes
und der Kantone vorzunehmen, erfillt. Die Kundenzufriedenheitsbefragungen des Obsan
und die Onlinebefragung zeigen, dass die Kundinnen mit der Qualitat der Produkte zufrieden
waren. Schliesslich kommt das Obsan auch seinen Aufgaben der Kommunikation nach, wo-
bei nicht alle geleisteten Aktivitaten ersichtlich sind. Aus den Interviews geht hervor, dass
Potenzial fiir eine proaktivere Medienarbeit besteht.

= Der Leistungsauftrag fordert schliesslich, dass das Obsan Vorschldge zur Verbesserung der
Datenquellen generiert. Dies erfiillt das Obsan, indem es sich auf konzeptioneller Ebene in
die Diskussion zu Mangeln und Liicken bei den Daten im Gesundheitswesen einbringt, z.B.
durch Hinweise in Berichten, im Rahmen eines Projekts zur Analyse weiterer Spitex-Daten
sowie durch den direkten Austausch mit dem BFS. Aus unserer Sicht kdnnte das Obsan diese
Aufgabe noch systematischer wahrnehmen und eine aktivere Rolle einnehmen (z.B. Daten-
bedarf an Kundenworkshop thematisieren, wahrgenommene Datenliicken systematisch
sammeln, via Newsletter oder Referat an Tagung auf Datenliicken im Gesundheitsbereich
aufmerksam machen). Zudem kénnte das Obsan aufgrund der Kundenkontakte und der
Ubersicht tiber die Bediirfnisse von Bund und Kantonen eine stirker koordinierende Rolle

bezlglich Datenbedarf einnehmen.

Auch die durch den Steuerungsausschuss verabschiedeten Jahresziele werden jeweils grossten-
teils erfillt. Die Leitung des Obsan gibt per Ende Jahr jeweils schriftlich (in Form einer Bewer-
tung mit Ampelsystem) und bei den Steuerungsausschusssitzungen miindlich Auskunft iber die
Zielerreichung. Aus Sicht der Evaluatorinnen kdnnte die Berichterstattung lber die Zielerrei-
chung noch ausfiihrlicher und somit auch nach aussen hin transparenter erfolgen. Positiv zu
wirdigen ist, dass ab dem Jahr 2018 bei den nicht erreichten Zielen eine Begriindung zu finden

ist.

Die Themenbereiche des Obsan sind nach wie vor relevant, aber teils wenig aussagekraftig
Die im Rahmen der Evaluation geflihrten Erhebungen zeigen auf, dass die Ausrichtung des
Obsan den Bedirfnissen der Stakeholder entspricht. Sowohl die Aufgabenbereiche als auch die
vom Obsan bearbeiteten Themen haben fir die Gberwiegende Mehrheit der Befragten eine (e-
her) hohe Relevanz. Dies zeigte sich bereits in friiheren Evaluationen. Aus unserer Sicht besteht
kein Bedarf, die Themenbereiche auszuweiten, sondern allenfalls zu konkretisieren und struk-
turieren. Insbesondere der Themenbereich «Gesundheitssystem» ist sehr umfassend und die

darin aufgefliihrten Themen und Produkte breit gefachert. Die speziellen Schwerpunkte bzw.
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Kompetenzen des Obsan in diesem Bereich werden somit fiir die KundInnen nicht unmittelbar

sichtbar und spezifische Informationen sind schwer auffindbar.

Die Qualitdt der Dienstleistungen und der Nutzen fiir die Praxis sind hoch

Die Publikationen des Obsan sowie die Rickmeldungen der KundIinnen zeigen aus Sicht der
Evaluatorinnen, dass das Obsan qualitativ gute Arbeit leistet. Insbesondere die Qualitat der
Produkte, die Einhaltung der Kosten sowie die Dienstleistungsbereitschaft des Obsan-Teams
erhalten viele positive Beurteilungen. Verbesserungspotenzial gibt es gemdass den Riickmeldun-
gen am ehesten beim Praxisbezug des Obsan-Teams und der Kenntnis der kantonalen Rahmen-
bedingungen, wobei auch dort die positiven Beurteilungen tiberwiegen. Die Ergebnisse der On-
linebefragung zeigen weiter auf, dass die Dienstleistungen des Obsan umfangreich genutzt
werden und der Nutzen der Produkte fir die Praxis hoch ist. Aus den Antworten wird deutlich,
dass die Arbeiten des Obsan Bund und Kantonen als Grundlagen fir die verschiedenen Pro-
zesse im Politikzyklus (Problemerkennung, Gestaltung, Planung, Umsetzung und Uberpriifung
von Massnahmen) dienen. Somit erfillt das Obsan aus Sicht der Evaluatorinnen seinen Grund-
auftrag, ndmlich «Bund und Kantone und weitere Institutionen im Gesundheitswesen bei ihrer

Planung, ihrer Entscheidfindung und in ihrem Handeln zu unterstiitzen» (Obsan 2015).

Die Ressourcen sind insgesamt ausreichend, um den Auftrag zu erfiillen, Engpésse gehen je-
doch zu Lasten der Grundleistungen

Aus den Aussagen der Geschaftsleitungsmitglieder des Obsan und einzelnen Interviewaussagen
der Kundlnnen geht hervor, dass die Ressourcen insgesamt ausreichend sind, den Auftrag zu
erfiillen, es jedoch teilweise zu Ressourcenengpdssen kommet. Fiir das vergleichsweise kleine
Obsan-Team ist es gemass der Geschaftsfiihrung teilweise schwierig, Auftragsspitzen abzufan-
gen. Die Evaluation zeigt, dass von Seiten der Kundinnen die Anspruchshaltung besteht, dass
das Obsan auch kurzfristig Auftrage ausfiihren kann — dies insbesondere, wenn die Kundinnen
einen Beitrag zur Grundfinanzierung leisten. Das Obsan nutzt in solchen Situationen seinen
Spielraum und fahrt die generellen Dienstleistungen teilweise etwas zuriick, um Analyseauf-
trage von Kundinnen zu bedienen. Die Sichtung der Finanzzahlen zeigt, dass das Auftragsvolu-
men in den letzten Jahren insbesondere durch mehr Auftrdge von Seiten des Bundes angestie-
gen ist. Sollte sich diese Entwicklung fortsetzen und soll das derzeitige Niveau an Grundleistun-
gen des Obsan sichergestellt bleiben, missten somit die Ressourcen aus Sicht der Evaluatorin-
nen entsprechend der Auftragsentwicklung ausgebaut werden. Dies gilt jedoch nur unter der

Annahme, dass das Obsan seine Leistungen effizient erbringt. Die Effizienz konnte im Rahmen

INFRAS | 12. Juli 2019 | Beurteilung durch die Evaluatorinnen



48|

der Evaluation nicht vertieft untersucht werden. Ein Grund hierfir ist, dass es beim Obsan we-
nige Grundlagen hierzu gibt, indem nur teilweise detaillierte Stundenerfassung fiir die generel-

len Leistungen vorliegen.

6.2. Strategische Steuerung und Geschaftsfihrung des Obsan

Die strategische Steuerung durch den Steuerungsausschuss ist zielfiihrend

Die Riickmeldungen des Obsan sowie die Protokolle der Steuerungsausschusssitzungen zeigen,
dass der Steuerungsausschuss seine Aufgaben gut wahrnimmt. Er bildet fir die Leitung des
Obsan ein wichtiges Organ, das die Erwartungen und Anspriiche des Dialogs NGP und BFS kana-
lisiert. In der Vergangenheit (vor 2011) fiihrte die Situation ohne Steuerungsausschuss gemass
einer friiheren Evaluation (Interface 2009) und Auskiinften des Obsan zu Schwierigkeiten fiir
das Obsan. Die tripartite Zusammensetzung des Steuerungsausschusses kann somit als zielfiih-
rend beurteilt werden. Positiv zu wiirdigen ist, dass der Steuerungsausschuss und die Leitung
des Obsan ihre Funktionen und Verantwortlichkeiten im Jahr 2014 klar abgegrenzt und im Or-
ganisationsreglement festgehalten haben. Gemadss der definierten Rollenteilung hat das Obsan
die Federfiihrung in vielen strategischen Fragen, insbesondere auch bei der Themensetzung
und der Jahresplanung. Der Steuerungsausschuss berat und verabschiedet zuletzt. Diese Rol-
lenteilung ist aus Sicht der Evaluatorinnen zweckmassig so lange der Steuerungsausschuss sich
hierbei aktiv einbringt. Der Steuerungsausschuss sollte aus Sicht der Evaluatorinnen sicherstel-
len, dass die Arbeiten des Obsan den Interessen von Bund und Kantonen entsprechen und zu
einer koordinierten Gesundheitspolitik von Bund und Kantonen beitragen. Dies erfiillen die
Mitglieder des Steuerungsausschusses indem sie gemass eigenen Aussagen bei der der The-
mensetzung aktiv mitwirken. Inwieweit sie die Bediirfnisse von Bund und Kantonen in ihrem

Umfeld abholen, wurde nicht vertieft untersucht.

Die Leitung des Obsan nimmt ihre Aufgaben im Steuerungsausschuss gut wahr

Zwischen dem Steuerungsausschuss und der Leitung des Obsan findet ein guter Austausch
statt. Die Geschéftsfiihrung des Ausschusses durch die Leitung des Obsan wird von den Mitglie-
dern des Steuerungsausschusses als sehr professionell und kommunikativ wahrgenommen. Die
Stabilitat sowie die gute Qualitat der Arbeiten des Obsan stehen gemass den Riickmeldungen
im Fokus der Geschaftsfliihrung. Aufgrund dieser Rlickmeldungen schliessen wir, dass die Lei-
tung des Obsan ihre Aufgaben im Steuerungsschuss gut wahrnimmt. Einzige Verbesserungs-

moglichkeit sehen wir bei der klareren Beschreibung von ausserordentlichen Traktanden im
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Rahmen der Sitzungsvorbereitung sowie — im Sinne der transparenten Rechenschaftslegung —

der ausfihrlicheren Dokumentation tGber die Erreichung der Jahresziele.

6.3. Institutionelle Rahmenbedingungen

Die Eingliederung des Obsan ins BFS bewahrt sich

Seit Anfang des Jahres 2004 ist das Obsan administrativ eine Organisationseinheit des BFS und
damit sowohl institutionell als auch ortlich in das BFS eingegliedert. Diese Eingliederung be-
wahrt sich aus unserer Sicht. Durch die Anbindung an das BFS hat das Obsan einen guten Zu-
gang zu den Daten und bei Fragen den direkten Kontakt zu den Mitarbeitenden des BFS. Weiter
profitieren das Obsan und das BFS gegenseitig vom fachlichen Austausch. Verbesserungsmog-
lichkeiten gibt es beim Informationsfluss tGber laufende Auftrage und anstehende Publikatio-
nen. In diesen Bereichen fiihlt sich das BFS zu wenig informiert, wobei das Mitglied des Steue-
rungsausschusses seitens BFS aus Sicht der Evaluatorinnen entsprechende Information einfor-
dern kénnte. Das Obsan muss aufgrund der Anbindung in einem gewissen Ausmass auf Flexibi-
litat verzichten (z.B. bei der Erhéhung der Personalressourcen und anderen Beschaffungen so-
wie bei den Lohnstrukturen). Gemass den Riickmeldungen des Obsan tGberwiegen jedoch die

Vorteile aus der institutionellen Eingliederung.?®

Der Rahmen der Grundfinanzierung ist im Finanzierungsmodell zu wenig klar prazisiert
Gemass den Rickmeldungen in der Onlinebefragung ist das Finanzierungsmodell bei Bund und
Kantonen mehrheitlich gut akzeptiert. Es wird dennoch deutlich, dass die Grundfinanzierung im
Finanzierungsmodell zu wenig klar prazisiert ist. Fir die Mitarbeitenden des BAG ist es zum Teil
unklar, welche Dienstleistungen durch die Grundfinanzierung erbracht und welche Auftrige im
Rahmen der individualisierten Leistungen separat verrechnet werden. Im Leistungsauftrag ist
festgehalten, dass das Obsan im Rahmen der Grundfinanzierung «liber keine Kapazitaten fir
grossere individuelle Auftragsmandate» verfiigt3®. Eine konkretere Definition, welche Leistun-
gen im Rahmen der Grundfinanzierung erbracht werden, konnte bestehende Missverstand-

nisse zu diesem Punkt ausrdumen.

38 Dje institutionelle Einbindung wurde durch das Obsan in der Vergangenheit bzw. zum Zeitpunkt der Evaluation 2009 (Inter-
face 2009) ambivalent beurteilt. Die Evaluation empfahl, die Rollenklarung zwischen Obsan und BFS in administrativen Belangen
zu prifen. In der Folge wurden die Schnittstellen der administrativen Einbindung mit dem Leistungsauftrag 2011/2015 berei-
nigt. In der Evaluation 2014 (Econcept 2014) wurden keine Nachteile mehr genannt.

39 siehe Leistungsauftrag 2016 bis 2020, S. 10.
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Geringe Anreize bei grossen Kantonen einen Standardvertrag abzuschliessen

Insgesamt haben 18 Kantone einen Standardvertrag mit dem Obsan abgeschlossen?. Unter
den Kantonen mit Standardvertrag befinden sich mehrheitlich kleinere Kantone. Die bevélke-
rungsreichen Kantone Zirich, Bern und Aargau haben auf einen Standardvertrag mit dem
Obsan verzichtet und leisten damit auch keinen Beitrag an die Grundfinanzierung. Ein Grund
dafiir kdnnte sein, dass die grossen Kantone iiber gut ausgeriistete kantonale statistische Am-
ter verfiigen, welche die Daten und Analysen fiir anstehende kantonale gesundheitspolitische
Fragestellungen selbst bereitstellen kénnen. Weiter sind die jahrlichen Beitrage, die ein Kanton
mit Standardvertrag bezahlen muss, nach der Grdsse der Kantone abgestuft. Die grossen Kan-
tone mussen daher vergleichsweise hohe Beitrdge einbezahlen, wovon 40% in die Grundfinan-
zierung einfliessen. Die generellen Leistungen, welche im Rahmen der Grundfinanzierung er-
bracht werden, sind wiederum o6ffentlich zuganglich und kénnen somit von Kantonen ohne
Standardvertrag gratis bezogen werden (Trittbrettfahrerproblem). Das bestehende Finanzie-
rungsmodell setzt somit flir grosse Kantone eher tiefe Anreize, einen Standardvertrag mit dem
Obsan abzuschliessen. Das Modell der Kofinanzierung durch die Kantone wurde im Rahmen der
jeweiligen Erneuerung der Leistungsvereinbarung in den Jahren 2011 und 2016 angepasst. Im
Jahr 2011 wurden die Beitrdge der grossen Kantone stark reduziert®:. Der urspriinglich tiefere
Anteil der sechs kleinsten Kantone an der Grundfinanzierung (20%) wurde 2016 auf 40% er-
héht, um die Querfinanzierung zu reduzieren.* Trotz dieser bereits erfolgten Anpassungen
sind die Anreize, einen Standardvertrag abzuschliessen, fir grossere Kantone gemass einzelnen

Rickmeldungen immer noch zu gering.

40 AR, BL, BS, FR, GE, GR, JU, LU, NE, NW, OW, SG, SZ, TG, Tl, UR, VD, ZG.

41 Der Beitrag des Kantons Zirich wurde z.B. von CHF 259'600 auf CHF 103'800 reduziert.

42 Der Totalbeitrag der sechs kleinsten Kantone machte insgesamt weniger als 10'000 CHF aus (vgl. Dokument: Kofinanzierung
des Schweizerischen Gesundheitsobservatoriums (Obsan) durch die Kantone: Modifiziertes Verteilmodell ab dem Jahr 2011).
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7. Empfehlungen
7.1. Empfehlungen auf politischer Ebene

E1l. Ausgeglichenheit des Finanzierungsmodells auf politischer Ebene liberpriifen

Das aktuelle Finanzierungsmodell setzt Anreize, dass sich Bund und Kantone unterschiedlich

stark engagieren und Leistungen beim Obsan beziehen. Wir empfehlen, durch den strategi-

schen Ausschuss Dialog Nationale Gesundheitspolitik zu priifen, ob mit dem heutigen Finan-

zierungsmodell das gemeinsame Engagement von Bund und Kantonen noch geniigend sicher-

gestellt ist. Aus unserer Sicht gilt es, die folgenden Punkte zu priifen:

= Hoher Finanzierungsanteil bei den generellen Leistungen durch den Bund: Im Jahr 2018 hat
der Bund 88% der generellen Leistungen des Obsan finanziert*3. Die generellen Leistungen
stehen allen zur Verfliigung und aufgrund des hohen Finanzierungsanteils des Bundes kon-
nen diese als 6ffentliche Dienstleistung (Service public) betrachtet werden. Weiter werden
die reduzierten Tarife fir den Bezug von individualisierten Leistungen durch Kantone mit
Standardvertrag durch die Beitrage fiir die generellen Leistungen querfinanziert. Je héher
der Anteil der individualisierten Leistungen ist, desto hoher fallt die Querfinanzierung aus,
insbesondere von Seiten des Bundes.

= Anreize fiir Kantone, einen Standardvertrag abzuschliessen: Aufgrund des freien Zugangs
zu den generellen Leistungen, besteht eine Trittbrettfahrerproblematik. Alle Interessierten
kénnen von den generellen Leistungen des Obsan profitieren, unabhangig davon, ob sie ei-
nen finanziellen Beitrag leisten. Dies wird durch die Finanzierungsstruktur verstarkt: Die
nach Grosse der Kantone abgestuften jahrlichen Beitrage fiihren dazu, dass insbesondere fiir

grosse Kantone die Anreize fiir einen Standardvertrag eher gering sind.

7.2. Empfehlungen auf strategischer Ebene

E2. Anpassung des Finanzierungsmodells bei den reduzierten Tarifen
Bis anhin hat das bestehende Finanzierungsmodell aus betriebswirtschaftlicher Sicht funktio-
niert. Die finanziellen Mittel, die dem Obsan mit dem bestehenden Modell zugeflossen sind,

haben ausgereicht, um die im Leistungsauftrag definierten Aufgaben und Leistungen zu erbrin-

43 Im Jahr 2018 wurden CHF 2.16 Mio. fiir die Finanzierung der generellen Leistungen eingesetzt (inkl. Subventionierung der
reduzierten Tarife bei den individualisierten Leistungen). Der Finanzierungsanteil des Bundes lag bei 88% (CHF 1.91 Mio), derje-
nige der Kantone bei 12% (CHF 250'000).
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gen und den Akteuren, die einen Beitrag zur Grundfinanzierung leisten, Auftrage zu reduzier-

ten Tarifen anzubieten. Die Zahlen zur Entwicklung des jahrlichen Auftragsvolumens wie auch

die Wahrnehmung durch das Obsan selbst weisen tendenziell auf eine Zunahme der Auftrage

hin. Insbesondere das Auftragsvolumen durch den Bund hat in den letzten Jahren zugenom-

men. Der Anteil der Auftrage zu Vollkostentarifen ist dabei nach wie vor gering. Generell und

auch mit Blick auf das tendenziell steigende Auftragsvolumen reduzierten Tarifen empfehlen

wir dem Steuerungsausschuss, das Finanzierungsmodell bei den reduzierten Tarifen anzupas-

sen:

= Kantone mit einem Standardvertrag kénnen nur Leistungen zum reduzierten Tarif beziehen,
bis ihr Leistungskredit aufgebraucht ist. Danach bezahlen sie den Vollkostentarif.

= Analog ist auch fiir den Bund zu bestimmen, welches Auftragsvolumen vom Obsan zum re-
duzierten Tarif GUbernommen werden kann, ohne in eine finanzielle Schieflage zu geraten.
Die Logik dabei ist analog zum Leistungskredit der Kantone. Die Hohe des Leistungskredits ist
abhangig von der Grundfinanzierung. Die Grundfinanzierung durch den Bund kann so ange-
passt werden, dass die Hohe des Leistungskredits den Bedarf an Auftragen durch den Bund
deckt.

= Ein alternatives und einfacheres Modell wére, fir alle Kundinnen nur einen einheitlichen Ta-
rif anzuwenden. Dabei hatte das Obsan zu priifen, ob dieser so hoch sein muss wie der be-

stehende Standardtarif.

E3. Aufgabenbereiche im Leistungsauftrag scharfen

Im Rahmen der Vorbereitung der Onlineumfrage hat sich gezeigt, dass die im Leistungsauftrag
formulierten Aufgaben des Obsan etwas unklar formuliert sind. Zusammen mit dem Obsan hat
das Evaluationsteam die Aufgabenbereiche leicht umstrukturiert und die Formulierung ge-
scharft. Wir empfehlen dem Steuerungsausschuss gemeinsam mit der Leitung des Obsan, die
Formulierungen bei der nachsten Leistungsvereinbarung zu tGberprifen und zu scharfen. Wei-
ter erachten wir es als sinnvoll, die im Leistungsauftrag formulierten vier Themenbereiche*
entsprechend den sechs Themenbereichen* oder ggf. noch stirker gescharften Themenberei-

chen auf der Obsan-Website anzupassen.

E4. Leistungen des Grundauftrags im Leistungsauftrag definieren
Im aktuellen Leistungsauftrag ist es schwierig auszumachen, welche Leistungen das Obsan im

Rahmen der Grundfinanzierung erstellt und welche durch zuséatzliche Kundenauftrage erledigt

44 Kosten und Finanzierung; Demografie und Inanspruchnahme; Gesundheitsberufe und Versorgung; Psychische Gesundheit,
Krankheit und Behinderung.

4 Gesundheit der Bevélkerung, Psychische Gesundheit, Alter und Langzeitpflege, Gesundheitssystem, Gesundheitsfachkrafte,
Kosten und Finanzierung
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werden. Insbesondere fiir BAG-Mitarbeitende ist diese Abgrenzung unklar. Wir empfehlen da-

her dem Steuerungsausschuss, die Leistungen im Rahmen der Grundfinanzierung klar zu defi-

nieren. Dabei sollten folgende Punkte beriicksichtigt werden:

= Es ware sinnvoll, bei der Beschreibung der Leistungen des Obsan die Struktur des Leistungs-
katalogs zu Gibernehmen und somit klar zwischen generellen und individualisierten Leistun-
gen zu unterscheiden.

= Bei den Themenschwerpunkten empfehlen wir zudem zu definieren, tGiber welchen Weg der
Bund Auftrage als generelle Leistungen in Auftrag geben kann. Grdéssere Projekte von einem
breiten Interesse kdnnen lber den Steuerungsausschuss via Leistungsauftrag oder die Jah-
resplanungen in den Leistungskatalog der generellen Leistungen aufgenommen werden.

= Zudem sind das Budget und Ressourcen fiir die generellen Dienstleistungen zu definieren
und innerhalb dieses Volumens der Teil, der dem Obsan fiir die «freie Forschung im Rahmen

des Leistungsauftrags»“® in den Themenschwerpunkten zur Verfligung steht.

Es ist weiter darauf zu achten, dass der prazisierte Leistungsauftrag bei den BAG-Mitarbeiten-
den ausreichend bekannt ist. Als geeigneten Kanal sehen wir hier ein Informationsschreiben
des Mitglieds des Steuerungsausschusses vom BAG an die relevanten BAG-Mitarbeitenden?, in

welchem auf den prazisierten Leistungsauftrag verwiesen wird.

7.3. Empfehlungen auf operativer Ebene

E5. Starkere Rolle bei Neuerungen der Datenerhebungen und -register einnehmen

Einige KundIinnen wiinschen sich, dass das Obsan selbst Daten erhebt und die bestehenden Da-
tengrundlagen verbessert. Eine eigene Datenerhebung durch das Obsan erachten wir aufgrund
der Nahe zum BFS und dessen breiten Erfahrung bei Datenerhebungen nicht als zielfihrend.
Das Obsan kdnnte vermehrt den Datenbedarf der Kundinnen aufnehmen und entsprechende
Datenllicken an das BFS weiterleiten bzw. entsprechende Datenerhebungen durch das BFS ini-
tiileren und vorantreiben. Wir empfehlen den Mitgliedern der Geschiftsleitung des Obsan, ein
entsprechendes Engagement zu prifen. Eine entsprechende Anpassung des Leistungsauftrags
erachten wir diesbeziiglich nicht als notwendig. Das starkere Engagement bei Verbesserungen
der Datenerhebungen und -register kann via Jahresziele eingeplant werden, wobei die notwen-

digen Ressourcen dafiir reserviert werden miissen.

46 «Freie Forschung im Rahmen des Leistungsauftrags» meint folgende heutige Leistungen des Obsan: Das Obsan identifiziert
Informationsliicken in den Leistungsbereichen und versucht diese soweit méglich zu schliessen. Dies geschieht auch ohne spezi-
fischen Auftrag eines Kunden. Zudem werden Datenvalidierungen sowie Weiterentwicklungen von Methoden und Kompeten-
zen durchgeflhrt, die nicht direkt einer Partei verrechnet werden. Kunden kénnen anschliessend die Resultate verwenden.

47 Hierzu konnte auf die Liste zurlickgegriffen werden, die fir die Evaluation bzw. die Onlinebefragung verwendet wurde.
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E6. Indikatoren stédrker biindeln und nach iibergeordneten Themen aufbereiten

Vereinzelte Kundinnen haben den Wunsch gedussert, dass das Obsan bei den Indikatoren syn-
thetisierte Informationen bereitstellt. Dabei geht es darum, bei wichtigen Themen von einem
breiten Interesse (z.B. abgeleitet von Strategien des Bundes) die relevanten Indikatoren tber-
sichtlich darzustellen, zu interpretieren und zu kommentieren. Aufgrund der fundierten Kennt-
nisse der verschiedenen Indikatoren erachten wir eine entsprechende Dienstleistung als hilfrei-
che Unterstitzung fir Bund und Kantonen bei ihrer Arbeit. Ebenfalls zielfihrend ware eine In-
terpretationshilfe der statistischen Zahlen. Auch hier empfehlen wir den Mitgliedern der Ge-
schaftsleitung des Obsan, ein entsprechendes Engagement zu priifen und gegebenenfalls die

notigen Ressourcen zu reservieren.

E7. Grundlagen fiir die Rechenschaftslegung verbessern

Dem Obsan empfehlen wir, die Grundlagen fiir die Rechenschaftslegung liber das Engagement
in den verschiedenen Aufgabenbereichen und Themenbereichen zu verbessern. Dies beinhaltet
insbesondere die Leistungserfassung nach Projekt, welche wiederum den Aufgabenbereichen
und Themenbereichen zugeordnet werden kénnen. Dies wiirde nicht nur die Transparenz Gber
die Leistungserbringung erhéhen, sondern dem Obsan auch ein besseres internes Controlling

ermoglichen.
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Anhang

Al. Evaluationsfragen
1. Wie gut gelingt die Umsetzung des Leistungsauftrags des Obsan? Wo gibt es Optimierungs-

potenzial?

Inwiefern hat das Obsan die Aufgaben aus dem Leistungsauftrag bereits erfillt? (Out-
put)

Wie gut sind die Dienstleistungen des Obsan bei den Stakeholdern bekannt und wie
stark werden sie durch diese in Anspruch genommen? (Output)

Wie zufrieden sind die Stakeholder mit dem Leistungskatalog des Obsan? (Output)

Wie beurteilen die Stakeholder die Qualitat der Dienstleistungen und Produkte sowie
die Expertise und Dienstleistungsbereitschaft der Obsan-Mitarbeitenden? (Output)
Inwieweit nimmt das Obsan seine Aufgaben der Kommunikation und Vernetzung wahr?
(Output)

Wie ist das Verhaltnis des Mitteleinsatzes und der Leistungen des Obsan zu beurteilen?
(Output)

Dienen die Leistungen des Obsan den anvisierten Zwecken? Wie nutzen die Stakeholder

die Leistungen des Obsan effektiv und wie beurteilen sie den Nutzen? (Outcome)

2. Wie gut nimmt der Steuerungsausschuss des Obsan seine Aufgabe wahr? Gibt es Optimie-

rungspotenzial?

Ist die Zusammensetzung des Steuerungsausschusses zweckmassig?
Sind die Verantwortlichkeiten klar geregelt?

Werden Entscheidungen klar und ausreichend kommuniziert?

3. Wie wird die «Geschéaftsfliihrung» des Obsan vom Steuerungsausschuss des Obsan beurteilt?

Gibt es Optimierungspotenzial?

Wie gut funktioniert die Zusammenarbeit zwischen dem Steuerungsausschuss und der

Geschaftsfihrung?

4. Sind die institutionellen Rahmenbedingungen des Obsan im gegebenen Kontext addaquat

ausgestaltet?

Wie ist die Eingliederung in das BFS zu beurteilen? Wie bewahrt sich die Sonderstellung
des Obsan innerhalb des BFS?

Wie bewadhrt sich das bestehende Finanzierungsmodell?

Besteht bei den Stakeholdern Klarheit dariiber, welche Leistungen in der Grundfinanzie-
rung enthalten sind und welche Leistungen zuséatzlich abgegolten werden? Ist der Leis-

tungsauftrag diesbezliglich gentigend transparent?
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= Wie ist die Ausstattung des Obsan bzgl. finanzieller und personeller Ressourcen zu beur-

teilen? Reichen diese aus, um den Leistungsauftrag zu erfillen?

A2. Ubersicht Interviews

Tabelle 8: Ubersicht qualitative Interviews

Akteurstyp Interviewpartnerinnen

= Steuerungsausschuss = M. D’Angelo (Leitung Abteilung Gesundheit und Soziales BFS)
= K. Huber?8 (Stv. Zentralsekretarin GDK)
= S. Spycher (Leitung DB Gesundheitspolitik)

= Geschaftsleitung Obsan = Gruppeninterview:
= M. Diebold (Leiterin Obsan)
= S. Pellegrini (Stv. Leiterin Obsan)
= M. Widmer (Stv. Leiter Obsan)
= |. Sturny: Leiterin Kundenzentrum
= C. Peter: Leiter Kompetenzbereich

= Kundlnnen Bund:
= Gruppeninterview BAG «strategische Sicht»
= S. Spycher (Leitung DB Gesundheitspolitik)
= H. Brunold (Leitung Fachstelle E+F)
= A. Arz de Falco (Leitung DB Off. Gesundheit OEG)
= R. Tanjung (Leiter Abt. Leistungen Krankenversicherung im DB
Kranken- und Unfallversicherung KUV)
= Gruppeninterview BAG «Nutzersicht»
= J. Dayer Schneider (Leitung Sektion Wissenschaftliche Grundla-
gen, Abteilung NCD, OEG)
= B. Fuhrer (Leitung Sektion Tarife und Leistungserbringer ambu-
lant, KUV)
= V. Koch (Leitung Sektion Tarife und Leistungserbringer stationér,
KUV)
= BFS:
= J. Huguenin (Sektionschef Gesundheitsversorgung)

Kantone*:

= T. Heiniger (Bis April 2019: Vorsteher Gesundheitsdirektion Kanton
Zurich, Prasident GDK)

= N. Muller (Chef du secteur planification et économie de la santé,
Kanton Genf)

Tabelle INFRAS.

8 Hat die konsolidierte Meinung der GDK eingebracht (inkl. M. Jordi, Zentralsekretar der GDK)
49 Das urspriinglich geplante Interview mit Herrn J. Gerber (Kanton JU) konnte aus terminlichen Griinden nicht durchgefiihrt
werden.
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A3. Weitere Grafiken

In den untenstehenden beiden Abbildungen sind die Ergebnisse der Beurteilung getrennt fir
die generellen Leistungen und die individualisierten Leistungen dargestellt. Da die jeweilige
Leistung nur von den Nutzenden beurteilt wurde, variieren die Fallzahlen zwischen den ver-

schiedenen Leistungen.

Abbildung 11: Nutzlichkeit fiir die Praxis der generellen Leistungen des Obsan

Berichte und Bulletins Gber ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
Ergebnisse in den I
Themenbereichen (n=60)

Nationaler Gesundheitsbericht
(n=48)

il
Obsan-Website (n=52)

Website allgemein (n=37)

Obsan Workshop (n=32) — -l
I

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

m Nutzlich = Eher nitzlich = Eher nicht nitzlich m Nicht nltzlich © Weiss nicht

Frage: Wie nutzlich fur Ihre Zwecke waren die generellen Leistungen, von welchen Sie Gebrauch gemacht haben? Die Frage
wurde nur denjenigen Personen gestellt, welche die jeweilige Leistung bereits genutzt haben.

Grafik INFRAS. Quelle: Befragung INFRAS (2019).
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Abbildung 12: Nutzlichkeit fiir die Praxis der individualisierten Leistungen des Obsan
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Frage: Wie nutzlich fir Ihre Zwecke waren die generellen Leistungen, von welchen Sie Gebrauch gemacht haben? Die Frage
wurde nur denjenigen Personen gestellt, welche die jeweilige Leistung bereits genutzt haben.

Grafik INFRAS. Quelle: Befragung INFRAS (2019).
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