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Cheffe de projet
solutions tarifaires
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Salutation et introduction

Entrée en matiére et point de la situation

Mécanique de base et interfaces avec TARDOC

Conclusion et suite a donner
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”'““ oo Objectifs de la seance

suisses

-“‘,‘"-_ 1. Transmission de connaissances de base sur le systéeme de forfaits
ambulatoires.
P e 7, 2. Aide a la préparation technique pour 'introduction du systéme de forfaits

ambulatoires.
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Enregistrement et

publication des
seéances ﬂ
" = .
d’information P

Durée de la Publication des

) : Durant la
manifestation slides en francais et

présentation,
questions dans
le Chat

09:00-11:00 en allemand
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Sarah Stierlin

Cheffe de projet
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Sommaire

02

Entrée en matiére et point de la situation
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suisses  droite - coup d’ceil rétrospectif

20 2021

Fondation de solutions
tarifaires suisses SA
avec adhésion de H+

2022 2023

solutions tarifaires suisses SA:

soumission de la
V0.3 au Conseil fédéral
par santésuisse et H+
pour les échanges
au niveau:technique

1
o
~
~
~
~

santésuisée & FMCH:
soumission de 75 forfaits

au CF («forfaits facultatifs»)

2024

O —— o

solutions tarifaires suisses SA:
soumission pour analyse
de la V0.2
au Conseil fédéral
par santésuisse et H+

2025
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suisses dimensions

I"application

Application

L]

Systéme

Données

oo Le systeme de forfaits ambulatoires est fait de quatre

— I'accent va étre mis sur la preparation de

~

Axe de

. developpement des
2023 jusqu’a
l'introduction

Application

Systéme
Axe de

> développement ' Données
jusqu’a fin 2022

Développement du systéme global
pour I'ambulatoire jusqu’en 2025

Le systéme global pour I'ambulatoire sera
prét a étre appliqué dés 2025



||'l 1 . . . N .
i 1 tsgr'#gﬁgg Les forfaits ambulatoires sont dans la derniere ligne
|||||

suisses  droite — ils seront continuellement perfectionnés

2022 2023 2024 2025 2026

Développement Coordination avec TARDOC et Approbation et préparation Perfectionnement en continu

actualisation réguliére des forfaits de l'introduction

»
»

v
v
v

Aujourd’hui —
Systéme de fortaifs \° /
__— ambulatoires Soumission de la version - 4°
intermédiaire o
:
(Version du tarif 0.3) o o
= Soumission _
g. pour approbation Introduction
/




gr'#g'ﬁgg Le domaine d’application définitif de la version1.0 doit

suisses encore étre fixé par tous les partenaires

000
EY G, H
] ] .. Soins médicaux
Ext dud d’ licat
xiension du domaine d-appfication ambulatoires Secteur stationnaire

Dépend des principes de tarification entre tous les spécial isés
partenaires

Soins ambulatoires de base

Version du

Version du

tarif tarif
Tarif a la Juin 2023 AR Systeme de forfaits

prestation [ ambulatoires

Infrastructure nécessitant manifestement
beaucoup de ressources

Infrastructure manifestement simple

Axes de développement:

= Prestations opératoires

= Cardiographie et angiographie
interventionnelles

= Naissances en ambulatoire

= Radiooncologie

= Meédecine nucléaire

Axes de développement:
* Radiologie conventionnelle
= Ultrasons

= Perfusions

= Bandages durcissants

» Consultations
* Psychiatrie

= Endoscopies

= Scanner et IRM
* Mammographie
= Scanner DEXA
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|| tarifaires _ o _
I|||| suisses  droite - coup d’'ceil prospectif

20 2021 2022 2023

Soumission de la
V0.3 au Conseil fédéral
par santésuisse et H+
pour les échanges
au niveaultechnique

Fondation de solutions
tarifaires suisses SA
avec adhésion de H+

o —
o — o

Soumisgibnde 75 forfaits

au CF («forfaits facultatifs»)

par santésuisse & FMCH !
Soumission au Conseil fédéral

par santésuisse et H+
de la version 0.2
pour analyse

30.06.2023

1.0 finalisée

Version tarifaire

2024

31.12.2023
Soumission de la
version tarifaire

1.0 au Conseil fédéral

15. 11 .2023

Adoption par les organes

compétents des

partenaires tarifaires

2025

0—00/

01.01.2025

Application de la
version 1.0 des
forfaits ambulatoires
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Stephan Colombo

Chef de projet
développement tarifaire, sts
AG

Claudia Geser 03

Responsable technique
Tarifs, H+

Mécanique de base et interfaces avec TARDOC

11



solutions
tarifaires
suisses

Apercu du contenu

A Contexte

Fondements de la structure tarifaire
« Contact-patient

B .
« Données
* Arbre de décision
Le catalogue et son évaluation (y c. actualisation du tarif)
C « Catalogue

« Evaluation
e Actualisation du tarif

D Interaction entre les forfaits et TARDOC




1 solutions : P _
”'““ caritaias || €St question ici de la structure

suisses  |la détermination des prix incombe aux fournisseurs de
prestations et aux répondants des colts

BTN« I - T

— Incombe a I'organisation — Leur détermination incombe
tarifaire compétente. aux fournisseurs de prestations
avec les répondants des colts

— Repose sur les données de e
(resp. leurs organisations).

prestations ambulatoires et de
codts réels. — Reposent sur des négociations.

— Codt relatif. — Montant en francs (prix de
base).



lll H . . . -
111111 solutions | g structure des forfaits ambulatoires est construite de maniére
|| tarifaires . . . :
I|||I suisses analogue a celle des forfaits par cas de SwissDRG et c’est un

systeme de classification reposant sur des donnees

III. a ............................................................................................................... ° ................................................................................................................
Données de prestations E
ambulatoires
I Arbre de décision Catalogue
E III' et évaluation

Données de colts
ambulatoires
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Apercu du contenu

Fondements de la structure tarifaire
« Contact-patient
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Premier contact —
consultation

(y c. colts du personnel
et de l'infrastructure).

Tarif a la prestation

Les forfaits représentent les prestations d'un jour
d’opération et sont definis par le contact-patient

Début du jour
d’opération

Admission/adminis-
tration du patient

(y c. colts du personnel
et de l'infrastructure).

~ Fin du jour

4

Intervention
(y c. colts salariaux pour les médecins et le

personnel en salle d’op., les colts d’infrastructure,

du matériel, des consommables et des
médicaments pour I'intervention et 'anesthésie)

Forfaits

~ d’opération

&,

&

Suivi post-op le méme
jour

(y c. colts du personnel
et de l'infrastructure).

2
s

& |

Suivi post-op un autre
jour

(y c. colts du personnel
et de l'infrastructure).

Tarif a la prestation
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S

Traitement sur pied d'égalité des fournisseurs de prestations
ambulatoires a I'hopital et des cabinets medicaux — définition

du «fournisseur de prestations en ambulatoire»

Médecin

Spécialité au sein d’'un
hopital ou d’'une structure
utilisée pour les soins
ambulatoires délivrés par des
medecins

Une spécialité est une:

- unité sous la direction et la responsabilité d'un
medecin (titre de speécialiste selon I'ISFM)

- unité de sage-femmes ou de chiropraticiens

- unité d’'une discipline fournie sur ordonnance du
medecin (parameédical)

- unité qui effectue des transports de patients



|, . . . ) £ "t A 1 .
ol f fgrlﬁgﬁgg Traitement sur pied d’égalité des fournisseurs de prestations
|||||

suisses ambulatoires a I'hdpital et des cabinets médicaux — définition
du «fournisseur de prestations en ambulatoire»

x

Chaque fournisseur de prestations est attribué a la spécialité correspondante via I'entité

Mise en ceuvre technique:

Chaque hépital doit attribuer ses entités aux spécialités.

ou il est employe.
La prestation saisie est a chaque fois complétée avec la spécialité correspondante,
comme les «EO fournissant la prestation».

La spécialité est pertinente pour le corpus de regles et le contrbéle des factures. Elle est

transmise avec la facturation.
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tarifaires
suisses

Définition du contact-patient

Un contact-patient est défini par la rencontre physique ou
oralement a distance entre un patient et un «fournisseur de
prestations en ambulatoire». Dans ce cadre, une mesure
diagnostique ou thérapeutique est prise par un «fournisseur
de prestations en ambulatoire» en faveur d’un patient.




1, L. : : ,
;i{uii gr'#g'ﬁgg D’autres détails sur le contact-patient expliqués au
11" suisses  moyen d’exemples
Un rhumatologue prescrit une IRM a une patiente souffrant de maux de dos. L'IRM est
réalisée 3 jours plus tard.
Le contact-patient se rapporte a un seul jour

= Deux contacts-patients, car la consultation en rhumatologie et I'acte de radio-
logie n'ont pas eu lieu le méme jour

Un patient se rend chez le rhumatologue le jour 1. Compte tenu de son tableau clinique
aigu, un contréle de suivi est réalisé le jour 3

= Deux contacts-patients, car les rencontres n'ont pas eu lieu le méme jour

Jour 1

3]
e
3

3

Une patiente a une consultation préanesthésique cing jours avant d’étre opérée d’'une
hernie.

= Deux contacts-patients, car les prestations des services d'anesthésie et de chi-
rurgie sont fournies a deux dates difféerentes

&P atient

20
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D’autres détails sur le contact-patient expliques au
moyen d’'exemples

Mise en ceuvre technique:

» Le contact-patient se définit «par joury.

21
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tarifaires
suisses

D’autres détails sur le contact-patient expliqués au

moyen d’'exemples

La spécialité a I’hopital est considérée
comme «fournisseur de prestations en
ambulatoire»

Un patient en pneumologie se soumet & un confréle de sa BPCO le matin, puis a un
examen allergologique dans le service d'allergologie I'aprés-midi.

= Deux contacts-patients, car deux services spécialisés différents sont
impligués (pneu-mologie et allergologie).

tient
s
@

22
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D’autres détails sur le contact-patient expliques au
moyen d’'exemples

x

Le contact-patient se définit «par jour» et «par fournisseur de prestations en

Mise en ceuvre technique:

ambulatoire»/spécialité.

23
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11" suisses . moyen d’exemples

Les prestations sur des prélevements
ou des préparations ne correspondent
pas a un contact-patient

Des analyses en laboratoire sont effectuées pour un patient soupconné de faire un

infarctus du myocarde.

= Un seul contact-patient, car les prestations du laboratoire sont effectuées sur
un échantillon et qu’elles sont donc attribuées au contact-patient a I'origine de

la demande de prestation.

Jour 1

X Oa{ﬁm

Cardiologie Laboratoire

& o

£, 8

D’autres détails sur le contact-patient expliqués au

Les Tumorboard/consiliums/avis
correspondent a un contact-patient
méme en ’absence du patient

Aprés une biopsie de gastro-entérologie, un comité oncologique se réunit pour discu-
ter des résultats et définir la suite du traitement. La patiente n’assiste pas a la réu-
nion.
= Deux contacts-patients, la réunion du comité oncologique étant considérée
comme un contact-patient distinct.

tient
P2
<

Jour 1
ol
O
=
(4]
=4
Jour 10

Comité
oncologique

Q

AL

Gastro-
entérologie

Q

A

24



I'l 1 y 4 . . . ,
11111 solutions  D'gutres détails sur le contact-patient expliqués au

lll““ tarifaires

suisses moyen d'exemples

x

Mise en ceuvre technique:

Les prestations de laboratoire (liste des analyses) et les prestations de la pathologie
sont attribuées au bon contact-patient avec le numéro de demande (entité qui fait la
demande), pour autant qu'il s‘agisse de prestations sur le prélévement ou la
préparation. Les prestations fournies directement au patient sont considérées en elles-

mémes comme un contact —patient.

Les comités interdisciplinaires, les avis et les consiliums sont considérés en eux-

mémes comme un contact-patient, méme s'ils ont lieu en I'absence du patient.

25



gr'#g'ﬁ,gg D’autres détails sur le contact-patient expliqués au

suisses  moyen d'exemples

Des prestations supplémentaires sont
attribuées au contact-patient si celles-ci
sont étroitement liées au contact-patient.

Des analyses de laboratoire sont effectuées deux jours aprés une prise de sang

= Un seul contact-patient, car les prestations du laboratoire sont attribuées au
contact-patient a I'origine de la demande de prestation.

s

Jour 1
Jour 3

Laboratoire




solptipns
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suisses

D’autres détails sur le contact-patient expliques au

moyen d’'exemples

x

Mise en ceuvre technique:

Les prestations de laboratoire et de la pathologie sont attribuées au bon contact-patient

avec le numéro de demande (entité qui fait la demande)

Ces prestations sont attribuées selon ce principe méme si elles sont fournies un autre

jour.
Les attributions ne peuvent se faire que vers l‘arriére et non pas vers |‘avant.

27



tarifaires

ii solutions  )’'gutres détails sur le contact-patient expliqués au
suisses  moyen d'exemples

Sur un méme jour, lorsque les diagnostics
relevent du méme capitulum, les contacts-
patients sont fusionnés.

L'anesthésie pratiquée avant une circoncision fait partie intégrante du contact-patient Une radiographie du thorax est effectuée sur une patiente prise en charge en médecine
chirurgical. interne pour une suspicion de pneumonie.
= Un seul contact-patient, car les prestations des deux services spécialisés se = Un seul contact-patient, car les prestations des deux services spécialisés se
rapportent au traitement du méme diagnostic. rapportent au traitement du méme diagnostic.

— . \
= anen
3 o
P Meédecine Radiologie

28



I'l 1 y 7 . . . ’
) ﬁ;ﬁ%‘lﬁgg D’autres details sur le contact-patient expliques au
|||||

suisses  moyen d'exemples

Mise en ceuvre technique: Y
\

Chaque spécialité saisit les prestations qu‘elle a fournies au moyen de la CHOP
(procédure) et de la CIM (diagnostic). S‘il y a plusieurs contacts-patients sur une seule

journeée, il est vérifié si les diagnostics sont groupés dans le méme capitulum. Si tel est

le cas, ces contacts sont fusionnés en un (1) seul contact-patient facturable. Sinon,

ces contacts-patients restent indépendants .
Il faut un diagnostic pour chaque contact-patient.

La vérification peut se faire a la fin de la journée, resp. lorsque toutes les prestations
ont été saisies.

Le codage ambulatoire (CIM/CHOP) se fait pendant ou apres le contact-patient.
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H || tarifaires ,
11" suisses . moyen d’exemples

Les contacts-patients émargeant a des
assurances sociales différentes ne sont
pas fusionnés

Aprés un contrdle de suivi d'une prothése de la hanche effectué le matin en orthopédie,

un patient est admis aux urgences dans 'aprés-midi pour une foulure au pied.

= Deux contacts-patients, car les répondants des colts sont différents, méme si

les diagnostics sont associés au méme chapitre.

Jour 1

C:\'? atle nt

atienf
d’\.‘p
s

1@
&
CJO

Médecine
d’urgence

i

D’autres détails sur le contact-patient expliqués au

Les contacts-patients pour des
prestations paramédicales ou de
transport ne sont pas fusionnés

Une patiente subit une arthroscopie du genou puis recoit, le méme jour, un premier
traitement physio-thérapeutique en clinique de jour.

= Quoique se rapportant au méme diagnostic, ces deux contacts-patients ne sont

pas groupés, le service de physiothérapie intervenant sur ordonnance d'un mé-
decin.

Attention: le traitement physio-thérapeutique doit faire I'objet d’'une prescription de
soins ambulatoires.

tient
502
<

30



solptipns
taljlfalres
suisses

D’autres détails sur le contact-patient expliques au
moyen d’'exemples

x

Les contacts-patients dont les répondants des colts sont différents (par ex. AA et AOS)

Mise en ceuvre technique:

entrainent des cas administratifs différents, comme auparavant.

Les contestations en raison d‘un répondant des codts erroné (par ex. Al plutét qu'AOS)
doivent étre faciles a résoudre.

Les prestations paramédicales (physio, ergo, logo...) et les transports (primaires et

secondaires) sont toujours rémunérées séparément.

31
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nr tSO'.lf'.O”S Hierarchie des deécisions sur le plan technique
||||||| arifaires

suisses

Mise en ceuvre technique (hypothése de travail):
1. Répondant des coits

Jour

.
3. Spécialité
4

Cas particuliers de la spécialité

» Secteur paramédical - facturation
* Transport - facturation

Cas particuliers des spécialités médicales

Avis/consilium/Board interdisciplinaire - contact-patient
Rapports exigés par 'AOS-> facturation
Laboratoire et pathologie avec numéro de demande - attribuer
Prestation en I'absence du patient plus 30 jours, max. jusqu‘au prochain contact-patient >
attribuer
« Rapport (date) > attribuer

Contréle de diagnostic

* Méme capitulum - fusion - facturation




1111 solutions ; _ :
..|||Ii tarifaires Facturation du contact-patient
||||| Sulsses

Chaque
contact-patient est
facturé au moyen d’un

forfait ambulatoire ou
du tarif a la prestation.

Il N’y a pas
de forme mixte




1 solutions : _ :
”'““ caritaiae  Facturation du contact-patient

suisses

Mise en ceuvre technique:

Saisie des prestations / codage ambulatoire
Définition du contact-patient

Définition de la structure tarifaire
Application du corpus de regles en vigueur

Facturation
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tarifaires
suisses

Apercu du contenu

Fondements de la structure tarifaire

« Données




||'l 1 . . .
it ltsgr'#glorgg Conception sur la base de ce qui a fait ses preuve pour le
Ml

suisses  stationnaire: données de prestations et de couts reels

Colts

Colts des cas ambulatoires selon REKOLE

Prestations

Données de facturation

e

Behandlungsjahr Alter
Tarifposition 020 (paten 2019) DRG
DlEEese MERED Betrag et e S
, - :
2019 | 25A87F4 | 58 | 1| | 07.01.2019 | 001 | 00.0141 | 3 | .92 | 10.27 Medikamemep . -
2019 | 25A87F4 | 58 | 1 | | 07.01.2019 | 940 | 7612929050917 | 1 |0 |355 : = :
2019 | 25A87F4 | 58 | 1 | | 07.01.2019 | 402 | 7680470000255 | 1 o |.85 : ., =—| £
< 2019 | 25A87F4 | 58 | 1 | | 07.01.2019 | 001 | 08.3355 | 1 | 92 | 1255
8 2019 | 25A87F4 | 58 | 1 | | 07.01.2019 | 402 | 7680623970015 | 1 | 0 | 1010.2
g 2019 | 25A87F4 | 58 | 1 | | 07.01.2019 | 940 | 940 | 1 |0 |895 :
g 2019 | 25A87F4 | 58 | 1 | | 07.01.2019 | 001 | 35.0030 | 1 | .92 | 136.1 ——
3 2019 | 25A87F4 | 58 | 1 | | 07.01.2019 | 940 | 940 | 1 |0 | 2285 [fopssal ® :
& 2019 | 25A87F4 | 58 | 1| | 07.01.2019 | 402 | 7680520730491 | 1 | O | .25 w =
2019 | 25A87F4 | 58 | 1 | | 07.01.2019 | 452 | 940 2 |0 |625 :
2019 | 25A87F4 | 58 | 1 | | 07.01.2019 | 001 | 35.0210 | 1 | 92 | 59.78
2019 | 25A87F4 | 58 | 1| | 07.01.2019 | 452 | 940 | 1 | 0 | 3.55

Behandlungsdatum



ol f ts;[#gﬁgg Sur la base de ce qui a fait ses preuves en stationnaire:
I|||| suisses donnees réelles de couts et de prestations

x

Mise en ceuvre technique:

Il y a une livraison annuelle des cas ambulatoires au format SwissDRG/OFS
Les colts doivent étre ajustés par forfait ambulatoire. Cela signifie soit qu‘un (1) cas
administratif est géré par forfait ambulatoire ou que I‘ajustement des colts est établi

sur un cas portant sur plusieurs jours.

37
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11 solutions - Chiffres clés pour la base de données
||| tarifaires

SUISSes

Hoép. de réseau
47
Années de Hoépitaux dans le Contacts-
données set de données patients dans le
de calcul set de donnees
2021 de calcul
31

2020
2019

Cas livrés

854000
9’726°000
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Apercu du contenu

Fondements de la structure tarifaire

 Arbre de décision




I, - . , , . e
il f tsgrlﬁgﬁgg La logique de 'arbre de decision définit dans quels groupes
THL

suisses  sont classés les difféerents cas de patients

Arbre de décision Capitulum Groupes de cas Groupes de cas
(Algorithme) de base
III Capitulum 1
' (Y YT-T-
¥EEE P Y- C08.10A é
Py C08.10B é
|||l C:gu'um% o P C08.10C @

)
E—Po I@lo
T

Catalogue
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||||| | suisses

Coup d’'ceil dans I'atelier

L’arbre de décision

noeuds de décision

Logique de I’arbre de décision:

« Algorithme sur la base de nosuds de
décision afin de grouper les cas

« Adaptation et affinement possibles
en continu

* Perfectionnement et restructuration

de domaines partiels

* Flexibilité élevée, progres rapides

Groupe de cas
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tarifaires

suisses

Coup d’'ceil dans I'atelier

Logique de I’arbre de décision

Catalogue de forfaits ambulatoires

Cap08: Muskuloskelettal-System und Bindegewebe

C08.00A

Amputation mit Anésthesie d. Andsthesist/in

€08.008

Amputation

C08.01Z

Eingriffe bei Deformitdten v. Hand u. Fuss

C08.027

Eingriffe bei sonstigen Knochentumoren

C08.05A

Vertebroplastik, perkutan

C08.058

Wirbelpunktion, perkutan u. sonstige Eingriffe an der Wirbelsaule

C08.08Z

Offene Knochenbiopsie, Transplantat- u. Implantatentnahme an Knochen u. Knorpel

C08.10Z

Sonstige Eingriffe an Gesichtsschadelknochen

C08.20A

Arthroplastik u. Prothese der oberen Extremitdt od. Hufte

C08.20B

Resektion an osséren Strukturen mit Andsthesie d. Anésthesist/in

€08.20C

Resektion an ossaren Strukturen od. Arthroplastik u. Prothese d. unteren Extremitat

C08.21A

Osteotomie an Radius u. Ulna

C08.218B

Arthrotomie an Clavicula od. Osteotomie an Fuss

C08.21C

Arthro- od. Osteotomie an Knie, Sprunggelenk, Humerus od. Fuss/Zehen mit Andsthesie d. Andsthesist/in

Groupes de cas 08210

Arthro- od. Osteotomie an sonstigen Lokalisationen

. C08.22A

Arthrodese an oberer Extremitat u. Fuss (ausser Zehen) od. Epiphysiodese

€08.228

Arthrodese an Zehen u. an sonstigen Lokalisationen

C08.25A

Arthroskopie an Kiefer-/Huftgelenk, Hand, Ellenbogen od. Schulter

C08.258

Arthroskopie an Sprunggelenk u. an sonstigen Lokalisationen

C08.26A

Kniearthroskopie mit Versorgung v. Kreuzband od. Meniskus u. a. aufwéndige Eingriffe

C08.26B

Gelenkszyste, Mikrofrakturierung, Spildrainage u. OSME bei Kniearthroskopie

€08.26C

Sonstige Massnahmen bei Kniearthroskopie

C08.30A

Behandlung v. Fraktur an Gesichtsschadelknochen

C08.308

Behandlung v. Fraktur od. Luxation an Clavicula, Scapula, Radius, Ulna u. Patella

€08.30C

Behandlung v. Fraktur od. Luxation an Handwurzel (komplex) od. Finger mit Anasthesie d. Anésthesist/in

C08.30D

Behandlung v. Fraktur od. Luxation an Tibia, Fibula, Sprunggelenk, Becken/ISG, Femur, Humerus u. v.
Schulterluxation

C08.30E

Behandlung v. Fraktur od. Luxation an Zehen u. Fusswurzel od. an Handwurzel (einfach) mit Anasth.
Anasthesist/in

C08.30F

Behandlung v. Fraktur od. Luxation an sonstiger Lokalisation

C08.33A

OSME an Femur (komplex)

C08.338

OSME an Tibia, Fibula, Clavicula, Scapula od. Becken/ISG

€08.33C

OSME an Humerus, Femur (einfach), Patella, 0SG/USG, Unterarm, Hand/Finger od. Metatarsus/Zehen

C08.33D

OSME an Sternum u. sonstigen Lokalisationen od. Spickdrahtentfernung

C08.35A

Eingriffe an Weichteilen der Schulter od. Naht an Bandern d. Fusses

C08.35B

Eingriffe an Weichteilen des Arms, Beins od. Unterschenkels

C08.35C

Eingriffe an Weichteilen des Fusses u. Eingriffe an Weichteilen sonstiger Lokalisation

C08.35D

Exzision v. Bursa an Hufte u. Knie
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Répartition en capitula

\Pré-Cap

‘CapOl: Systéme nerveux

[Cap02: il

\Cap03: Oreille, nez, bouche et cou

‘Cap04: Organes respiratoires

‘CapOS:Systéme circulatoire

‘Cap06: Systeme digestif

‘CapO?: Systéme hépato-biliaire et pancréas

‘Cap08: Systéme musculo-squelettique et tissu conjonctif

‘Cap09: Peau, tissus sous-cutané et glande mammaire

‘Capll: Organes urinaires

‘CaplZ: Organes génitaux masculins

‘Cap13: Organes génitaux féminins

‘Cap14: Grossesse et accouchement

‘Cap22: Brdlures

‘Cap23: Autre recours aux soins de santé

‘Cap30: Imagerie

‘Autres forfaits

| |
| |
| |
| |
| |
| |
| |
| |
| |
| |
‘CaplO: Organes endocriniens ‘ ‘
| |
| |
| |
| |
| |
| |
| |
| |
| |

‘Forfaits en cas d'erreur

44
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suisses  |es groupes de cas

Katalog ambulante Pauschalen

Warzion: 0.3

Le catalogue comporte ~500 groupes de cas, qui son
décrits au moyen d'un titre

Les groupes de cas sont identifiés par un code
alphanumeérique a six caracteres et un titre

Le cout relatif est donné pour chaque groupe de cas
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suisses  |les groupes de cas

Mise en ceuvre technique: \\
» Le catalogue repose sur la méme logique que celle de SwissDRG connue et \

implémentée.

Des remuneérations supplémentaires sont en principe prévues, mais ne sont pas encore
établies pour la V0.3. Il en ira de méme dans la V1.0.

Les prestations facturables séparément sont imputables selon le tarif en vigueur en

plus des forfaits ambulatoires :

* Produits sanguins labiles (CE, CP, PFC) - Identification par des données de référence, resp.
d‘autres caractéristiques telles que le type de prestation;
Produits sanguins stables (facteurs de coagulation) - Identification par des données de
référence, resp. d‘autres caractéristiques telles que le type de prestation;
Implants (facturables séparément pour certains groupes de cas bien définis seulement) >
Identification par des données de référence, resp. d‘autres caractéristiques telles que le type
de prestation;
Produits thérapeutiques remis (médicaments et dispositifs médicaux) - Flag nécessaire pour
I'identification
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Le catalogue et son évaluation (y c. actualisation du tarif)

« Evaluation
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suisses  moyens de tous les cas sont necessaires pour le calcul

Somme des colts de tous les cas

Colits moyens =
Y Nombres de cas

Calcul du colt relatif

CHF 150 Somme des colts de tous les 100 + 150 + 650 + 200 + 50 + 350 + 500 + 400 =
cas [CHF] 2’400
CHF 100
Nombre de cas 8
CHF 650 CHF 200 CHF 400

Colts moyens (ensemble des CHF 2°400/ 8 = CHF 300
cas)

CHF 350 Codt relatif moyen 1

CHF 50 CHF 500
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|||||

suisses de cas

Colts moyens groupe de cas X

Cout relatif du groupe de cas = —
I gy Colts moyens ensemble des cas

Calcul du colut relatif

[ Gr. de cas 1 |
CHE 100 Groupe de cas 1 Groupe de cas 2
B B G Ul CHF 100 + CHF 650 + CHF 150 + CHF 350 + CHF
Somme des colts CHF 50 + CHF 200 = CHF 500
Sl 1°000 + CHF 400 = CHF 1’400
Nombre de cas 4 4
CHF 150
CHF 100 P, CHr a0 Colits moyens CHF 1000 / 4 = CHF 250 CHF 1400 / 4 = CHF 350
=00 CHF 500 Codit relatif CHF 250/ CHF 300 =0.83  CHF 350/ CHF 300 = 1.17
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Le catalogue et son évaluation (y c. actualisation du tarif)

e Actualisation du tarif
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H ltsgr'#gﬁgg Un perfectionnement continu garantit I'actualité de la
THL

suisses  structure tarifaire®

(Remarque: la présentation est schématisée pour l'illustration. Des écarts sont possibles dans
I’échelonnement effectif.)

2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031

§

° i

g i

3 |

Finalisation de la version Procédure ° :
*~— * e - ¢ o . .
1.0 d‘approbation £ Version 1.0 |

L
L 4

ﬁ
Génération des données

de colts et de prestations Version 2.0 Version 2.0

ﬁ

O

Dével. et approbation

L

Soumission de la version 1.0 pour approbation
L_o
Introduction
*

*

Version 3.0

¢
*
r{}
Introduction
¢

Version 3.0

4iiid
*
TS
r{}

" Introduction
+I|H 4

*Remarque: la présentation est schématisée pour l'illustration. Des écarts sont possibles dans I'échelonnement effectif.



H |tS§r|#g|?2§ Un perfectionnement continu garantit I'actualité de la
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suisses  structure tarifaire

(Remarque: la présentation est schématisée pour l'illustration. Des écarts sont possibles dans

I’échelonnement effectif.)

Une nouvelle version est adoptée chaque année. Cela signifie que le catalogue est

Mise en ceuvre technique :

adapté annuellement avec I'investissement correspondant pour les tests et
I'implémentation.
Le groupeur de facturation est élaboré par I'organisation tarifaire.

La version 1.0 sera vraisemblablement en vigueur durant plus d’'un an.




gr'#g'ﬁgg Ce qui a fait ses preuves dans le secteur stationnaire

suisses  |es utilisateurs pourront apporter chaque année leurs remarques pour
I'actualisation du tarif

‘ I I I I I DIE SPITALER DER SCHWEIZ
LES HOPITAUX DE SUI

GLI OSPEDALI SVIZZERI

@ 9 santesuilsse
curafutura ‘!a MTK
V s s omns A<

Gli assicuratori-malattia innovativi MEDIZINALTARIF-KOMBAIESION UG

Demandes des partenaires o " . .
tarifaires Examen par I'organisation tarifaire Perfectionnement du tarif
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x

» Des modifications sont apportées 1x par an sur la base de la procédure de demande. |l

Mise en ceuvre technique:

n’est pas prévu de procéder a des modifications en cours d’année.

» Les clients veulent pouvoir faire des évaluations et des analyses.
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D Interaction entre les forfaits et TARDOC
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Premier contact —
consultation

(y c. colts du personnel
et de l'infrastructure).

Tarif a la prestation

Les forfaits représentent les prestations d'un jour
d’opération et sont definis par le contact-patient

Début du jour
d’opération

Admission/adminis-
tration du patient

(y c. colts du personnel
et de l'infrastructure).

~ Fin du jour

4

Intervention
(y c. colts salariaux pour les médecins et le

personnel en salle d’op., les colts d’infrastructure,

du matériel, des consommables et des
médicaments pour I'intervention et 'anesthésie)

Forfaits

~ d’opération

&,

&

Suivi post-op le méme
jour

(y c. colts du personnel
et de l'infrastructure).

2
s

& |

Suivi post-op un autre
jour

(y c. colts du personnel
et de l'infrastructure).

Tarif a la prestation
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20.01. 22.01. 24.01. 28.01. 09.02. 20.02. 05.03.

| | | | | | |

| | | | | | |
Admission aux Consultation Ostéosynthése Prestations de Contréle de Ergothérapie Controle de
urgences aprées anesthésie d‘une fracture de la pathologie suivi par le suivi par le
une chute sur la métacarpien; chirurgien, chirurgien;
main; prélevement retrait des fils

tissulaire Controle
Radiographie (biopsie) radiologique
Injection Ergothérapie Injection

intravitréale

intravitréale
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20.01. 22.01. 24.01. 28.01, 09.02. 20.02. 05.03.

Anesthésie Chirurgie || Pathologie Ergo- o
Urgence thérapie Chirurgie

Radiologie Radiologie

Ophtal- Ergo- Ophthal-
mologie thérapie mologie

Légende: Contact Jour
=egende: -patient




1 ltsgr'#gﬁgg Application du contact-patient dans un systeme cohérent
THL

suisses

20.01. 22.01. 24.01. 28.01, 09.02. 20.02. 05.03.

Anesthésie Chirurgie Pathologie Ergo-
Urgence thérapie Chirurgie

Radiologie Radiologie

Ophthal- Ergo- Ophthal-
mologie thérapie mologie

Légende: Contact Jour
=egende: -patient
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20.01. 22.01.

09.02.

20.02.

Application du contact-patient dans un systeme coherent

05.03.

TARDOC TARDOC

Urgence

@

Radiologie Ophthal-

mologie

Chirurgie

Forfaits ambul.

Pathologie

Forfaits ambul.

Légende: Contact
=egende: -patient

Jour

TARDOC

Ergo-
thérapie

Ergo-
thérapie

Ophthal-

mologie

Forfaits ambul.

TARDOC

Chirurgie

TARDOC
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20.01. 22.01. 24.01. 28.01. 09.02. 20.02. 05.03.

Codage

Diagnostic: dégénérescence

Forfaits ambul.

w

maculaire
Procédure: VI

Chirurgie

Codage

Ophthal-

Diagnostic: fracture métacarpien IlI Ophthal-

mologie . . R
Procédure: ostéosynthéese

Codage

Diagnostic: dégénérescence

mologie

Forfaits ambul.

maculaire
Procédure: VI
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x

Mise en ceuvre technique:

Le codage ambulatoire est constitué d’un (1) diagnostic selon la CIM et d’'une
procédure (1) selon la CHOP. Le codage ambulatoire ne se fait pas par des codeuses
et des codeurs médicaux.

Se référer également aux principes du codage ambulatoire.

T W aY e IV AY o E 2 Y o
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Sarah Stierlin

Cheffe de projet
solutions tarifaires
suisses SA

Sommaire

04

Conclusion et suite a donner

63
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Partie 1: Principes du systeme de forfaits ambulatoires

- 09.05.2023 de 09:00 a 11:00; séance d’information
- 01.06.2023 de 14:00 a 15:30; réponse aux questions en suspens »

Partie 2: Application du systeme de forfaits ambulatoires

- 29.08.2023 de 10:00 a 12:00; séance d’information
- 22.09.2023 de 10:00 a 11:30; réponse aux questions en suspens

Faites-nous parvenir vos
questions sur les principes du
systeme de forfaits ambulatoires
d’ici au 25 mai 2023 par e-mail a
info@solutions-tarifaires.ch

64
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N’attendez pas pour vous abonner sur notre site \Web

a notre Newsletter hebdomadaire...

solutions  Ne manquez aucune information

.. et suivez-nous sur LinkedIn pour ne rien rater.

66


https://www.linkedin.com/company/solutionstarifaires/
https://www.linkedin.com/company/solutionstarifaires/
https://solutions-tarifaires.ch/kommunikation/newsletter/
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