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1 Allgemeine Informationen

Die Bedarfsplanung fiir den Kanton Bern wurde gemass Artikel 55a des Bundesgesetzes lber die Kran-
kenversicherung (KVG) in Verbindung mit der kantonalen Verordnung Uber die Zulassungsbeschrankung
von Arztinnen und Arzten zur Tatigkeit zulasten der obligatorischen Krankenpflegeversicherung (OKP) im
ambulanten Bereich (ZulaV) auf der Basis des vom Bundesamt fiir Gesundheit (BAG) in Auftrag gegebe-
nen Schlussbericht des Schweizerischen Gesundheitsobservatoriums (Obsan) und des Biiro BSS Volks-
wirtschaftliche Beratung (Biro BSS) vom 28. November 2022 erstellt.

Die Bedarfsplanung ermdglicht eine Bewertung der bestehenden Versorgungssituation. Sie macht kennt-
lich, wo ein Uber- bzw. unterdurchschnittliches Versorgungsniveau vorliegt. Ziel ist es, eine flachende-
ckende, bedarfsgerechte und wohnortnahe medizinische Versorgung der Bevolkerung in allen Regionen
des Kantons sicherzustellen und den gleichmassigen Zugang zur ambulanten arztlichen Versorgung un-
ter Berticksichtigung regionaler Besonderheiten zu gewahrleisten.

Die Bedarfsplanung stellt eine Momentaufnahme des aktuellen Standes der ambulanten &arztlichen Ver-
sorgung nach Fachgebieten und Verwaltungsregionen dar. Um eine moéglichst hohe Datenqualitéat sicher-
zustellen, wird auch nach Inkrafttreten der Verordnung periodisch gepriift, ob sich die Datenverfligbarkeit
verandert hat und weitere Datenquellen entsprechend beriicksichtigt werden kdénnen.

2. Statistische Informationen

Fir die Bedarfsplanung haben das Obsan und das Biro BSS im Auftrag des Kantons Bern regionale
Versorgungsgrade nach Verwaltungsregion berechnet sowie das ambulante &rztliche Angebot bestimmt.

Eine Beschreibung der Methodik zur Berechnung der Versorgungsgrade findet sich im Schlussbericht
vom 28. November 2022. Fir grossere und bevdlkerungsreiche Kantone wie den Kanton Bern sind Ver-
sorgungsgrade auf kleinrAumigerer Ebene sinnvoll, um die Versorgungssituation regional differenziert
bewerten zu kénnen. Davon ausgehend hat der Kanton Bern die vorgegebene Methodik zur Berechnung
von Versorgungsgraden auf Ebene Verwaltungsregion angewendet.

Die in der Bedarfsplanung verwendeten Zahlen stammen aus den Datenjahren 2019 bis 2021 und basie-
ren auf den TARMED-Abrechnungsdaten des Tarifpools der SASIS AG der im Kanton Bern aktiv tatigen
Arztinnen und Arzte nach Fachgebiet und nach Verwaltungsregion (Praxen, Spitéler). Obwohl die TAR-
MED-Abrechnungsdaten nahezu eine Vollerhebung sind, enthalten die Daten nicht die Vollzeitaquiva-
lente (VZA) respektive die individuellen Arbeitspensen. Die durchschnittlichen Referenzpensen pro Fach-
gebiet wurden daher auf Basis der Strukturdaten der Arztpraxen und ambulanten Zentren (MAS) und der
Daten aus der Krankenhausstatistik (KS) des Bundesamtes fiir Statistik (BfS) geschétzt. Insofern pro
Fachgebiet und differenziert nach Geschlecht ausreichend Arztinnen und Arzte aus dem Kanton Bern (n
= 20) in den MAS-Daten enthalten sind, werden die Referenzpensen anhand des durchschnittlichen Pen-
sums pro Fachgebiet und Geschlecht im Kanton Bern ermittelt. Andernfalls (n < 20) basieren die Refe-
renzpensen auf dem durchschnittlichen Pensum der Arztinnen und Arzte pro Fachgebiet in der Schweiz
respektive insgesamt (differenziert nach Geschlecht). Ein Pensum von 10 Halbtagen oder mehr wurde
als ein Arbeitspensum von 100 Prozent definiert. Um einer Uberschatzung der VZA im spitalambulanten
Bereich entgegenzuwirken, wurden zudem die Daten der Krankenhausstatistik (KS) hinzugezogen. In
der KS sind u.a. Angaben zur Anzahl und Struktur der Beschéftigten enthalten sowie die VZA nach Spi-
tal. Die VZA sind jedoch nicht weiter differenziert (u.a. stationar, ambulant). Deshalb wurden die berech-
neten Referenzpensen fir den spitalambulanten Bereich anhand der REKOLE-Kostenanteile ambulant
und stationar zusétzlich kalibriert. So wird auch sichergestellt, dass das Total der spitalambulanten VZA
mit den Daten aus der KS kohérent ist.
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3. Versorgungsgrade je arztliches Fachgebiet und Verwaltungsregion

Versorgungsgrade je arztliches Fachgebiet und Verwaltungsregion

Versorgungsgrad (VG) und Angebot nach Kanton und Verwaltungsregion?

Kanton?) Bern- Emmental- Berna Oberland Biel-
Mittelland Oberaargau Jura Seeland
Fachgebiet Versorgungs- | VG VZA | VG VZA | VG VZA | VG VZA | VG VZA | VG VZA
stufe?)
Allgemeine Innere Medizin 1 99% 932.3 | 101% | 428.1 | 98% 147.3 | 95% 39.6 | 99% 178.6 | 96% 138.6
Kinder- und Jugendmedizin 1 87% 1245 | 95% 74.9 82% 16.4 85% 2.7 67% 13.4 86% 171
Gynakologie und Geburtshilfe 2 88% 150.2 | 86% 79.3 88% 21.6 97% 4.8 90% 219 93% 22.6
Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie 2 80% 474 84% 33.2 72% 3.4 71% 1.0 67% 3.4 81% 6.4
Ophthalmologie 2 87% 772 91% 44.9 86% 10.4 82% 0.2 86% 15.9 7% 5.8
Psychiatrie und Psychotherapie 2 89% 281.7 | 91% 1721 | 89% 32.3 88% 6.5 95% 41.9 80% 28.9
Anasthesiologie 3 97% 81.3 97% 46.5 109% | 8.7 118% | 4.3 89% 111 85% 10.5
Chirurgie 3 94% 89.0 83% 34.0 112% | 16.3 116% | 3.7 91% 20.0 106% | 15.1
Dermatologie und Venerologie 3 76% 354 87% 22.9 71% 21 46% *) 50% 5.1 62% 5.3
Gastroenterologie 3 103% | 38.6 107% | 17.7 109% | 3.9 86% 21 85% 8.9 102% | 6.0
Kardiologie 3 89% 77.0 93% 46.5 90% 9.8 84% 1.4 68% 9.4 97% 9.9
Neurologie 3 92% 56.5 88% 35.8 125% | 7.3 7% 1.2 80% 4.9 83% 7.3
Orthopéadische Chirurgie und Traumatologie des Bewegungsapparates 3 108% | 113.8 ] 105% | 57.4 101% | 13.6 86% 2.4 125% | 22.9 108% | 17.5
Oto-Rhino-Laryngologie 3 81% 37.0 86% 20.3 65% 5.1 78% 05 | 77% 6.0 7% 5.1
Pneumologie 3 115% | 30.6 119% | 17.2 112% | 2.8 106% | 0.1 84% 5.3 137% | 5.2
Radiologie 3 91% 56.4 83% 38.5 78% 4.7 102% | 2.2 76% 4.8 90% 6.1
Rheumatologie 3 85% 34.5 96% 26.0 73% 1.6 65% 0.9 59% 3.3 70% 2.8
Urologie 3 7% 31.6 7% 16.0 76% 3.0 61% 04 89% 8.6 64% 3.7
Angiologie 4 1M17% | 222 104% | 9.0 92% 2.3 86% *) 133% | 4.7 146% | 6.2
Endokrinologie und Diabetologie 4 97% 18.8 93% 10.7 118% | 2.0 126% | 1.8 65% 1.0 107% | 3.3
Medizinische Onkologie 4 92% 285 96% 114 87% 3.0 76% 0.0 84% 8.2 90% 5.9
Nephrologie 4 65% 21.0 69% 9.5 76% 4.6 54% 0.1 48% 35 51% 3.2
Neurochirurgie 4 76% 19.7 79% 14.4 60% 0.7 83% 0.3 38% 2.0 69% 24
Handchirurgie 4 104% | 10.2 7% 4.3 142% | 2.8 159% | 0.3 69% 1.4 137% | 15
Infektiologie 4 129% | 15.3 128% | 94 160% | 2.0 97% 0.01 | 67% 1.2 138% | 2.6
Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie 4 74% 15.1 74% 11.7 59% 0.7 83% 0.2 44% 0.0 77% 24
Hamatologie' 4 99% 14.2 93% 9.0
Pathologie? 4 104% | 22.5 105% | 225
Allergologie und klinische Immunologie 5 87% 6.6 81% 4.5 — _— .
Physikalische Medizin und Rehabilitation 5 26% |60 | 37% |33 Spez'a"S'9trtfe:‘lm'('fheDFiChQEb'e‘ﬁ (Versggu.”gssmfe 4-5)
Kinderchirurgie 5 76% 6.2 51% 2.8 mit fehienden Liafen in mehreren Regionen
Nuklearmedizin 5 78% 4.0 79% 4.0
Radio-Onkologie und Strahlentherapie' 5 83% 5.8 95% 4.0
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Quellen

1) santésuisse/Ecoplan (2018): Ambulante Versorgungsstruktur und Bedarfsanalyse Schweiz.

2 Obsan / BSS (2023): Ermittlung des ambulanten arztlichen Angebots im Kanton Bern auf Basis der Datenjahre 2019-2021.

%) Obsan / BSS (2022): Regionale Versorgungsgrade pro Fachgebiet als Grundlage fiir die Hochstzahlen in der ambulanten arztlichen Versorgung.
Schlussbericht des Schweizerischen Gesundheitsobservatoriums (Obsan) und von BSS Volkswirtschaftliche Beratung im Auftrag des Bundesamts fir
Gesundheit (BAG). (Obsan Bericht 05/2022). Neuchéatel: Schweizerisches Gesundheitsobservatorium.

") Aus Datenschutzgriinden nicht publizierbar (< 6 Leistungserbringer resp. ZSR-Nummern).

Versorgungsstufen

1 Grundversorgung.

2 Spezialisierte arztliche Fachgebiete mit wohnortnaher Versorgung.

3 Spezialisierte arztliche Fachgebiete mit regionaler Versorgung.

4 Spezialisierte arztliche Fachgebiete mit Giberregionaler Versorgung.

5 Seltene arztliche Fachgebiete, bei welchen aus Datenschutzgriinden keine Auswertungen maglich sind.

Lesehinweis

Hochstzahlen an Arztinnen und Arzten je medizinisches Fachgebiet und Region per 1. Januar 2024 gemass Artikel 2 Absatz 3 ZulaV.
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