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Ausgewahlte Trends im Gesundheitswesen

e Globalisierung und Internationalisierung

l"'&"'l L 1] " H
Fokus auf Qualitit und "echte" Innovation

(

ol e
;’ " Neue Strukturen

[t )

-’

McKinsey & Company | 1



@ Globalisierung und Internationalisierung
BEISPIEL: HEALTH INSURANCE AKTIVITATEN DER MUNCHNER RUCK*
Weitere Aktivitaten

in Indien, China,
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* Subsidiaries of Munich Re; in Norway Joint Venture; year of entry marks the entry by Munich
Re; Company foundation and entry in health insurance may differ from given years
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e Globalisierung und Internationalisierung
BEISPIEL: CLEVELAND CLINIC, US UND INTERNATIONAL

Cleveland Clinic Florida

" Ableger der Cleveland Clinic um internationale Patienten - vor allem aus
Sludamerika - anzusprechen
" Fokus auf Bevolkerung im Rentenalter

Cleveland CIir__lic Canada

el -

= Kiinik bietet Dienstleistungen an, die Ublicherweise fir Kanadier nicht
zuganglich sind
" Fokus auf Innerer Medizin far die Stadtbevdlkerung

_ ® Gemeinsamer Aufbau einer Klinik mit groBem Wissenstransfer von Cleveland
w Clinic an Betreiber in Abu Dhabi

® "Medical Tourism" fir den Nahen Osten wird unterstitzt
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Fokus auf nachvollziehbare Qualitat und ,,echte® Innovation

BEISPIEL: “DR FOSTER” KRANKENHAUSBEWERTUNGEN
dr fosterlhea L .co.uk™

you are here: Quality accounts » University Hospitals Coventry and Warwickshire NHS Trust
University Hospitals Coventry and Warwickshire NHS Trust

Dr Foster Quality Account for 2008/9

Patient safety Clinical effectiveness Patient experience

Summary: University Hospitals Coventry and Warwickshire NHS Trust

‘fou can move through the three areas of care patient safety, dinical effectiveness and patient
experience by dicking on the tabs above.

Patient safety summary

5 = We measured trusts across 13 safety measures and then gave them an overall score out of 100,
Banding for Patient Safety: 1@ | g, doing better than average got high scores and those doing not so well got low scores. To make
it easier, we have put them into five bands, where Sis for the top performers and 1is for the bottom.

Patient Safety Summary Score: You can see how they scored on each of the 13 measures below,

3.42 The trust says...

highlighting focus and innovation in delivering excellent ... [read more

Patient safety measures
Expand each section to see how the Trust performed against the individual measures.

# ' What is the hospital's overall death rate?
® What is the hospital's death rate for emergency admissions?

= What is the death rate for stroke patients?

SMR Stroke 116.82 @
This is the ratio of actual deaths to expected deaths for Stroke patients, which is then compared to the national average.

# What is the death rate for heart attack patients?

# What is the death rate for patients admitted with a broken hip?

QUELLE: Dr. Foster, McKinsey Research

Patient advice

University Hospitals Coventry and Warwickshire NHS Trust is pleased to share a number of our independent evidence-based ratings

Compare this trust
o Exceeded expected
0 In line with expected
. Below expected

m
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Neue Strukturen NHS

Tower Hamlets
BEISPIEL: CHRONIC CONDITION MANAGEMENT, NHS LONDON

Versorgungspakete Integrierte Versorgung im Netzwerk Anreizsysteme
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Spezifische Protokolle fir Behandlungs- Netzwerk von Leistungserbringern um Anreizmodelle fur best-
ablaufe Volumenvorteile zu erlangen mogliche Patientenversorgung
Information Organisationsentwicklung mit multi-
disziplindren Teams
Patient Network PCT- MDT Call/
care and wide reports recall
plan practice BSC and appoint
perform and pilot case ments
ance tracking calendar
A A A A
are package pre '(’:eer;;rzlr Contains key data
g - | ’ "
Stratification wetedp» ;Dsr;‘e:ns Tower Hamlets
) y idncluding c}ii_nical‘,j A /
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Patientenorientierte Datenaufbereitung in Gemeinsame Fallkonferenzen ermdélgichen
einem Register patientenzentrierte Behandlung
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Aus den internationalen Trends konnen konkrete Handlungsempfehlungen
fur Berlin-Brandenburg abgeleitet werden

Internationale Trends Berlin als ...

... fUhrender Standort der

Globalisierung und International- Medizinausbildung
isierung
... fuhrendes Bio-tech
Cluster
«»| Fokus auf Qualitat und "echte" ... Hauptstadt far klinische
Innovation Studien

..- Pilotregion fur

“~ " Neue Strukturen
~ Versorgungsmanagement

AN
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Berlin hat die Chance zum fuhrenden Standort der Medizin- und
Medizinmanagement-Ausbildung in Europa zu werden

Private Medical School @ ?otenziez{{e .
" Int. Abschluss Humanmedizin | ooperation in der

izi Ausbildung

.= GebUhrenfinanziert! |

o
Ausbildungszentrum | | School of Healthcare
. = Krankenschwester/ - | Integriertes | ' Management
. Pfleger | Ausbildungskonzept  ® Versorgungsmgmt.
. = Altenpfleger :\— d . = KH-Management

' = Neue Berufsbilder z.B. = Pharma-Mgmt.

. Versorgungsmanager | \
""""""""""""""""""""""""""" S

KI|n|ken Pflegekonzerne)-* School of Public Health
.= Epidemiologie
= Gesundheitspolitik

Politik, NGOs

1 Klassische Deutsche Humanmedizinausbildung an den Universitaten davon unberthrt
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Die Region Berlin-Brandenburg hat 6 Technologieparks/FEZs — Potenziale
zur besseren Koordination und Vernetzung zu prufen

= 500 Arbeitsplatze

Biotechpark
Henningsdorf -
= BRAHMS W

= Healthways \

=

Berlin Biotechpark GmbH
= Verband ,Bio Deutschland
= 6 Biotechfirmen

Biotech Campus Potsdam GmbH
» 15 Firmen aus Biotech/HighTech
» Labor der Sicherheitsstufe 3

N\
"’ et

Biotechnologiepark
Luckenwalde
= 38 KMU aus Biotech und

Medizintechnik \

QUELLE: BioTOP
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Campus Berlin-Buch

Max-Delbriick-Centrum fiir Molekulare Medizin (MDC)
Leibniz-Institut fir Molekulare Pharmakologie (FMP)
Charité - Universitatsmedizin, Campus Berlin-Buch
HELIOS Klinikum Berlin

Biotechnologiepark mit rund 50 Unternehme

V8 1

B conpnenneen - ' \

e

Adlershof

= 12 auBeruniversitare wissenschaftlichen

Instituten

Was kann der Senat
zur besseren
Vernetzung und
Koordination der
FEZ beitragen?

=1L

2= A dlersial

.

frmrd A

= 6 naturwissenschaftliche Institute der HU
= 400 Unternehmen, davon ~65 im Bereich

Biotechnologie und Umwelt
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Die Startbedingungen fur die Berlin als "Hauptstadt Europas fur klinische
Studien” sind ausgesprochen gut

GroBenvorteile. - N
Ballungsraum mit 3.5 Mio Menschen
- Hohe Anzahl an potenziell Potenzial fur Berlin
,Studienaffinen“ Personen Derzeitiger Status —
Versorgungsdichte. / = Deutlicher Ausbau
Gleichzeitige Auspragung von Spitzen- und = Charite bereits madglich durch
Breitenversorgung heute flihrend im Ansiedlung’ von
- Gute Betreuungsmoglichkeiten in Charite/ Einwerben von CROs und
Vivantes/Helios - auch bei komplexeren Drittmitteln (130 Vernetzung mit
Studien Mio. EUR p.a.) Biotech/Pharma
Pharma-/Forschungsnahe. = Berlin bereits = Weltweit 20 Mrd. $
GroBte Anzahl Biotechfirmen in heute Sitz von Markt (2008);
Deutschland; Bayer-Schering, Berlin Chemie Parexel stark wachsend
als forschende Pharmafirmen Deutschland (2015: 35 Mrd. $)
> Intrinsisches Interesse an starker CRO- | “—,
Industrie in Berlin ’

QUELLE: CRO Market Outlook 2010; Fortune 1000; finance.yahoo; Interviews; Team Berlin 2020 McKinsey & Company | 9



Versorgungsmanagement wird eine Wachstumsbranche in der
Gesundheitswirtschaft werden — Berlin als optimales Cluster?

Kernelemente des
Versorgungsmanagement

Optimale Bedingungen in Berlin

= Verbesserung der Patientenversorgung —
Anwendung evidenzbasierter
Behandlungspfade mit optimalen
Outcomes

= Verbessertes Schnittstellenmanagement
(Vernetzung stationarer und ambulanter
Versorgung / Abbau von
Diskontinuitaten)

* Transparenz Uber das
Versorgungshandeln auch fur den
Patienten

* Hohe Patientendichte im
Ballungsraum

* Hohe Anzahl qualifizierter
Arbeitskrafte (Krankenschwestern)

= Nahe zu Entscheidungstragern der
Versicherungstrager (z.B. GKV-SV,
AOK-BV, VdEK, etc) zur schnellen
Pilotierung

* Nahe zu Gesamtsystemgestaltern der
Gesundheitspolitik

* Hohe IT-Kompetenz / ,Datamining®
Skills in Berlin

Wachstumsindustrie

* Wie kann das Versorgungs- ,
management weiter ausgebaut werden

= Wie kann Berlin hier fiUhrend werden o

QUELLE: Interviews, McKinsey
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Berlins Wirtschaft muss und kann starker wachsen

Vergleich der Entwicklung der Realbruttowertschopfung Berlin und Hamburg, 1991 - 2009
in Mrd. EUR

CAGR 1991 - 2009
82 r
80 - Berlin 0,4%
78
76 - Hamburg  0,9%
74
72 r
70
68
66 /
64}
1991 2000

Gesundheitsbranche tragt
bereits heute in Berlin
mehr als 15% der Beschaftigten

Referenzjahr 2009

QUELLE: Statistisches Bundesamt (volkswirtschaftliche Gesamtrechnung der Lander); Feri McKinsey & Company | 11
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