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1 Ausgangslage und Anlass der Wirksamkeitsuberpriufung

Die Digitalisierung im Schweizer Gesundheitswesen ist wenig fortgeschritten. Dies wurde
wahrend der Covid-19-Pandemie deutlich. Der Bundesrat und das Parlament haben den
Handlungsbedarf erkannt und das Parlament reichte in der Folge verschiedene Vorstosse zu
Themen der Digitalisierung ein. Der Bundesrat gab im Mai 2022 dem Eidgendéssischen De-
partement des Innern (EDI) den Auftrag, in Zusammenarbeit und Koordination mit weiteren
Stellen der Bundesverwaltung, ein Programm zur Forderung der digitalen Transformation im
Gesundheitswesen (DigiSanté) auszuarbeiten. Der fur die Umsetzung nétige Verpflichtungs-
kredit genehmigte das Parlament im Fruhling 2024.

Da fur das Parlament eine enge Begleitung des Programms zentral ist, macht es dem Eidge-
nodssischen Departement des Innern (EDI) klare Vorgaben zur Zielsetzung, zum Controlling
und zum Einbezug der betroffenen Akteure. Zudem verlangt es eine jahrliche Berichterstat-
tung (siehe Geschaft des Bundesrates 23.076).

Das Bundesamt fur Gesundheit (BAG) will die Wirksamkeit des Programms DigiSanté in der
Gesamtheit tiberpriifen und die Ergebnisse auch der Offentlichkeit zugéanglich machen. Das
vorliegende Rahmenkonzept der Wirksamkeitstiberprifung bildet die Grundlage dazu. Falls
notwendig, wird es den sich andernden Gegebenheiten angepasst.

2 Das Programm DigiSanté und sein Kontext

Das Programm DigiSanté basiert auf der Gesundheitspolitischen Strategie des Bundesrats
«Gesundheit2030 (G2030)». In dieser wird der technologische Wandel als eine zentrale Her-
ausforderung gesehen. Im Rahmen von G2030 ist das Programm in die Umsetzung der
ubergeordneten Digitalisierungsstrategien eingebettet. Dabei gibt es Schnittstellen zum Ge-
sundheitsbereich und zur digitalen Transformation der Bundesverwaltung. Bei der Durchfuh-
rung des Programms DigiSanté wird eine zentrale Aufgabe der Programmleitung sein, diese
Schnittstellen systematisch zu bewirtschaften und Synergieeffekte entsprechend zu nutzen.’

Langfristiges Ziel von DigiSanté ist die Férderung der Schaffung eines digitalen Gesund-
heitswesens und die bessere Vernetzung der verschiedenen Akteure. Dies ist erreicht, wenn
alle Akteure relevante Gesundheitsdaten nahtlos austauschen und diese von allen Systemen
gelesen werden kdnnen. Indem alle Akteure unter Wahrung des Datenschutzes und der Da-
tensicherheit Zugang zu den relevanten Gesundheitsinformationen haben und ihre eigenen
Daten einheitlich und standardisiert eingeben, werden die Qualitat, Sicherheit und Transpa-
renz der Behandlung und somit die Patientensicherheit erhéht. Zudem wird die Effizienz ent-
lang der Behandlungskette der Patientinnen und Patienten gesteigert.?

DigiSanté verfolgt vier strategische und sieben operative Ziele (siehe Anhang 6.2). Erreicht
werden sollen diese durch die Umsetzung von vier Massnahmenpaketen, die insgesamt Uber
50 Vorhaben umfassen. Die Vorhaben kénnen in ein oder mehrere Projekte Ubergehen. Di-
giSanté setzt jene Vorhaben um, die in der Kompetenz des Bundes liegen und stellt die Ko-
ordination und Vernetzung aller Akteure im Gesundheitswesen sicher.?

Das Programm DigiSanté wird bis Ende 2034 in drei Phasen umgesetzt: Phase 1: «Stan-
dards und Systemaufbau» (2025-2027), Phase 2: «Dienste und Schnittstellen» (2028—2030)

" Botschaft zum Verpflichtungskredit fiir ein Programm zur Férderung der digitalen Transformation im Gesundheitswesen fiir die
Jahre 2025-2034 vom 22. November 2023, S. 18

2 Faktenblatt «Ziele und Nutzen von DigiSanté»: siehe https://www.digisante.admin.ch/de/dokumente > Faktenblatter

3 Siehe Fussnote 2
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https://www.parlament.ch/de/ratsbetrieb/suche-curia-vista/geschaeft?AffairId=20230076
https://www.digisante.admin.ch/de/dokumente

und Phase 3: «Optimierung und Verstetigung» (2031-2034). Ein Organigramm des Pro-

gramms befindet sich im Anhang 6.1.

Der finanzielle Bedarf fur die Umsetzung des Programms (2025-2034) betragt rund

624 Mio. CHF. Der Bundesrat beantragte dem Parlament einen Verpflichtungskredit von
392 Mio. CHF. Dieser wurde im Fruhling 2024 genehmigt. Der weitaus grosste Teil der vor-
gesehenen Mittel fliesst in den Bereich der Digitalisierung der Behordenleistungen

(221 Mio. CHF).4

3  Angaben zur Wirksamkeitsuberpriifung

3.1

Instrumente der Wirksamkeitsiiberpriifung

Die Uberprifung der Wirksamkeit von DigiSanté erfolgt anhand des Einsatzes der Instru-
mente Controlling, Monitoring und Evaluation. Ihr Einsatz erfolgt komplementar. Eine umfas-
sende Betrachtung liefert die externe Evaluation, die auf die Ergebnisse der anderen Instru-
mente zurlckgreift und auch eigene Daten erhebt. Die Instrumente sind nachfolgend kurz

beschrieben.

Controlling

Monitoring

Das Controlling unterstuitzt die Fihrungstatigkeit
des Programms DigiSanté. Es umfasst den ge-
samten Planungs- und Steuerungsprozess im
Aufgabenbereich.

Sein Zweck ist es, durch effektive und effiziente
Steuerung von Verfahren und Prozessen zur
bestmdglichen Zielerreichung beizutragen.

Seine Hauptaufgaben sind a) eine Definition und
Operationalisierung von Leistungszielen vorneh-
men b) die zur Erreichung dieser Leistungsziele
eingesetzten Mittel und Verfahren Gberwachen
c) Soll-Ist-Vergleiche vornehmen (Fortschritts-
messung) d) kritische Prozesse bzw. Verlaufe
rechtzeitig entdecken (Frihwarnsystem), damit
Anpassungen vorgenommen werden kénnen.

Das Controlling des Programms DigiSanté ist
ein operatives Controlling (ICO) der Projekte
und wird mit einer einheitlichen Methode der
Bundesverwaltung durchgefiihrt.

Monitoring ist die routinemassige, permanente
und systematische Sammlung von vergleichba-
ren Daten.

Sein Zweck ist es, den verschiedenen Akteuren
zu helfen, Veranderungen und/oder Trends
bei der Umsetzung des Programms Di-
giSanté, beim Verhalten der Zielgruppen und
bei den Wirkungen festzustellen.

Seine Aufgabe ist es, Uber einen langeren Zeit-
raum systematisch Veradnderungen zu messen.
Beurteilungskriterien sind nicht explizit vorgege-
ben, da ein Monitoring nur beobachtet. Ele-
mente des Monitorings sind die als Beobach-
tungsobjekte bestimmten Indikatoren.

Das Monitoring des Programms DigiSanté ba-
siert auf einem Wirkungsmodell von DigiSanté.

Ausgewahlte Controlling- und Monitoring-Daten fliessen in die jahrliche Berichterstattung an den
Bundesrat und das Parlament ein (Reporting). Das Reporting orientieren sich an den IKT-Vorgaben
der Bundeskanzlei «P038 - Berichterstattung tber die DTI-Schlisselprojekte des Bundes».

Zustandigkeit:

Die Programmleitung DigiSanté ist zustandig fir das Controlling, das Monitoring (siehe Kapitel 3.2
«Organisation der Wirksamkeitstiberprifung»), sowie das Wirkungsmodell von DigiSanté.

4 Botschaft zum Verpflichtungskredit fiir ein Programm zur Férderung der digitalen Transformation im Gesundheitswesen fiir die
Jahre 2025-2034 vom 22.11.2023, S 18: siehe auch https://www.digisante.admin.ch/de/programm
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https://www.digisante.admin.ch/de/programm

Externe Evaluation

Die externe Evaluation dient sowohl der Wirkungsoptimierung des Programms als auch der Re-
chenschaftslegung gegeniiber Politik und Offentlichkeit. Dariiber hinaus férdert sie wirkungsorien-
tiertes Denken und Handeln der Stakeholder und leistet dadurch einen Beitrag zum Lernen der be-
teiligten Akteure und Organisationen.

Die Evaluation soll Gibergreifend Aussagen zum Stand der Umsetzung, zum Fortschritt der Zielerrei-
chung und den Wirkungen des Programms DigiSanté machen. Dabei soll die Zweckmassigkeit der
Vorhaben/Projekte und deren Wirksamkeit beurteilt werden. Sie nimmt eine bilanzierende Bewer-
tung des Programmerfolgs vor.

Die Evaluation ist entsprechend den Phasen des Programms strukturiert und wird in drei Phasen
durchgefiihrt. Jede Phase wird anhand eines separaten Mandats extern evaluiert. Im Vorfeld wird
jeweils der Fokus der Phase mit der Steuergruppe der Wirksamkeitsiiberprifung festgelegt und ein
einfaches Wirkungsmodell erstellt.

Zentrale Untersuchungsbereiche sind:

- Zweckmassigkeit der Programmorganisation und der Organisation der Vorhaben sowie Effizienz
der Zusammenarbeit,

- Stand der Umsetzung der vier geplanten Pakete, Fortschritte in der Zielerreichung,
auftauchende Schwierigkeiten, Verhaltnis von Ressourceneinsatz und Nutzen,

- Erreichungsgrad der strategischen und langfristigen Ziele, Herausforderungen und Optimie-
rungsmaglichkeiten,

- Kontexteinflisse.

Fir jede der drei Phasen der Umsetzung des Programms wird ein Evaluationsbericht und ein Exe-
cutive Summary vorliegen. Diese Produkte stellen je eine Momentaufnahme der Umsetzung und
Zielerreichung von DigiSanté dar und sind Grundlage fir eine periodische Berichterstattung an den
Bundesrat und das Parlament.

Der Schlussbericht der Evaluation ist eine Synthese der Evaluationsresultate der vorangegangenen
Berichte.

Alle Produkte werden zusammen mit einer Stellungnahme der Steuergruppe der Wirksamkeitstber-
prufung auf der Webseite des BAG veréffentlicht.

Zustandigkeit:
Die Fachstelle Evaluation und Forschung (E+F) des BAG ist zustandig fur das Evaluationsprojekt

(siehe Kapitel 3.2 «Organisation der Wirksamkeitstiberprifung»).

Das Zusammenspiel der Instrumente der Wirksamkeitsprifung und ihr Beitrag zu Berichter-
stattungen ist nachfolgend dargestellt.
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Externe Evaluation des Programms DigiSanté + PZ:O:;CQEniig:;:ir:;a;?:g
(3 Phasen) Parlament

* Bilanzierende Beurteilung des Programmerfolgs
Ubergeordnete Entscheidgrundlagen
Lehren ziehen flr Optimierungen

* Rechenschaftslegung

: R Jahrliche Berichterstattung an
Controlling Monitoring
Vorhaben/Projekte | €% DigiSanté > den B”;‘:ﬁ:;fé:t“d das

Fortschrittsmessung
Beobachtung von Entwicklungen und Trends

* Grundlagen fir Steuerung von Projekten,
Verfahren und Prozessen

Abbildung 1: Ubersicht (iber die Instrumente der Wirksamkeitsiberpriifung des Programms DigiSanté
und ihr Zweck

3.2 Organisation der Wirksamkeitsiiberprifung

Die Wirksamkeitsliberprifung des Programms DigiSanté wird im Rahmen einer Projektorga-
nisation durchgefuihrt. Die Rollen der Projektbeteiligten sind in folgendem Organigramm ver-
anschaulicht:

Auftraggeberin Wirksamkeitsiiberpriifung
Bundesrat vertreten durch
Auftraggeberschaft Programm:
Generalsekretar GS-EDI: Stefan Hostettler Fischer
Direktor/-in BAG und BFS: Anne Lévy, Georges-Simon Ulrich

Steuergruppe
Wirksamkeitsiiberpriifung
Programmausschuss DigiSanté

Begleitgruppe der

Evaluation
Subgruppe des
Branchengremiums

Verantwortliche Monitoring Projektleitung Evaluation

Programmleitung DigiSante Christine Heuer, WM Fachstelle

E+F (bis Ende 2027)

Verantwortliche Controlling STV: Markus Weber, STV Leiter

Programmleitung DigiSanté E+F (ab 2028 Projektleitung)

Externe Mandatnehmerinnen
NN

Abbildung 2: Organigramm der Wirksamkeitsuberprifung
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Die Verantwortlichkeiten und Hauptaufgaben der Beteiligten sind wie folgt:

Rollentrager

Verantwortlichkeiten und Hautpaufgaben

Auftraggeber

Gesamtverantwortung fiir die Wirksamkeitstiberprifung

Steuergruppe

Uberwachung und Steuerung der Wirksamkeitsiiberpriifung aus gesamtheit-

licher Sicht

Begleitgruppe

Beratende Unterstlitzung der Evaluation

Projektleitung Evalu-
ation

Planung, Koordination, Prozessfiihrung und Begleitung der Evaluation ge-
mass den Zielen des Evaluationsmanagements im BAG

Projektleitung
Controlling
Vorhaben/Projekte

Projektleitung
Monitoring DigiSanté

Planung, Konzeption, Koordination und Prozessfuhrung des Controllings und

des Monitorings nach dem Programmmanageplan (PMP).

Externe Mandatneh-
mende der
Evaluation

Durchfiihrung der Evaluation

3.3 Zeitplan: Programm DigiSanté, Controlling und Monitoring, Evaluation

2022

2023 [2024 [2025 |2026 [2027 |2028 [2029

2030

2031

2032

2033

2034

Programm DigiSanté

Phase Initialisierung

Phase 1

Phase 2

Phase 3

Controlling /
Monitoring Progr.
DigiSanté

Aufbau

Base-Line

Messungen

Evaluation Progr.
DigiSanté

Phase 1

Phase 2

Phase 3

x Jéhrliche Berichterstattung an BR und Parlament (jeweils im September).

* Berichterstattung der Evaluation (Nov. 2027, 2030 und 2034). Der letzte Bericht enthélt eine Synthese Uber alle drei Phasen.

3.4 Kostenschiatzung der Wirksamkeitsiiberpriufung

Evaluation

Phase 1: 2026—-2027

noch festzulegen

Phase 2: 2029-2030

noch festzulegen

Phase 3: 2033-2034

noch festzulegen

Controlling und Monitoring

Geméss Programm-Management-Plan DigiSanté.
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4 Informationen / Unterlagen

Zum Programm DigiSanté
Botschaft: BBl 2023 2908 - Botschaft zum Verpflichtungskred... | Fedlex (admin.ch)

Web-Seite DigiSanté: https://www.digisante.admin.ch/de

Geschéaft des Bundesrates: 23.076 | Programm zur Forderung der digitalen Transformation im

Gesundheitswesen (DigiSanté). Verpflichtungskredit | Geschaft | Das Schweizer Parlament

Medienmitteilung vom 23.11.2023: Gesundheitswesen: Bundesrat will mit DigiSanté die Digitalisierung

beschleunigen (admin.ch)

Zum Hintergrund
#SmartHealthSystems, Digitalisierungsstrategien im internationalen Vergleich: #SmartHealthSystems
(bertelsmann-stiftung.de)

Der Digital Health Report 2023/2024: Digital Health | ZHAW Winterthurer Institut fir
Gesundheitsékonomie WIG

OBSAN, IHP-Befragung 2022: Bericht Arztinnen und Arzte in der Grundversorgung — Situation in der
Schweiz und im internationalen Vergleich | OBSAN

Altroadvice 2024: Studie zur Sicherstellung der Wirksamkeit eines Programms zur Férderung der
digitalen Transformation im Gesundheitswesen («DigiSanté»), internes Arbeitspapier

5 Kontakt

Projektleitung
Christine Heuer, BAG, Fachstelle Evaluation und Forschung (E+F)
e-mail: christine.heuer@bag.admin.ch, Telefon-Nr.: 058 462 63 55 (anwesend: Mo—Do)

Stellvertretung
Markus Weber, BAG, Fachstelle Evaluation und Forschung (E+F)
e-mail: markus.weber@bag.admin.ch, Telefon-Nr.: 058 463 87 24 (anwesend: Mo—Fr)
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https://www.obsan.admin.ch/de/publikationen/2023-aerztinnen-und-aerzte-der-grundversorgung-situation-der-schweiz-und-im
mailto:christine.heuer@bag.admin.ch
mailto:markus.weber@bag.admin.ch
tel:+41584638724

6 Anhang

Amt / DigiTrans

PMOQ

Portfoliomanagement

Finanzplanung und Steusrung

6.1 Organigramm des Programms DigiSanté
Steuerung
| Branchengremium |—| Programm-Auftraggeberschaft |—| Programmausschuss
Programm Qualitits- und
Risikomanager
Fihrun;
g _ —————————————— -I Programmleitung I—l Ausschuss Projekte (APJ) |
| ; I |
ShS Architektur 1 Programmmanagement |74|
_ShSStandards I Shs Orchestrierung | |
Shs Jus 4|
==
auftraggeberschaft CJEKTaUSSCNUSS
Qualitats und -
Risikomanager Eubone B B P -
sl 8 Projektleiter / Epic I i
- Fachausschuss
Fuhrung Owner | | Voo
Projektleiter / Epic T e H ANy
e [T echauschus Proektefer / Epi
i d Onwer
Fachgremium ] (_)l_Ja itats un H
L Riskomanager |
Ausﬂ]hrung Ausfuhrung Ausfuhrung Ausfuhrung
Anwendervertreter Product Owner Product Owner
(Av) {kann auch derAv sein) L B e {kann auch der AV sein) Anwendervertreter
Business Analyse | | Scrum Master | Business Analyse | | Scrum Master |
Rechtsetzung | | Entwicklungsteams | i Rechtsetzung : | Entwicklungsteams |
Projekttyp 1 Projekttyp 2 Projekttyp VPK
L. . . [====1 === . .
* Einige VPK sind ohne Fachgremium i hi i = Fakultativ, resp. nur bei Bedarf

Quelle: BAG, Abteilung DT, Foliensatz zur Programmorganisation DigiSanté, Stand vom 3.10.2024
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6.2 Uberblick iiber die Massnahmen, Vorhaben, Ziele und den Kontext von DigiSanté

> wird jeweils vor den Programmphasen mit einem einfachen Wirkungsmodell ersetzt.

Programm DigiSanté mit
Berucksichtigung der
Schnittstellen zu anderen

Bund, Kantone und Privatwirtschaft: leisten einen Beitrag an
Erreichung der operativen und/oder strategischen Ziele

Vorhaben

Bund: Die Schaffung eines digitalen
Gesundheitswesens ist gefordert und die

verschiedenen Akteure sind besser vernetzt.

Alle Akteure haben sich an den
Gesundheitsdatenraum angebunden

Operatives Ziel 1-
Gemeinsames
Verstandnis

Strategisches Ziel 1. Digitalisieren

Operatives Ziel 2:
Sichere Operabilitat

Strategisches Ziel 2- Orchestrieren

Umsetzungspaket 1 | Vorhaben 1
Voraussetzungen schaffen
| Vorhaben 2
| Vorhaben 3
Umsetzungspaket 2
Nationale Infrastrukiur
| Vorhaben 4

Umsetzungspaket 3
Behordendienstleistungen
digitalisieren

Umsetzungspaket 4
Sekundarnutzung fiir Planung,
Steuerung und Forschung

Operatives Ziel 3:
Digitale
Behordenprozesse

Vision
In Zusammenarbeit mit den Beteiligten im
Gesundheitswesen fordert DigiSanté die
nachhaltige Umsetzung des
Gesundheitsdatenraum Schweiz. DigiSante
etabliert digitale und standardisierte
gesundheitsbezogene Behordenleistungen beim
Bund und ermaglicht einen effizienten
Arbeitsalitag. Die breite Nutzung eines sicheren
Gesundheitsdatenraums unterstutzt die hohe
Behandlungsqualitat in unserem modernen
Gesundheitswesen und verbessert den Service
Public und die Forschung im Interesse aller
Menschen

Strategisches Ziel 3- Standardisieren

Operatives Ziel 4:
Datennutzung
Forschung

Strategisches Ziel 4- Verankern

Operatives Ziel 5:

Vereinbarte Standards

| Vorhaben 49

Operatives Ziel 6:
Eindeutige
Identifikatoren

| Vorhaben 50+

Operatives Ziel 7
Ubergreifende
Basisdienste

DigiSanté hat zur Etablierung von
medienbruchfreien Datenflussen bei Behandlungs-,
Abrechnungs- und Behordenleistungen und die
damit verbundene Gewahrleistung des
Datenschutzes, der informationellen
Selbstbestimmung und der Cybersicherheit
beigetragen.

DigiSanté hat die Sekundarnutzung der
entstehenden Daten fir die Planung und
Steuerung sowie insbesondere fir die
akademische und die industrielle Forschung im
Rahmen der rechtlichen Vaorgaben erleichtert

Global Strategy on Digital Health 2020-2025 der WHO efc), Weiteres

Kontext: Strategie digitale Schweiz, Gesundheit2030, Strategie eHealth Schweiz 2 0, Strategie DigiTrans, parlamentarische Vorstésse, internationale Entwicklungen (eHealth-Netwark

und eHealth Digital Service Infrastructure der EU,

Quelle: BAG, Fachstelle E+F, November 2024
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