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Orientierung zu den KVG-Auswertungen ITAR_ K® (Daten Geschäftsjahr 2023) 
 
Sehr geehrte Damen und Herren 
 
Sie haben Ihre Kosten- und Leistungsdaten des Geschäftsjahrs 2023 gemäss ITAR_K® ausge-
füllt und dem Verein SpitalBenchmark für die Datenvalidierung und zur Bestimmung der natio-
nalen Vergleichswerte für die Tarifverhandlungen 2025 zur Verfügung gestellt. Dafür danken wir 
Ihnen bestens. 
 
SpitalBenchmark hat die von Ihnen im ITAR_K® 14.0 ermittelten Werte geprüft und bei Bedarf 
mit Ihren Mitarbeitenden im Finanzbereich abgestimmt. Die folgenden Benchmark-Resultate be-
ruhen auf den Kosten von KVG-Patientinnen und Patienten. Im Benchmark «Alle Spitäler exkl. 
GH» wurden die Geburtshäuser bewusst weggelassen, da die Infrastruktur mit Akutspitälern 
nicht vergleichbar ist, diese sehr geringe Fallzahlen aufweisen, nur ein äusserst eingeschränk-
tes Setting anbieten, keine VVG-Fälle aufweisen usw. Das SwissDRG-System ist noch nicht 
ausgereift und eine Differenzierung zwischen Uni- und Nicht-Uni-Spitälern rechtfertigt sich. Im 
Umkehrschluss ist darum eine weitere Absenkung des Perzentils über das 40. Perzentil hinaus 
nicht gerechtfertigt. In der Tabelle sind dennoch tiefere Perzentilwerte ausgewiesen.  
 
1. Basispreis (Baserate) Akutsomatik, SwissDRG 12.0 bei Fallgewicht 1.0  
 
Grundlage: VKL 
 
a) Baserate inkl. Anlagenutzungskosten nach VKL, gewichtet nach Case Mix 

 

Gewichtung nach Case Mix (ANK nach VKL) 
Spitäler/Kliniken gew.arith. Mittel Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 

Alle Spitäler exkl. GH 11'074 10'907 10'643 10'476 10'362 
Nur Uni-Spitäler 12'270 12'019 11'955 11'955 11'955 

Nur Geburtshäuser 10'207 9'736 9'736 9'730 9'730 
 
 
 
 
 
 

Geht an alle Spitäler und Kliniken, 
welche ITAR_K® für den nationalen Benchmark  
dem Verein SpitalBenchmark eingereicht haben 
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Die Gewichtung nach Case-Mix entspricht der SwissDRG-Systematik. Folgend zum Vergleich:  
 
b) Baserate inkl. Anlagenutzungskosten nach VKL, gewichtet nach Anzahl Fällen 
 

Gewichtung nach Anzahl Fällen (ANK nach VKL) 
Spitäler/Kliniken gew.arith. Mittel  Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 

Alle Spitäler exkl. GH 11'011 10'797 10'539 10'470 10'339 
Nur Uni-Spitäler 12'312 12'019 12'019 11'955 11'955 

Nur Geburtshäuser 10'211 9'736 9'736 9'730 9'730 
 

 
c) Baserate inkl. Anlagenutzungskosten nach VKL, gewichtet nach Anzahl Spitäler 
 

Gewichtung nach Anzahl Spitälern (ANK nach VKL) 
Spitäler/Kliniken Arith. Mittel Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 

Alle Spitäler exkl. GH 10'681 10'524 10'339 10'269 10'169 
Nur Uni-Spitäler 12'284 12'019 11'955 11'955 11'955 

Nur Geburtshäuser 10'225 9'736 9'736 9'730 9'730 
 

 
 
Grundlage: betriebswirtschaftliche Sicht (REKOLE®) 
Das BVG gibt vor, dass für die Tarifermittlung die Anlagenutzungskosten nach VKL bewertet sein 
müssen. Die Kostenrealität ergibt sich jedoch aufgrund der betriebswirtschalten Bemessung, was 
REKOLE® entspricht. Zur Orientierung befinden sich nachstehend die analogen Kennzahlen mit 
Anlagenutzungskosten nach betriebswirtschaftlicher Sicht (REKOLE®). 
 
d) Baserate inkl. Anlagenutzungskosten nach betriebswirtschaftlicher Sicht (REKOLE®), 

gewichtet nach Case Mix 
 

Gewichtung nach Case Mix (ANK nach REKOLE®) 
Spitäler/Kliniken gew.arith. Mittel Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 

Alle Spitäler exkl. GH 11'471 11'347 11'043 10'934 10'819 
Nur Uni-Spitäler 12'708 12'399 12'349 12'349 12'349 

Nur Geburtshäuser 10'211 9'767 9'767 9'730 9'730 
 
e) Baserate inkl. Anlagenutzungskosten nach betriebswirtschaftlicher Sicht (REKOLE®), 

gewichtet nach Anzahl Fällen 
 

Gewichtung nach Anzahl Fällen (ANK nach REKOLE®) 
Spitäler/Kliniken gew.arith. Mittel Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 

Alle Spitäler exkl. GH 11'409 11'256 11'013 10'934 10'819 
Nur Uni-Spitäler 12'751 12'399 12'349 12'349 12'349 

Nur Geburtshäuser 10'216 9'767 9'767 9'730 9'730 
 
f) Baserate inkl. Anlagenutzungskosten nach betriebswirtschaftlicher Sicht (REKOLE®), 

gewichtet nach Anzahl Spitäler 
 

Gewichtung nach Anzahl Spitälern (ANK nach REKOLE®) 
Spitäler/Kliniken Arith. Mittel Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 

Alle Spitäler exkl. GH 11'049 10'973 10'704 10'551 10'401 
Nur Uni-Spitäler 12'730 12'399 12'349 12'349 12'349 

Nur Geburtshäuser 10'229 9'767 9'767 9'730 9'730 
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2. Basispreis (Baserate) Psychiatrie nach TARPSY 5.0 
 
Grundlage: VKL 
 
a) Baserate inkl. Anlagenutzungskosten nach VKL, gewichtet nach Day Mix 

 

Gewichtung nach Day Mix (ANK nach VKL) 
Spitäler/Kliniken gew.arith. Mittel Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 

Alle Kliniken 747 733 721 715         713  
 
Die Gewichtung nach Case-Mix entspricht der SwissDRG-Systematik. Folgend zum Vergleich: 
 
b) Baserate inkl. Anlagenutzungskosten nach VKL, gewichtet nach Anzahl Fällen 
 
Gewichtung nach Anzahl Fällen (ANK nach VKL) 

Spitäler/Kliniken gew.arith. Mittel  Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 
Alle Kliniken 753 737 725 717 715 

 
c) Baserate inkl. Anlagenutzungskosten nach VKL, gewichtet nach Anzahl Kliniken 
 

Gewichtung nach Anzahl Spitälern (ANK nach VKL) 
Spitäler/Kliniken Arith. Mittel Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 

Alle Kliniken 731 717 707 698 689 
 
 
Grundlage: betriebswirtschaftliche Sicht (REKOLE®) 
Das BVG gibt vor, dass für die Tarifermittlung die Anlagenutzungskosten nach VKL bewertet sein 
müssen. Die Kostenrealität ergibt sich jedoch aufgrund der betriebswirtschalten Bemessung, was 
REKOLE® entspricht. Zur Orientierung befinden sich nachstehend die analogen Kennzahlen mit 
Anlagenutzungskosten nach betriebswirtschaftlicher Sicht (REKOLE®). 
 
d) Baserate inkl. Anlagenutzungskosten nach betriebswirtschaftlicher Sicht (REKOLE®), 

gewichtet nach Day Mix 
 
Gewichtung nach Day Mix (ANK nach REKOLE®) 

Spitäler/Kliniken gew.arith. Mittel Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 
Alle Kliniken 776 774 750 739 724 

 
e) Baserate inkl. Anlagenutzungskosten nach betriebswirtschaftlicher Sicht (REKOLE®), 

gewichtet nach Anzahl Fällen 
 
Gewichtung nach Anzahl Fällen (ANK nach REKOLE®) 

Spitäler/Kliniken gew.arith. Mittel Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 
Alle Kliniken 783 779 757 750 739 

 
f) Baserate inkl. Anlagenutzungskosten nach betriebswirtschaftlicher Sicht (REKOLE®), 

gewichtet nach Anzahl Kliniken 
 

Gewichtung nach Anzahl Spitälern (ANK nach REKOLE®) 
Spitäler/Kliniken Arith. Mittel Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 

Alle Kliniken 759 749 724 718 699 
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3. Basispreis Rehabilitation nach ST Reha 
 
Grundlage: VKL 
 
a) Baserate inkl. Anlagenutzungskosten nach VKL, gewichtet nach Day Mix 
 
Gewichtung nach Day Mix(ANK nach VKL) 
Spitäler/Kliniken gew.arith. Mittel Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 

Alle Kliniken 791 743 738 736 724 
 
b) Baserate inkl. Anlagenutzungskosten nach VKL, gewichtet nach Fällen 
 
Gewichtung nach Anzahl Fällen (ANK nach VKL) 
Spitäler/Kliniken gew.arith. Mittel Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 

Alle Kliniken 787 743 738 736 721 
 
 
c) Baserate inkl. Anlagenutzungskosten nach VKL, gewichtet nach Kliniken 

 

Gewichtung nach Anzahl Spitälern (ANK nach VKL) 
Spitäler/Kliniken Arith. Mittel Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 

Alle Kliniken 808 756 739 736 732 
 
 
Grundlage: betriebswirtschaftliche Sicht (REKOLE®) 
Das KVG gibt vor, dass für die Tarifermittlung die Anlagenutzungskosten nach VKL bewertet sein 
müssen. Die Kostenrealität ergibt sich jedoch aufgrund der betriebswirtschalten Bemessung, was 
REKOLE® entspricht. Zur Orientierung befinden sich nachstehend die analogen Kennzahlen mit 
Anlagenutzungskosten nach betriebswirtschaftlicher Sicht (REKOLE®). 
 
d) Basispreis inkl. Anlagenutzungskosten nach betriebswirtschaftlicher Sicht (RE-

KOLE®), gewichtet nach Day Mix 
 

Gewichtung nach Day Mix (ANK nach REKOLE®) 
Spitäler/Kliniken gew.arith. Mittel Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 

Alle Kliniken 815 776 764 756 736 
Die Gewichtung nach Day Mix entspricht der SwissDRG-Systematik. Folgend zum Vergleich:  
 
e) Basispreis inkl. Anlagenutzungskosten nach betriebswirtschaftlicher Sicht (RE-

KOLE®), gewichtet nach Fällen 
 

Gewichtung nach Anzahl Fällen (ANK nach REKOLE®) 
Spitäler/Kliniken gew.arith. Mittel Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 

Alle Kliniken 812 776 768 756 736 
 
f) Basispreis inkl. Anlagenutzungskosten nach betriebswirtschaftlicher Sicht (RE-

KOLE®), gewichtet nach Kliniken 
 

Gewichtung nach Anzahl Spitälern (ANK nach REKOLE®) 
Spitäler/Kliniken Arith. Mittel Median 40. Perz. 35. Perz. 30. Perz. 

Alle Kliniken 832 781 771 760 737 
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4. TARMED pro Taxpunkt nur KVG-Patienten 
 
 

a) Taxpunktwert inkl. ANK nach VKL 
 
Spitäler und Kliniken gew.arith. Mittel Median 40. Perzentil 30. Perzentil 
Alle 1.27 1.16 1.12 1.07 
Akutspitäler 1.20 1.15 1.12 1.07 
Psychiatrien 1.44 1.28 1.21 1.14 
Rehabilitation 1.39 1.16 1.07 1.03 

 
 
b) Taxpunktwert inkl. ANK, nach betriebswirtschaftlicher Sicht (REKOLE®) 
 
Spitäler und Kliniken gew.arith. Mittel Median 40. Perzentil 30. Perzentil 
Alle 1.32 1.22 1.16 1.11 
Akutspitäler 1.26 1.20 1.16 1.13 
Psychiatrien 1.47 1.32 1.24 1.15 
Rehabilitation 1.42 1.18 1.09 1.05 

 
 
5. Physiotherapie pro Taxpunkt nur KVG-Patienten 
 
a) Taxpunktwert inkl. ANK nach VKL  
 
Spitäler und Kliniken gew.arith. Mittel Median 40. Perzentil 30. Perzentil 
Alle 1.40 1.36 1.25 1.17 

 
b) Taxpunktwert inkl. ANK, nach betriebswirtschaftlicher Sicht (REKOLE®) 
 
Spitäler und Kliniken gew.arith. Mittel Median 40. Perzentil 30. Perzentil 
Alle 1.46 1.42 1.33 1.25 

 
 
Im Anhang finden Sie Erläuterungen von H+ und vom Verein SpitalBenchmark zur Auswertungs-
basis und zu den Berechnungen. 
 
Als Beilage erhalten Sie detaillierte Auswertungen nach Spital/Klinik, gegliedert nach Tarifwerk.  
 
Die Ergebnisse stellen den aktuellen Stand der Arbeiten (16.08.2024) dar. Sie können für Tarif-
verhandlungen und Tariffestsetzungsverfahren verwendet werden.  
 
H+ empfiehlt Ihnen, für die Tarifverhandlungen in der Akutsomatik das gewichtete arithmetische 
Mittel nach «Case Mix bzw. in der Psychiatrie und in der Rehabilitation nach Day Mix» zu ver-
wenden. 
 
Freundliche Grüsse 
 
H+ Die Spitäler der Schweiz Verein SpitalBenchmark 

 
 
 

Pascal Besson Thomas Straumann 
Mitglied der Geschäftsleitung 
Leiter Geschäftsbereich Betriebswirtschaft 

Datenverifizierung SpitalBenchmark 
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Anhang: Erläuterungen  
 
1. Auswertungsbasis 
 

Grundlage  Datenstand 16. August 2024 
Erhebung 2024 Basiert auf den Betriebsdaten 2023 
Verwendetes Modell ITAR_K® 14.0 
Verwendete SwissDRG Version 12.0 Abrechnungsversion 
Verwendete TARPSY Version 5.0 Abrechnungsversion 
Anzahl datenliefernde Mitglieder 188 
Daten von Leistungserbringern aus der ganzen Schweiz, alle BfS-Kategorien 
Geprüfte Spitäler und Kliniken 
 - Akut 
  - Psychiatrie 
  - Rehabilitation 

 
131 
56 
58 

 
2. Repräsentativität 
Das BAG (Kennzahlen Schweizer Spitäler 20221) veröffentlicht jährlich die Anzahl stationäre 
Leistungserbringer sowie deren Fallzahlen. Die Tabelle zeigt, die hohe Repräsentativität des von 
H+ und dem Verein SpitalBenchmark durchgeführten nationalen Benchmarking.  
Der Vergleich BAG 2022 zu ITAR_K® Geschäftsjahr 2023 bedarf einer gewissen Interpretation. 
So sind beispielsweise Klinikfusionen nicht berücksichtigt. Weiter weisen Spitäler, welche meh-
rere Leistungsangebote haben, z.B. Akutsomatik und Rehabilitation und/oder Psychiatrie, die 
Kosten im ITAR_K® pro Leistungsbereich aus. Dies führt bei K211/K212/K221 zu unterschiedli-
chen Aussagen. 
 
BfS Kategorie Bezeichnung BAG   ITAR_K© 2   in % 
K111 Vers. Niveau 1; > 29'999 Fälle 5 5 100% 
K112 Vers. Niveau 2; > 8'999 Fälle 40 373 93% 
K121 Vers. Niveau 3; > 5'999 Fälle 16 16 100% 
K122 Vers. Niveau 4; > 2'999 Fälle 23 21 91% 
K123 Vers. Niveau 5; bis 2'999 Fälle 17 9 53% 
K211/K212 Psychiatrie Niveau 1/2 52 56 4 
K221 Rehabilitationskliniken 51 58 5 
K231 Spezialkliniken Chirurgie 37 20 54% 

K232 Spezialkliniken Gynäkologie/Neona-
tologie 14 8 57% 

K233 Spezialkliniken Pädiatrie 3 3 100% 
K234 Spezialkliniken Geriatrie 4 2 50% 
K235 Spezialkliniken Diverse 16 6 38% 
     

 
1 https://spitalstatistik.bagapps.ch/data/download/kzp22_publication.pdf 
2 Teilnahme am nationalen ITAR_K® Benchmarking 
3 BAG führt Spital Ober- und Unterwallis als einzelnes Spital; bei SBM sind die beiden Spitäler kumuliert im Hôpital Valais enthal-
ten. Ebenso sind in den Daten 2022 beim BAG die beiden Stadtspitäler Triemli und Waid noch einzeln aufgeführt. Das SRO ist beim 
BAG in der Kategorie K112 und bei SBM in K121 gelistet. Somit decken wir die identische Anzahl Spitäler ab und haben eine 100% 
Übereinstimmung.  
4 Ein Vergleich ist aufgrund der unterschiedlichen Zählweise nicht möglich; BAG zählt nach Typologie; SBM nach Anzahl ITAR_K’s. 
Geschätzte Abdeckung gemäss SBM: > 80%. 
5 Ein Vergleich ist aufgrund der unterschiedlichen Zählweise nicht möglich; BAG zählt nach Typologie; SBM nach Anzahl ITAR_K’s. 
Geschätzte Abdeckung gemäss SBM: ca. 75%. 
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3. Grundlage für die Verhandlung 
Zu den Benchmarking-relevanten Betriebskosten inkl. kalkulatorische Anlagennutzungskosten 
(Zeile 41 des Modells ITAR_K®) oder ANK nach VKL (Zeile 45 des Modells ITAR_K®) sind fol-
gende Zuschläge vorzunehmen:  
- die Teuerung der Personal- und Sachkosten für ein Jahr (Zeile 49 des Modells ITAR_K®)  
- spitalbezogene Projektionsrechnungen (Zeile 50) 
- allfällige Zu-/Abschläge wegen neuen gesetzlichen Auflagen (Zeile 51)  
- mit Nachweis bei überdurchschnittlich vielen teuren Fällen, die in SwissDRG nicht gebührend 

abgebildet sind (folgend dem Billigkeitsgebot). 
 
4. Erläuterungen zu den Anlagennutzungskosten 
Für die stationären Tarife weisen wir die Benchmark Werte inkl. kalkulatorische Anlagennut-
zungskosten und ANK nach VKL aus. Festzustellen ist, dass die Anlagennutzungskosten nach 
VKL für einen Benchmark ungeeignet sind, da diese aufgrund der unterschiedlichen Ausgangs-
lage der Spitäler nicht sachgerecht ausfallen.  
 
5. Erläuterungen zu den Kosten für universitäre Lehre und Forschung 
Gemäss Vorgabe sind die Kosten für „universitäre Lehre und Forschung“ sowie „GWL“ im Daten-
ausweis ITAR_K® in einem separaten Kostenträger auszuweisen. Alle Spitäler und Kliniken er-
füllen diese Auflage.  
 
6. Raster ITAR_K® 14.0, Gesamtansicht 
 

 


