Volle Wartezimmer und leere Kassen?

Die schlechte Zahlungsmo-
ral in der Schweiz wirkt sich
auch immer gravierender im
Gesundheitswesen aus und
nimmt mittlerweile ungeahnte
Ausmasse an. Auf Seiten der
Krankenkassen werden bei sdu-
migen, unregelmissigen Zah-
lern oder bei laufenden ordent-
lichen Betreibungsverfahren
immer haufiger die Leistungen
eingestellt, was bei Spitilern
und Arzten zu immensen Ab-
schreibungen fiihrt. Hinzu
kommt, dass die Patienten im-
mer weniger die Versicherungs-
préamien sowie die Spital- und
Arztrechnungen zahlen. Laut
Spitalverband Hé& belaufen
sich die offenen Forderungen
allein beiden Spitédlern mittler-
weile auf mehr als 80,5 Mio.
Franken - und die Tendenz
steigt!

Ein Teufelskreis ohne Ge-
winner! Denn den Kranken-
kassen fehlen die Pramien, Arz-
te und Spitédler warten auf ihr
Geld und den Patienten werden
Leistungen verweigert.

Santésuisse und die Konfe-
renz der kantonalen Gesund-
heitsdirektoren GDK haben
sich zum Ziel gesetzt, gemein-
sam Losungsvorschlidge zu er-
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arbeiten. Eineinhalb Jahre sind
mittlerweile vergangen und Lo-
sungen sind keine in Sicht.
Stimmen werden laut, dass bei
zahlungsunfahigen Patienten
die Kantone einspringen sollen.
Wie dies vor sich gehen soll ist
noch offen.

Vermehrt werden kantonale,
unzureichende Losungen ange-
boten. Beispielsweise konnen
Arzte auf lokale Blacklists zu-
greifen, in denen Patienten re-
gistriert sind, die ihre Arztrech-
nungen nicht zahlen. Des weite-
ren gibt es die sogenannte
«Thurgauer Losung». Hier sind
Personen gelistet, die zwar ihre
Krankenkassenpramien zah-
len, jedoch gibt es keine weite-
ren Informationen tiber die ge-
nerelle Zahlungsbereitschaft
bei Strom-, Telefon-, Leasing-
und Steuerrechnungen. Diese
«Notlosungen» bieten keinen
ausreichenden Schutz.

Erfahrungsgemadss gibt es je
langer je mehr Patienten die
ihre Primien nur bezahlen um
an liquide Mittel zu kommen,
d.h. der Patient verwendet die
Riickvergiitung der Kranken-
kasse fiir sich selbst und nicht
um die Patientenrechnung zu
begleichen.

InkassoMed hat die allge-
meine schlechte Zahlungs-
moral im Gesundheitsbereich
bereits vor Jahren erkannt und
das Credit Management expli-
zit im Gesundheitswesen auf-
gebaut. Dies beinhaltet als Préa-
ventionsmassnahme die Mog-
lichkeit Adress- und Bonitéts-
daten von Patienten der ganzen
Schweiz zu priifen und im zwei-
ten Schritt, die offenen Forde-
rungen zu bearbeiten.

Dank der schweizweit gross-
ten Online-Datenbank mit
Adress- und Bonitétsdaten stellt
InkassoMed ihren Kunden eine
Moglichkeit zur Verfiigung ihre
Patienten schnell und einfach
zu iberpriifen. Durch den ein-
fachen Zugriff auf die Daten-
bank haben Sie zuséitzlich im-
mer topaktuelle Adressinfor-
mationen zu den Patienten-
stimmen. Alleine dadurch re-
duziert sich der Aufwand fiir
die Nachforschung von neuen
Adressen bei unzustellbaren
Rechnungen merklich.

Nebst einer topaktuellen
Adressbestitigung erhalten Sie
auch Informationen {iiber die
aktuelle Zahlungsfihigkeit Ih-
rer Patienten — einfach darge-
stellt anhand einer Ampel.
Mit Hilfe dieses Ampelsystems
(rot, gelb, griin) erkennen Sie
schnell die aktuelle Bonitidt und
konnen entsprechend entschei-
den, wie Sie weiter vorgehen
mochten. Dies ist insbesondere
wichtig bei neuen Patienten,
oder bei Patienten die nicht aus
Ihrer Region stammen.

Ihre Vorteile der Adress- und
Bonititspriifung

— Verbesserung der Liquiditét
Riickgang der Debitorenver-
luste.

— Der Patientenstamm ist im-
mer auf einem topaktuellen
Adressniveau.

— Minimaler Aufwand Dbei
Adressrecherche.

— Verminderung der Porto-
und Verpackungskosten (bei
unzustellbaren Rechnungen).

— Rascher Entscheid bei Ter-
minvergaben.

— Abnahme der administrati-
ven Aufwendungen (Mahn-
wesen).

— Verminderung der Porto-
und Verpackungskosten
(Mahnwesen).

Schluss 1. Variante:

Haben wir Ihr Interesse ge-
weckt? Rufen Sie uns an. Unter
044 806 56 66 stehen Ihnen
kompetente und fachbezogene
Spezialisten zur Verfiigung.

Wir sind fiir Sie da und beraten
Sie gerne!

INKASSOMED AG
Eschenstrasse 12
8603 Schwerzenbach

www.inkassomed.ch
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