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Zu hohe Ansprüche – zu viele Erwartungen? Die Bevölkerung 
als Kostentreiber im Gesundheitswesen?
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Kostenspirale und die Schuldfrage – eine heisses Thema…
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NZZ

SRF Club

Radio SRF3

https://www.nzz.ch/report-und-debatte/krankenkassen-sind-unsere-ansprueche-schuld-an-den-hohen-kosten-ld.1826736
https://www.srf.ch/play/tv/club/video/patienten-wollen-mitreden---aerzte-sind-gefordert?urn=urn:srf:video:67778653-38a6-40a3-a432-6ef9573f8688
https://www.srf.ch/radio-srf-3/mehr-arztbesuche-von-jungen-wie-social-media-unsere-gesundheit-beeinflusst


Mehr Personen beanspruchen Arztkonsultationen…
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Versicherten-Anteil mit mind. 1 Arztkonsultation 1997-2022 gemäss 
Schweizer Gesundheitsbefragung (SGB)



… und immer mehr viele (5+) Arztkonsultationen
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Versicherten-Anteil mit 5 oder mehr Arztkonsultationen 1997-2022 gemäss 
Schweizer Gesundheitsbefragung (SGB)



Wo entstehen die OKP-Kosten? Ein kleiner Teil der Versicherten, 6%, 
bestimmt die prämienrelevanten Nettokosten
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6% der Versicherten
generieren 55% der Kosten

74% der Versicherten 
generieren 10% der Kosten
(davon die Hälfte 
gar keine Kosten)

Versicherte OKP-Nettokosten

Quelle: Lorenz-Kurven OKP-Nettokosten 2023, BAG Dashboard Krankenversicherung, eigene Darstellung

https://dashboardkrankenversicherung.admin.ch/kosten.html


Wo entstehen die Kosten? Die Kosten steigen mit dem Alter, und 
50% der Kosten fallen bei über 65-Jährigen an
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Quelle: Stucki et al. (2025), wird Mitte November 2025 veröffentlicht 

OKP andere Kostenträger

50% Kosten 65+
50% Kosten unter 65



Bei welchen Krankheiten entstehen die Kosten? Mit 80% der 
zuteilbaren Kosten sind nicht übertragbare Krankheiten (NCDs) für den 
überwiegenden Teil der Gesundheitskosten verantwortlich

Alle Kostenträger, 2022
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Prävention 
1.9%

Nicht-
Krankheit 
2.3%

Nicht 
zuteilbar
5.8%

Verletzungen 6.3%

Übertragbare Krankheiten 8.9%

Diabetes & 
Nierenkrankheiten 2.8%

Erkrankungen der 
Sinnesorgane 3.7%

Erkrankungen des 
Verdauungssystems 3.7%

Krankheiten der 
Mundhöhle 4.5%

Krebs 
6.9% 

Muskuloskelettale 
Krankheiten 
10.0%

Psychische Krankheiten 
10.4%

Kardiovaskuläre Krankheiten 
10.4%

Neurologische Krankheiten 
10.8%

Quelle: Stucki et al. (2025), wird Mitte November 2025 veröffentlicht 



Was verursacht die OKP-Kostensteigerung von Ø 4% jährlich? 
Primär die steigenden Kosten pro Fall
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0.6%

1.0%

2.4%

Alterung

Bevölkerungswachstum

Kosten pro Fall

Beitrag zum durchschnittlichen jährlichen Kostenwachstum von 4%
2012-2022 in Prozentpunkten

Quelle: Stucki et al. (2025), wird Mitte November 2025 veröffentlicht 



Erwartungen und Wünsche der Patient:innen sind nur ein Element…
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Bedarf
Gemäss Evidenz & 

Guidelines.

Inanspruchnahme
Was schlussendlich gemacht wird, 

bestimmen abschliessend Ärzt:innen.

Erwartungen 
und Wünsche
Was Patient:innen 

möchten.

Sowie: Verfügbarkeit, Tradition, Organisation, 
Versorgungsstrukturen, Vergütungsanreize, etc.



Woher kommen Erwartungen und Wünsche?
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- Eigene Erfahrungen und solche von Freunden und Familie
- Präferenzen
- Wissen über Wirksamkeit
- Unsicherheit, Ängste, etc.
- Medien
- …



Aber: haben Patient:innen überhaupt konkrete Erwartungen 
und Wünsche a priori? 
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Meist nicht. 

V.a. kaum bei ernsthaften Erkrankungen: Krebs, Long Covid, Arthrose, 
Herzinfarkt, Hormonstörungen, psychische Beschwerden, etc. 

Eher grundsätzliche: Linderung der Symptome, «gesund werden», ernst 
genommen werden, sehr gute Behandlung, Koordination…



Erwartungen und Wünsche: Was sagt die Forschung, die Evidenz?
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Erwartungen sind…
 …vielfältig und mehrdimensional (Sebo et al. 2015)

 …Schwerpunkt patientenseitig oft auf Information & Kommunikation (Oster 2024)

 … für Ärzt:innen schwierig zu identifizieren – werden oft über-/ unterschätzt 
(Perron 2003, Verkerk et al. 2022)

Entstehen durch…
 …frühere Erfahrungen (eigene, von Anderen)
 …soziale und mediale Einflüsse
Gesundheitsfachpersonen steuern/beinflussen sie durch… 
 …klare Kommunikation und transparente Information
 …Präsentation von Optionen und Alternativen (Salm et al. 2024)

Veränderte Situation mit mehr Patient:innen-Autonomie & Shared Decision Making 
(Nilsen & Malterud 2017)



Was ist eigentlich das Problem? «Übertriebenen Erwartungen» und 
der Umgang damit?
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Low-value care: 
«Ich möchte ein MRI des Rückens – diese Schmerzen sind unerträglich.»
«Ich will ein Antibiotika, damit ich rasch gesund werde.» (Sijbom 2023, Dekker 2015)
«Ich will einen Check-Up, damit sicher alles OK ist.»

Andere «übertriebene Erwartungen»?
- keine Wartezeiten
- alles Mögliche machen, nicht nur das Sinnvolle

Wie ist der Umgang mit «übertriebenen Erwartungen»: Gespräch? Überweisen/ 
Anordnen? Ablehnen?



Zu hohe Ansprüche – zu viele Erwartungen? Die Bevölkerung 
als Kostentreiber im Gesundheitswesen?
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Ja. Die Bevölkerung hat hohe Ansprüche und Erwartungen: an Lebensqualität, 
Mobilität & Funktionalität, an die Behandlungsqualität. 
Aber Konsens, dass dies legitim ist.
Gibt es «übertriebene Erwartungen» und Forderungen? Ja, in unbekanntem 
Ausmass, Evidenz fehlt. 
Wird diesen Forderungen entsprochen? Gemäss anekdotischer Evidenz teilweise 
ja.
Sind «übertriebenen Erwartungen» die relevanten Kostentreiber der OKP? Nein.
Soll, kann etwas dagegen getan werden? Wer? Rolle von Steuerung & 
«Gatekeeping»?
Wie viel Aufmerksamkeit verdient dieses Problem?
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Herzlichen Dank!
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