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Informations génerales

* La nouvelle organisation des mesures a été mise en place
avec w hoch 2 dans les trois domaines de 'ANQ.

 Les resultats descriptifs pour les hopitaux/cliniques sont
désormais disponibles par le dashboard 2 ¥2 mois déja apres
la fin des mesures.

* Le pourcentage de patients qui remplissent le questionnaire
en ligne est faible (<5%).

* Début du rythme bisannuel a partir de 2020: pas de mesure
de la satisfaction des patients en medecine somatique aigué
en 2020

 Suite du développement : état d'avancement des travaux
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Satisfaction des patients Psychiatrie

« Le 27 aolt 2019, premiere publication transparente des
resultats de la satisfaction des patients 2018.

* Mesure de satisfaction prévue en psychiatrie de l'enfant et de
'adolescent (PEA).

» Actuellement en discussion: questionnatre, déja teste,
développé par un groupe de travail a la demande de la
Sociéte suisse de psychiatrie et psychothérapie d'enfants et
d'adolescents (SSPPEA).

* Financement assuré (passage au rythme bisannuel en
psychiatrie Adultes)
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Médecine somatique aigué
Informations

e sur les mesures
e sur les évaluations
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Publication periode de mesure 2017-2018

Comparaison longitudinale

Depuis 2011, baisse significative des taux d'infections pour les
Interventions sutvantes :

appendicectomie

cure de hernte

pontage gastrique

chirurgie du célon (1 fois)

chirurgie cardiaque (pontage aorto-coronaire)
chirurgie élective de protheses de hanche
chtrurgie du rachis avec implant
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* Nouveau : le graphique en entonnoir comporte désormais
deux limites de controle, 95 % et 99,8 %
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* Nouveau : représentation des pourcentages
d'antibioprophylaxie administrée dans les délais (dans la
fenétre contextuelle du graphique en entonnotr)
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Autres informations sur la publication

Résultats de la validation :

 Audits pour évaluer la qualité de la saisie realises
regulierement par Swissnoso (systeme de points, 50
maximum)

« Sur 174 hopitaux/sites hospitaliers, 164 ont déja été audités
deux fots, 59 trots folts.

* 70 % des hopitaux/sites hospitaliers ont ameéliore la qualité
de leur saisle entre le premier et le second controle.

* 43 % des hopitaux/sites hospitaliers ont ameéliore la qualité
de leur saisie entre le deuxieme et le troisieme controle.

ANQ | Assemblée générale novembre 2019 12



Nationaler Verein fiir Qualitdtsentwicklung in Spitélern und Kliniken

Association nationale pour le développement de la qualité dans les hépitaux et les cliniques

Associazione nazionale per lo sviluppo della qualita in ospedali e cliniche

Thunstrasse 17 / Postfach / 3000 Bern 6
Tel. +41 31 51138 40 / info@anqg.ch / www.anq.ch




6.0%

5.0%

4.0%

3.0%

2.0%

Taux de prévalence incl. invervalle de confiance a 95 %

1.0%

0.0%

5.8%

——

+ 46%
43% 43% 44% + 43%
41%

& 21% -
T } Lo f—z-gse ¢ 18%

o

?1.5%

2011 2012 2013
n=10'603 n=13's51 n=12'903

m Prévalence nosocomiale totale

2014
n=13'317

2015 2016 2017 2018
n=13'163 n=13'465 n=13'227 n=13'227

# Prévalence nosocomiale catégorie > 2

ANQ | Assemblée générale novembre 2019

14



6.0%
R®
& 5.0%
-]
3
=§ 43%
bt 3.8% 3.8%
s * 3.7% + 3.6% T T + 359
s .
=
E 3.0% % 3.0%
el
£
<
£
w 2.0%
3
=
=
(=)
-]
-
x 10%
=
=

0.0% T T T T T T

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
n=10'601 n=13'648 n=12'903 n=13'317 n=13"163 n=13'465 n=13'227 n=13'227
m Taux de chutes

ANQ | Assemblée générale novembre 2019

15



Nationaler Verein fiir Qualitdtsentwicklung in Spitélern und Kliniken

Association nationale pour le développement de la qualité dans les hépitaux et les cliniques

Associazione nazionale per lo sviluppo della qualita in ospedali e cliniche

Thunstrasse 17 / Postfach / 3000 Bern 6
Tel. +41 31 51138 40 / info@anqg.ch / www.anq.ch




anqQ

Evaluation des données de 'OFS 2017

 Les hopitaux/cliniques recoivent désormais des analyses
supplémentatres (p. ex. taux par groupes de diagnostic
principal).

« 880 000 sorties d'hospitalisation de 193 hopitaux ont été
évaluees.

« 33 hopitaux/cliniques ont des taux supérieurs a la norme
(C'est-a-dire ont plus de readmissions qu'attendu),

 soit 14 établissements de moins que l'année précédente.

e 19 novembre 2019 : communiqué de presse et publication
des résultats

ANQ | Assemblée générale novembre 2019
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Résultats des données 2012-2018

Publication du rapport annuel SIRIS le 26 novembre 2019
(avec résume)

Depuis 2012, 114 000 protheses de hanche et 87 000
protheses de genou ont eté implantées et enregistrées dans
le registre des implants SIRIS.

L'augmentation annuelle — 2 % — est parallele a 'évolution
déemographique.

Pour les annees 2013-2016, les taux de révisions a deux ans
sont présentés pour la premiere fois pseudonymisés, par
hopital/clinique, avec des comparaisons nationales.

De méme, les taux de révisions a deux ans sont présentés
pour les implants, de maniere transparente en ce qut
concerne les noms des produits.
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Taux de réevisions a deux ans pour les implants

* Dans le rapport annuel SIRIS, huit systemes de hanche
(cupule et tige) et quatre systemes de genou sont des
outliers (valeurs aberrantes).

« D'apres les registres internationaux, est considéré comme
outlier pour un produtt un taux de réevisions deux fois plus
éleve que le taux de révisions du groupe de produits.

« Ces systemes d'implants sont présentés dans le rapport
annuel avec le nom des produits.

 Les fabricants de ces systemes d'implants et les cliniques qut
les ont utilisés avaient recu au prealable des informations
complémentaires sur les outliers.
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« A sa séance du 26 novembre 2019, le comité a traité la

demande des sociéetés professionnelles concernant le «Swiss
Spine Registry» prévu.

e |Informations sur la situation actuelle
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Psychiatrie
Informations

e sur les mesures
e sur les évaluations
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Année de mesure 2018 : résultats

* Le traitement psychiatrique fait baisser l'importance des
symptomes chez les patients. Toutes les cliniques
psychiatriques qut ont participe a la mesure 2018 constatent
a nouveau une amelioration entre l'entrée et la sortie.

 Différences visibles entre les cliniques

ANQ | Assemblée générale novembre 2019
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Résultat de mesure - Importance des symptémes

Valeur de comparaison HONOS
(Centres de soins aigus et premier recours)
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Résultat de mesure - Importance des symptomes :
Valeur de comparaison HONOSCA
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* Augmentation des symptomes a l'entrée et diminution a la sortie

Résultats de mesure non ajustés :
HoNOS (valeur moyenne) de 2012 4 2018
=
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o 17.93
17.23 17.00 17.39 17.49 17.21
822
7.30 739 7.36 778
636 643 ® o= e ———O— —0
2012 2e ) 2013 2014 2015 2016 2017 2018
VDn=13804  VDn=42241  VDn=44111  VDn=46812  VDn=49301  VDn=51891  VDn = 49610
et Valeur admission (VA) e aleur différentielle (VD)

ANQ | Assemblée générale novembre 2019

o oa oowm B R E DB SN

Résultats de mesure non ajustés :
HoNOSCA (valeur moyenne) de 2013 4 2018

el e w—!
T - 19.76 1955 2001
18.
1765 18.28 8353
631 652 684 713 634

SLMM

2013 (Ze 5) 2014 2015 2016 2017 2018
VD n =395 VDn=1528 VD n = 1654 VDn = 18%4 VDn=2158 VDn = 2225

s \aleur admission (VA) w—/aleur différentielle (VD)

29



a9

* Pourcentage de cas avec au moins une mesure limitatrice de
liberté, pour toutes les cliniques:

PA 6,8 % (année précédente 6,9 %)

PEA 8,0 % (année précedente 10,8 %) - malgré 5 % de cas
traités en plus
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* |[IMHL Mental Health Metrics (mental health analytics at country
level), rapport du 31 aolt 2018 : nombre de MLL

General psychiatry - number of times restraint
was used per 100,000 population
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* |[IMHL Mental Health Metrics (mental health analytics at country
level), rapport du 23 aolt 2019 : nombre de PAFA (7¢ place l'an
dernier)

. General psychiatry involuntary admissions

The detention rate shows the proportion of
admissions to inpatient beds which were for

patients who were detained under local L rate % (invol y admissi to general
Mental Health Act legislation at the time of psychiatry beds)
their admission, i.e. involuntary admissions. e

New Zealand reports the highest rate of

detentions, at almost 70% of admissions. :

The Netherlands report the lowest, at -

around 10%. Many factors may impact on

the proportion of involuntary patients on a .

ward, including overall bed numbers, with

countries with fewer beds typically reporting .

greater levels of detentions among those

beds, showing priority of admission will be 0%

granted to patients whose admission is

mandated by law. 20%

Countries with fewer beds generally have a e

concentration of acuity in admitted patient N ) ) ) ) ) i ) ) ) . )
WA il Co ALS ENG R WAL s CAN L

care. Countries with larger numbers of beds

generally report fewer detentions as a EGUl - Mean=35% —— Median = 35%
proportion of all admissions and are able to

dilute the acuity of the admitted patient care

cohort.

NHS +
Benchmarking Network
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Perspectives

* Qualité des données (permet de meilleures comparaisons)
Nombre minimum de données manquantes: 0,1 pour les variables de
l'OFS; désormais >0,1 % est représenté graphiquement.

« Définition de cas (permet a nouveau d'interpréter)

La réunion de cas selon la logique de la tarification SwissDRG /
TARPSY n’est plus utilisée. Elle est remplacée par celle de 'Office
fedéral de la statistique. Concept détaillé pour la statistique médicale
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* Courts séjours (meilleures possibilités de mesures)

A partir de 2020, les courts séjours seront inclus dans les mesures de
l'importance des symptomes.

L'intervalle nécessaire entre l'entrée et la sortie n'est plus que
>24 heures (au lieu de 7 jours).

e >Rendu possible par l'étude sur la sensibilité au changement du BSCL
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« Ambulatoire clinique (élargissement des mesures)
* L'exposé des motifs a eté accepté par le comité
* Mandat a été donné de lancer un projet pilote

» Exploitation des données de routine (plus grande utilite)

* Le QA envisage de mieux tirer parti des enquétes existantes en
faisant d'autres évaluations

ANQ | Assemblée générale novembre 2019 35
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¢ Dashboard moniQ* (flexibilisation des évaluations)

* Objectif 2020 : monitoring de la qualité grace a la possibilité pour
les cliniques d'évaluer a tout moment la qualité de leurs données

* Objectif a moyen terme: interactivité grace au pilotage souple des
évaluations (diagnostic, age, type d'admission, canton, etc.)

* w hoch 2 sur mandat de 'ANQ
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Dashboard moniQ

Klinikname: Musterklinik w hoch 2
Klinikkategorie: Erwachsenenpsychatrie (EP)
ANQ-ID: 999

Ubersicht Datenupload auf den Server

° Medizinische Basisdaten’ (ME)

rmittlung

O Freiheitsheschrankende Massnahmen’ (FM)

@

Uploaddatum Datensétze auf den Server

MB-Datensatz: 2019-11-14 14:03:47
MP-Datensatz: 2018-11-14 14:03:52
PH-Datensatz: 2019-11-14 14:03:59
PB-Datensatz: 2019-11-14 14:04:04
FM-Datensatz: 2019-11-14 14:04:12

Ubersicht Datenqualitit HoNOS und BSCL

HoNOS

ANQ | Assemblée générale novembre 2019

Status Aktualitdt der dargestellten Datenqualitat

tat Datenqualitét: Aktuell

Die dargestelite Datenqualitat basiert auf den aktuellen, auf den Server geladenen
Datensatzen.

Status definitive Dateni{ibermittlung an w hoch 2

Status definitive Dateniibermittlung an w hoch 2: Erledigt

Die an den Server ibermittelten Datensatze wurden erfolgreich an w hoch 2 abermittelt.

BSCL

Sprache wihlen

Deutsch

Zeitplan/Meilensteine Datenlieferung 'Symptombelastung und
Freiheitsbeschrankende Massnahmen'

2020

o Provisorische Datenqualititsanalysen

durch den Upload und

Erstellung von provisorischen D
die Kontrolle der auf den Server geladenen Datensatzen.

o Deadline Obermittlung Datensétze an w hoch2 ®or sz

Deadline definitive Ubermittlung aller Datensatze ber das Dashboard an w
hoch 2(07.03.2020 23:59). Die zu diesem Zeitpunkt definitiv an w hoch 2
ubermittelten Datensétze werden anschliessend fiir den definitiven

D: i icht und die kinftigen

0 Download finaler Klinikspezi P ®x

Download Klinikspezifischer Datenqualitatsbericht mit Benchmark dber das
Dashboard freigeschaltet
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Réadaptation
Informations

e sur les mesures
e sur les évaluations
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03.09.2019

Gute Behandlungserfolge in
Rehabilitationskliniken

Die Selbstéindigkeit sowie Lebensqualitit von Patientinnen und Patienten in Schweizer
Rehabilitationskliniken und -Abteilungen verbessern sich zwischen Reha-Eintritt und -Austritt — das
zeigen die vom ANQ heute publizierten Nationalen Vergleichsberichte. Die Datenqualitédt der
Kliniken und Spitiler ist gegeniiber dem Vorjahr weiter gestiegen. Die Messergebnisse sind
transparent publiziert und online pro Klinik einsehbar.
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Abbildung 22 Dumbbell Plot Vergleichsgrésse ADL 2016 (blau) und 2017 frot) im Vergleich je Klinik
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Nationale Vergleichsberichte
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« Réduction progressive des modules au profit des domaines
de réadaptation (DefReha®)

« Refus du regroupement de cas SwissDRG/TARPSY en raison
de lU'expérience en psychiatrie avant l'introduction de ST Reha
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Adaptation du plan de mesures 2021

an a Nationaler Messplan Rehabilitation
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MacNew
Heart
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Adaptation du plan de mesures

« Septembre 2019 : information des cliniques et des
partenatires

e Fourniture aux cliniques de manuels, de masques de saisie et
d'autres informations en mars/avril 2020

» Offre de relevé parallele de nouveaux assessments pour
améliorer la qualité des données

ANQ | Assemblée générale novembre 2019
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Evaluation / remaniement de Uoffre de formations

* Octobre 2019 : analyse des besoins des cliniques prévue :
introduction des (premieres) modifications des le
2¢ semestre 2020

 Premieres modifications des le 1¢" semestre 2020
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Contexte politique
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* Niveau fédéral (1)
Révision des art. 58 et 59 LAMal (1)

cura

Reformulation complete de I'art. 58 LAMal
Création d’'une Commission fédérale pour la qualité

Demande aux partenaires tarifaires de prendre des mesures pour garantir et
développer la qualité

Demande aux partenaires tarifaires de conclure des conventions de qualité
nationales réglant au moins les points suivants:

mesure de la qualité;

mesures de développement de la qualité;
définition de mesures d’amélioration;

contrble du respect des mesures d’'amélioration;
publication des mesures d’amélioration;
sanctions en cas de violation de la convention;

présentation d’un rapport annuel sur I'état du développement de la qualité établi a
I'intention de la Commission fédérale pour la qualité et du Conseil fédéral

O OO OO0 O0o0Oo

Assurance d’un financement pour le développement d’indicateurs, de mesures
et de programmes

Subsidiarité marquée du Conseil fédéral et de I'OFSP
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* Niveau fédéral (2)
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F. Roth, santésuisse, 20 ao(t 2019



Futur modele de fonctionnement de 'ANQ
 Mandat: organisation en vue de |la coordination et de |la
mise en ceuvre des mesures

e En partie: développement d’indicateurs (pouvant étre
financé sur la base de l'art. 58¢c, al. 1, let. b, LAMal)

e Possible désormais: mandats d’études (p. ex. analyse de
séries temporelles, financée sur la base de |'art. 58c,
al. 1, let. e)

 Nouveau, mais doutes: plateforme de coordination et
d’information a l'interface innovation et mesures

+ Diminution de lI'influence de I’'OFSP

— En fait tache de la CFQ
— Nécessiterait un mandat de la CFQ et un financement



Art. 10 OITPTh

1. Tous les rabais ou ristournes accordés lors de I'achat de produits thérapeutiques a des
personnes ou a des organisations qui prescrivent, remettent ou utilisent des produits

thérapeutigues ou en achetent a ces fins doivent, sur demande, étre communiqués a
I’Office fédéral de la santé publique.
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2. Ordonnance du 27 juin 1995 sur I’'assurance-maladie

Art. 76b Vereinbarung Uber die nicht vollumfangliche Weitergabe von
Vergunstigungen

1 Vereinbarungen nach Artikel 56 Absatz 3bis des Gesetzes werden in erster Linie
zwischen den Verbanden der Leistungserbringer und der Versicherer
abgeschlossen.

2 Die Vereinbarungen Uber die nicht vollumfangliche Weitergabe der Verglinstigung
nach Artikel 56 Absatz 3bis des Gesetzes missen schriftlich abgeschlossen werden
und namentlich folgende Angaben enthalten:

a. Art und Umfang der Verglinstigung sowie Modalitaten zur transparenten
Dokumentation in den Belegen und Rechnungen;
b. Verwendungszweck der nicht weitergegebenen Verglinstigung, einschliess-
lich des Ziels zur Verbesserung der Behandlungsqualitat;
c. Modalitaten des Nachweises der Verbesserung der Behandlungsqualitat
3 Die nicht weitergegebenen Mittel werden in erster Linie zugunsten national
ausgerichteter Programme zur Verbesserung der Behandlungsqualitat eingesetzt.

4 Die Versicherer und Leistungserbringer missen das BAG Uber abgeschlossene
Vereinbarungen unverziglich informieren.



Art. 76¢ Rapport a I'OFSP

1 Die Versicherer erstatten dem BAG Bericht Gber die Einhaltung der Vereinba-
rung nach Artikel 76b. Sie reichen den Bericht unverziiglich nach Beendigung der
Vereinbarung dem BAG ein. Bei mehrjahrigen Projekten reichen sie jahrlich
Zwischenberichte ein.
2 Jeder Bericht sowie jeder Zwischenbericht enthalt mindestens folgende
Angaben:
a. Nachweis des Einsatzes der nicht weitergegebenen Verglinstigungen zur
Verbesserung der Behandlungsqualitat;
b. Evaluation der durch die Vereinbarung erreichten Verbesserungen gegen-
uber der urspringlichen Behandlungsqualitat.
3 Die Evaluation muss durch eine unabhangige Organisation unter Asnwendung
von wissenschaftlichen Methoden nach anerkannten Standards oder Leitlinien
durchgefiihrt werden.



Révision de I'art. 58 LAMal

0,07% Pramien

Tarifpartner:
LERB
K'Vers

Q'Vertrige
(58qa)

OITPTh / art. 56 HGM / art. 76
OAMal

Vereinbarung
nicht vollumfangl.
Weitergabe der
Vergiinstigung

*  Artund Umfang

Veriffentl.

Lol LI

Bericht an

(580,2)

Q'Vertrage:
Q'Messung
Q'Entwicklung
Verbess. Massn.
Uberpr. Einh.

Sanktionen

Komm & BR

Tarifpartner * Verwend.zweck
*  Modalitat zum
[ ]
LFRB Nachweis der
* K'Vers Verbesserung
der
Behandl.qualitat

* Nachweis Einsatz
*  Evaluation

berit:
*BR K'Vers
* Kantone ) Pat Drg
* LERB Kantone
* K'Vers Bund
(58¢,1,0)
Experten
(58b)
0
‘)é ‘
beauftr. 3.: beauftr. 3.: beauftr. 3.: .
* Entw. + Studien +Pro- :'"te'_mkt:
Q'Ind. (58¢, 1, ) gramme s
(s8¢, 1, b} (sc,1,f) | | FoeL9)
Dritte Dritte Dritte Dritte Dritte

Organisation Organisation Organisation
ur Umsetzung zur Umsetzung | | zur Umsetzung
& Koordination | | & Koordination | | & Koordination
Messorg. Messorg. Messorg. Messorg.

Q'Vereinb. Q'Vereinb. | LAft. 76b, ¢
(56.3bis) (56.3bis)

Organisation Organisation

ur Umsetzung zur Umsetzung

& Koordination | | & Koordination

Eval.org. Eval.org. Eval.org.
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Breves
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Themes de la retraite du comité

Anniversatire

Ftat des lieux

« Recommandations pour la création et l'exploitation de
registres de la sante

Q-Day 2020
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Mot de bienvenue
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Polnt 9

Constitution 1

* Les membres et les observateurs ont €té conviés a l'assemblée générale
par écrit, dans les délais (le 29 octobre 2019) et avec l'ordre du jour.

* Les conditions sont donc remplies pour la tenue d'une assemblée générale
conforme a la lot et aux statuts.

» Toutes les catéegories de membres sont représentées et l'assemblée est
apte a prendre des décisions, avec la répartition des voix sutvante:

« 28 voix par catégorie (cantons, fournisseurs de prestations, assureurs)
e ce quidonne un total de 84 voix
« et décision a la majorité simple
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Constitution 2

« Deésignation des personnes chargées du proces-verbal et du
déecompte des voix

» Reédactrice
Stephanie Fasnacht, responsable Secrétariat ANQ, Berne

e Scrutatrice

Vinciane Vouets, Direction de la santé publique et de la prévoyance
soclale, Canton de Berne
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Adoption du proces-verbal

» Proces-verbal de l'assemblée géneérale
du 21 mat 2019
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Budget 2020 et plan financier a partir de 2021

 Traitement et adoption du budget de 'ANQ 2020
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Remarques générales

* Tous les tableaux se rapportent a la situation au 21 novembre 2019.

» Les recettes Prestataires (comptes 3100-3102) sont calculées sur la base de la décision
prise par le comité en juillet 2019, soit 2,5 % pour les soins aigus et la réadaptation et la
statistique médicale, base 2018, pour la psychiatrie. Décision du 24 ao(t a la retraite du
comité: augmentation forfaitaire de 50 000 francs.

« 100 000 francs sont prévus au budget 2019 pour la poursuite du développement
stratégique (compte 6580).

¢ Quverture du nouveau compte 4010 Traduction Mesures: la valeur comparative BU19 de
139 500 Traductions est le total des comptes 4010 et 6581 (146 450 fr.).

« Les formations en réadaptation et en psychiatrie reposent sur des estimations fondées
sur les chiffres empiriques 2018.

« Le Q-Day sera payant pour la premiere fois et les recettes correspondantes sont prises en
compte sous le compte 3600 Formations.

* Augmentation des besoins en communication et des prises de position, en permanence
et de plus en plus affirmées, d'ou augmentation des charges (compte 6670).

* Prise en compte du portefeuille de prestations
* Les prévisions 2019 sont indiquées sans les éventuelles provisions.
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Kontenbezeichnung Budget 2019 Forecast 2019 Budget 2020

30 Vereinsbeitrage 517'245 516’717 520°359
31 Beitrage nat. Q-Vertrag 5’107'913 5'265'138 4'996'293
33 Implantatregister 40000 40’000 42’000
35+36 Einnahme div. 61’370 76’270 112’350
Total Einnahmen 5’726°528 5’898’125 5’671°002
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Kontenbezeichnung Budget 2019 Forecast 2019 Budget 2020

40 Leistungen 3'194°454
Messinstitute/Messungen

50+57 Salare 1'470'849
58 Spesen + lbrig. 82’000
Pers.aufw.

60 Fremdmieten 229’444
61 Unterhalt, Rep. + Ersatz 34’000
63+65 Sachvers. + 233’000
Verwaltungsaufw.

65 Informatikaufw. 169’999

ANQ | Assemblée générale novembre 2019

2'929'023

1'470'849
76’000

232340
25’000
224’200

141’999

2'943’386

1'527'594
125’900

221’600
25’000
236’400

161°000
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Kontenbezeichnung Budget 2019 Forecast 2019 Budget 2020

65 Leistungen Dritter 374’600 320’600 282’710
66 PR/Werbung 203’300 220’800 220'300
67 Ubriger Betriebsaufw. 32’000 39’000 39°000

68 Abschreibungen 86’000 65’200 54’200

69 Finanzaufw./-ertrag 7’000 7’000 7’000
Total Aufwiinde 6’116’646 5’752°011 5’844°090
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Kontenbezeichnung Budget 2019 Forecast2019 Budget 2020

Total Einnahmen/Ertrag 5726528 5898125 5'671'002
Total Ausgaben/Aufwand  6'116'646 5752011 5'844’090
Betriebserfolg -390°118 146’114 -173°088
80 a.o. Ertrag 0 0 0

81 a.o. Deb.verluste 0 0 0
Unternehmenserfolg -390’118 146’114* -173’088

*Prévisions 2019 (état : 21 novembre 2019) : sans les provisions et les éventuelles
corrections en lien avec la cléture des comptes annuels
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_ EK per 1.1.xx Verdanderung (+/-) EK per 31.12.xx

2017
2018
2019
2020
2021
2022
2023

Etat : 21 novembre 2019

2’058'788
1'873'821
1'852’960
1'999'074
1'825'986
1'482262
941’886

ANQ | Assemblée générale novembre 2019

-184'968
-20'861

+146'114
-173'088
-343'724
-540’376
-808'390

1'873'821
1'852'960
1'999°074
1’825’986
1'482°262
941’886

133’496
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Cotisations 2020

 Fixation des cotisations pour l'année 2020
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Divers
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