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Institute off Medicine Report (9/12) 
$750 B Wasted in Healthcare
 $55 B = Missedd Prevention Opportunities
 $75 B = Fraud
 $190 B = Ad ffdministrative Inefficiency

Department of Justice Department of Justice 
 $231 B = Healthcare Fraud
 $3$31 B = Mededicacal ID Thefte t







 Instant patient identification Instant patient identification
 Accurate link between patients and institutional medical 

records
Elimination of duplicate and overlaid records
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 Rapid accessibility to patient medical history
 Potential
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 reduction 
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in adverse events and medical errors due 

to lack of patient information
 Reduction in claims denials
 Faster access to key medical record data
 Integration with legacy systems with nominal IT costs Integration with legacy systems with nominal IT costs
 Audit trail through a course of treatment that crosses 

multiple organizations
 Reduction in unnecessary/duplicate diagnostic tests or Reduction 
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A   i  id i Accurate patient identity
 Reduced medical record maintenance costs 
(duplicate/overlaid)(duplicate/overlaid)

 Streamlined administrative processing
Increased awareness of provider brand, in 

and out 
Increased 

of the 
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service 
of 
area
provider brand, in 

 Strenggthened voluntar
relationships

yy phyp ysician/referral 

 Ability to support value‐added service to 
patient community



osP itive identification at  ni it ai  l i t ti P iti  id tifi ti   t i iti l registration
 Secure and portable health record
 Personal ownershipp and control of access to 
medical records

 Easier and faster registration
 Improved and faster treatment and medical care
Positive 
Improved and faster treatment and medical care

 identification for payer coverage, 

Ac
treatment, 

celerated 
and billing
treatment in emergencies Accelerated treatment in emergencies

 Audit trail through a course of treatment that 
crosses multipple orgganizations



osP i i  id ifi i   f  h  i d P itive identification of the insured
 Verification of eligibility and health plan 
informationinformation

 Reduction in medical fraud
Reduction of duplicate tests and reduction in  Reductio
payments

n of duplicate tests and reduction in 

 Enforced formularyy comppliance
 Immediate adjudication at point of care
 Potential 

d
integration with health savings 

account (HSA) cards



f Highly secure identity credential for both 
physical and logical access

l b l Single sign‐on capabilities (red h lduction in help 
desk calls/password management 
requirements)

 Link to other employee services (ID badge, 
park fking, cafeteria)
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Europe & CIS
• France (60M, 600k pros)
•Germany (80M, 735K pros)
• Slovenia (2.1M, 70K pros)
• Belgium (11
•U 2M)
• Finlan
• Swede

AmericasAmericas
•Mexico (3.7M)
•Antigua (55K)

•

Asia
•China (110M)
•Taiwan (24M, 150K professionals)

Africa
•Algeria (7M + tokens for professionals)•Algeria (7M + tokens for professionals)
•Gabon (1.5M)



f France: Processing costs reduced from € 1.74 
to € .27 @ 1B transactions = €1.4B saved/yr.

 Germany: Fraud reduced € 250M/yr.

 Taiwan: Reduced administrative costs to 2%, 
th l h ldhe lowest in the world.



 Mt. Sinai, NYC: Eliminated $1.8M in 
duplicate records clean‐up every other year.

 Memorial Hosp., NH: Medical record error 
d fdrop from 7% to 1%; Ad ddmission time drop 
from 22 min. to 3 min – saving $574K/yr.



 HIPPA Privacy Rule & Security Requirements
 Assuring a patient’s health info is properly 
protected, controlling access and use.

 Meaningful Use Stage One
 Privacy & Security of EHRs

 DEA ePrescribingControlled Substances
 Allows compliance, ensures security

 Proposed: Medicare Common Access Card



Nationwide f f  standard for healthcare use of 
smart cards using open, publicly available, 
non‐proprietary stand ddards.
 Protect patients, saves money for payers, strong 
security and privacy for all.



Thank You!

Kelli 
k k

Emerick 
lkemerick@secureIDcoalition.org


