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Worum geht es?

Definition

"To create a business case for quality improvement through
a compelling set of incentives that would drive
breakthrough improvements in the quality and experience of
health care"

Integrated Healthcare Association (IHA), 2006
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Worum geht es?

Definition

Pay for Performance

}

Erfolgsorientierte
Vergutung

}

Klinische Performance
Patientenzufriedenheit

Reduzierung Folgekosten/
veranlasste Leistungen

Nachhaltigkeit der Behandlung

Public Reporting

Qualitatsmonitoring
Fehlerreports

Ratings
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Vergutungsform

(Auswahl)

Worum geht es?
Vergutungsformen und ihre Anreize

Erwlunschter Effekt

Quelle: Amelung, V.E., 2009
Unerwinschter Effekt

Festgehalt

Kopfpauschale

Fallpauschale

Einzelleistung

+

Anreiz zur Gesunderhaltung

Anreiz zur Gesunderhaltung

Keine Wirtschaftlichkeitsanreize

Warteschlangen

Risikoselektion

Erfolgsorientierte Vergltung

+ Wirtschaftlichkeitsanreize Kostenverlagerung

+ Geringe Verwaltungskosten Qualitatsgefahrdung

+ Kein Anreiz zur Unterlassen erwiinschter
Leistungsausweitung Leistungen

+ Wirtschatftlichkeitsanreize Upcoding

Kostenverlagerung

+ Leistungsorientierte Vergutung Unerwtiinschte

+ Produktivitat- und Leistungsausweitung
leistungssteigernd "Rosinenpicken"

+ Qualitatsverbesserung Messprobleme

+ Arztinteresse und Patienten Hohe Administrationskoste

interesse sind deckungsgleich




Worum geht es?

Die erste Saule: Erfolgsorientierte Vergutung

Elemente einer erfolgsorientierten Vergiitung in einem modular
aufgebauten Vergiitungssystem

Ergebnisorientierter
Bonus

Spezialleistungen
(inklusive Hausbesuche)

Komplexgebiihr
(fiir haufige und standardisierbare
Leistungskomplexe, inklusive
Privention)

Fallpauschale
(deckt auch Fixkosten)
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Worum geht es?
Kernproblem: Indikationsauswahl und -stellung

Indikations- Indikations-
auswahl stellung
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2 Ausgewahlte Beispiele
3
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Ausgewahlte Beispiele

§ 136 Abs. 4 SGB V:
Qualitatsbezogene Zu- und Abschlage

Vergutungs-
Einheits- zuschlag Mittelwert =
vergutung % by
ohne Qualitits- Vergutungs- . alter Ve‘r.gu-
bezug (BEGO) abschlalg tungshohe
/
Zi?1 re Eg&;’;‘:;:psg Finanzneutrale Umverteilung des
Honorars nach Qualitatskriterien
mafnahme
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Erstes Beispiel

§8136.4 SGB V: Verg¢tungsredg
Ultraschalluntersuchung in der Schwangerschaft

Euro-GeblUhrenordnung:

' GOP 01770: 106.23 (
. GOP 01772: 378110

Altes Gerat mit
64 Graustufen

Strukturen sind
unscharf

_________________________________________________________________

I Unterer Bildteil
liegt im Schatten

Neues Gerat mit
256 Graustufen

__________________________________________________________________

- Vergutung mit Abschlag:
. GOP 01770: 90,00 4 (- 16,23 ()
. GOP 01772: 30,00 4 (- 07,81 0)

__________________________________________________________________

Klare Strukturen

Bild gut zu erkennen
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Zweites Beispiel

§ 140c Abs. 2 SGB V

"Die Vertrage zur integrierten Versorgung kdnnen die
Ubernahme der Budgetverantwortung insgesamt
oder fur definierte Teilbereiche (kombiniertes Budget) vorsehen.
Die Zahl der teilnehmenden Versicherten und deren Risikostruktur
sind zu berucksichtigen. Erganzende Morbiditatskriterien sollen in
den Vereinbarungen bertcksichtigt werden."
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Zweites Beispiel

§ 140c SGB V-

Netzwerk psychische Gesundheit (NpG)

AErreichbarkeit rund um die Uhr
APersonlicher Ansprechpartner im Netz
ATrialog: Einbeziehung der Familie und Angehdrigen

‘ Erganzung zur haus- u. facharztlichen Versorgung

TK-Versicherte mit
psychischen Erkrankungen
Potenzial 2009: ca. 500.000

Versorgung tUber das GKV-Mal3 hinaus
g AGeringe Wartezeiten

Azuhause-Behandlung ("Need-adapted treatment")
AStabilisierung vor Ort, in der Krise Riickzugsraum/Krisenpension

AHausliche psychiatrische Fachkrankenpflege
ASoziotherapie, evtl. Psychotherapie (Kurzzeit)
APsychoedukation, auch fiir Angehérige

‘ Flexible, bedarfsgerechte Leistungen
—

Versicherte (ca. 7%) .
— Vernetzung zu komplementaren Angeboten
TK-Versicherte mit chronischen Aambulante Rehabilitation
psychischen Erkrankungen ABetreutes Wohnen
Potenzial 2009: ca. 300.000 Versicherte ABerufliche Wiedereingliederung T
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Zweites Beispiel

§ 140c SGB V:
Netzwerk psychische Gesundheit (NpG)

Kosten- und Risikoverteilung ("risk sharing")

Ve

T K

M-

rtragsnehmer ¢bernimmt die Kosten f ¢r
Koordinationsleistungen, Berichtswesen, Q-Monitoring (z.T.)

Hausliche Krankenpflege (HK)

Soziotherapie (ST), Psychoedukation

Krisenpension / Rickzugsraum

Psychotherapie, sofern nicht in Regelversorgung

KHS-Aufenthalte und Behandlung in psychiatrischen Institutsambulanzen (PIA)

cberni mmt (weiterhin) die Kosten fg¢gr €
Ambulante Versorgung (z.B. hausarztlich, psychiatrisch, neurologisch und psychotherapeutisch - KV-
Abrechnung)
Stationare, teilstationare, PIA-Leistungen auf3erhalb der Versorgungsregion (Anlage A) +
Zwangseinweisungen
Alle stationaren, teilstationaren und sonstigen Leistungen auf3erhalb F-Diagnosen
Ambulante Rehabilitation
Arzneimittel (ambulant + stationar), Heil- und Hilfsmittel

Krankengeld

Q-Monitoring (Patientenbefragung, Angehérigenbefragung), wiss. Evaluation I
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Zweites Beispiel

§ 140c SGB V:
Netzwerk psychische Gesundheit (NpG)

Vergutungsgruppen 1-6 = prognostizierte Leistungsausgaben (LA)
stationar, teilstationar, Psychiatrische-Institutsambulanzen (PIA)

LA (Prognose)

O 01 A W DN PP

56 Mio.
15 Mio.
17 Mio.
16 Mio.
10 Mio.
19 Mio.

C\ C CN C N N

Versicherte

O 01 A W DN P

191.988
17.337
11.333

8.105
2.273
3.358

"Kopfpauschale"
per Hochrechnung
auf 2009

= "IV-Budget"

pro Kopf /Jahr / VG

pro Kopf U
294
859 u

1.512 U

1.980 U

4.704 0

6.117 U

O 01 A WO DN P
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Drittes Beispiel
§ 140a SGB V:

IGV-Netzwerk fur Kopfschmerzpatienten

AVertragspartner: Schmerzklinik Kiel
tbernimmt Kooperation und Koordination
fir Rehabilitation mit derzeit 225
niedergelassenen Arzten

Alndikationen: chronischer Kopfschmerz

AErfolgsparameter:
V Weniger/kirzere Arbeitsunfahigkeit
V Patientenzufriedenheit

ABonus/Malus-Regelung nur
anwendbar bei Mitgliedern mit
Krankengeldanspruch | FINANGIAL 11 MES
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Drittes Beispiel
§ 140a SGB V:
IGV-Netzwerk fur Kopfschmerzpatienten
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