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Gespanntes Warten
auf das Unbekannte

Was fiir die Vorbereitung auf Strukturpriifungen
gemaR § 275d SGB V wichtig ist

Von Jens-Uwe Fiildner

eit genau einem Jahr liegt er
S nun auf den Tischen der Me-

dizincontroller ~und Ge-
schéftsfithrer in den Krankenh&u-
sern, aber auch bei den betroffenen
Priifern des MD(K): Der Entwurf zur
,Richtlinie des Medizinischen
Dienstes des Spitzenverbandes
Bund der Krankenkassen (MDS)
nach § 283 Absatz 2 Satz 1 Nr. 3
SGBV fiir die regelméfSigen Begut-
achtungen zur Einhaltung von
Strukturmerkmalen von OPS-Kodes
nach § 275d SGB V*

Was fiir den Leser des Titels bereits
etwas sperrig klingt, ist fiir die Kran-
kenhduser , Sprengstoff mit Zeitziin-
der”, denn aktuell ist der 31.12.2021
fiir alle Krankenhduser und auch
den MD(K) als Priifinstanz der finale
Endpunkt der Priifungen. Gelingt es
den Krankenh&usern bis zu diesem
Datum nicht, die begehrte positive
Bescheinigung iiber die Einhaltung
der Strukturvoraussetzungen be-
stimmter (entgeltrelevanter) OPS
vorzuweisen, dann erfolgt ein Aus-
schluss dieser OPS von der Vergii-
tung im Jahr 2022.

Das Dilemma

Auch vor der rechtlichen Legitimie-
rung durch Schaffung des neuen
§ 275d SGB Vim Rahmen des vielbe-
achteten MDK-Reformgesetzes wa-
ren Strukturpriifungen in praxi be-
reits existent und je nach Region und

Interpretation des jeweiligen MDK
ein grofSer Zankapfel oder probates
Hilfsmittel fiir das Schaffen von
Rechtssicherheit auf allen Seiten.
Hier sollte die o.g. Richtlinie fiir
grofitmogliches Mafs an Verbind-
lichkeit und Einheitlichkeit im Bun-
desgebiet sorgen. Allerdings befin-
det sich die Verabschiedung der
Richtlinie in Verzug, da sie bis zum
28.02.2021 vom BMG in Kraft gesetzt
werden sollte. Fiir alle an der prakti-
schen Umsetzung Beteiligten be-
deutet jeder Tag Verzogerung eine
weitere Komprimierung des mogli-
chen Priifzeitraums (> Abb.1).

Das dies auch dem MDS bewusst ist,
zeigt die Formulierung unter 4.1 des
vorliegenden Entwurfs zur MD-
Richtlinie, in der es u.a. heifdt: ,Da-
mit die Priifungen jeweils zeitge-
recht durchgefiihrt werden kénnen,
miissen diese von den Kranken-

hdusern mdoglichst friihzeitig beim
Medizinischen Dienst beantragt
werden. Nach Inkrafttreten dieser
Richtlinie ist die Beantragung einer
Priifung bei dem zustdndigen Medi-
zinischen Dienst jederzeit moglich.
Eine frithzeitige Beantragung der
Priifung schafft fiir das Krankenhaus
Planungssicherheit iiber die im Fol-
gejahr abrechenbaren Leistungen
und ermdglicht dem medizinischen
Dienst eine zeitgerechte Erledigung
der Priifungen.”

Was ist im Krankenhaus zu tun?

Auch wenn der regulative Rahmen
fiir die Durchfiihrung der Priifung im
Form einer rechtsverbindlichen
Norm aktuell noch aussteht, sind
umfangreiche Aufgaben in Vorberei-
tung auf die Strukturpriifung bereits
zu erledigen. Insbesondere miissen
alle Beteiligten im Krankenhaus auf

den - fiir die Meisten- neuen Them- P
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Abb.1: Zeitstrahl der Strukturpriifungen in 2021
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enkomplex der Strukturpriifung vor-
bereitet und fiir die hohe Erlos-
relevanz der Komplex-OPS sensibili-
siert werden. Eine erfolgreiche Struk-
turpriifung wird kaum wie bisher ,,im
Vorbeigehen” zu erreichen sein, son-
dern erfordert ein klares Bekenntnis
aller involvierten Ebenen sowie des
drztlichen und pflegerischen Ma-
nagements zu diesem Unterneh-
mensziel. Aus den Erfahrungen der
DGfM-Mitglieder im RV Mittel-
deutschland lasst sich auch die Emp-
fehlung ableiten, insbesondere in
Hiusern mit einer hohen Zahl an er-
losrelevanten Komplex-OPS, jeweils
ein interdisziplindres Team unter
Leitung des Medizincontrollings pro
OPS zu bilden und diesem die Vorbe-
reitungen auf die Priifungen zu iiber-
tragen. So wird eine grofitmogliche
Sachndhe gewihrleistet und der
arztlich/pflegerische Sachverstand
gezielt nutzbar. Dies gilt vor allem fiir
erstmalig zu erbringenden Komplex-
OPS, beispielsweise bei Verdnderun-
gen im Leistungsportfolio.

Ein weiterer wichtiger Punkt in der
Vorbereitung ist die Mitteilung- und

Anzeigepflicht als Obliegenheits-
pflicht des Krankenhauses. Es emp-
fiehlt sich daher bereits jetzt, diese
Meldungen vorzubereiten um direkt
nach Verdffentlichung der MD-
Richtlinie proaktiv auf die Kostentra-
ger zuzugehen und die Etablierung
neuer Komplex-OPS anzuzeigen
bzw. mitzuteilen, sodass die Voraus-
setzungen der Strukturmerkmale
vollumfanglich erfiillt werden.

Unterstiitzung durch die DGfM

Alle Fragestellungen rund um das
Thema Strukturpriifungen sind ein
Schwerpunkt in den Fortbildungsver-
anstaltungen des Jahres 2021 der ein-
zelnen Regionalverbénde. Hier wird
versucht, durch einen hochgradig be-
setzten Referentenkreis alle Fragen
und Probleme der Teilnehmer zu be-
antworten. Dabei wird bei der Aus-
wahl der Referenten bewusst darauf
geachtet, komplexe Themenfelder
von allen Seiten zu beleuchten und
bewusst eine unparteiische Position
einzunehmen. Ein grofier Vorteil ist
zusitzlich der direkte Austausch mit
Kollegen aus anderen Krankenhdu-
sern und Institutionen, welcher von

den Teilnehmern regelméafig als ext-
rem wichtig und fruchtbar beschrie-
ben wird. Damit bietet die DGfM
ideale Plattformen zum Netzwerken
und gegenseitigem Austausch, so-
wohl im Grofien als grofste Fachge-
sellschaft im Bereich Medizincontrol-
ling als auch im Kleinen durch die Or-
ganisation und Veranstaltungen in
den entsprechenden Regionalver-
binden. m
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LEITFADEN FUR KRANKEN-
HAUSBERATUNG

Bislang wurde die Beratung speziell in Krankenhdusern wenig
erforscht. Dieses Fachbuch geht daher auf die speziellen
finanziellen Rahmenbedingungen und die organisatorische
Dynamik in Krankenhdusern ein und entwickelt einen Leitfaden
fur Krankenhausberatung, der die krankenhausspezifischen
Besonderheiten beriicksichtigt.

Krankenhausberatung

Ein Leitfaden

Prof. . Wilma popy

Beinhaltet sind Kapitel u. a. zu finanziellen organisatorischen
Besonderheiten von Krankenhdusern, Beratungsgrundladen
sowie kommunikative Grundlagen, Interne Beratung und Super-
vision und Coaching.
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