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Die Arbeitsgruppen der DGfM

Ein Sachstandsbericht

evor im Oktober dieses Jah-
Bres die ersten Ergebnisse
auf dem Herbstsymposium
vorgestellt werden, ist die Neu-
gierde natiirlich grof3. Wie ist der
aktuelle Stand, welche Fragestel-
lungen wurden aufgegriffen und
welche Zielausrichtungen wur-
den letztendlich ausgegeben?

Ein kurzer Sachstandsbericht soll
einen kleinen Vorgeschmack auf
den kommenden Herbst geben.

Der Schlichtungsausschuss

Die Arbeitsgruppe hatte viele
neue Entwicklungen zu diskutie-

Die Einbindung der Mitglieder in die
Gesellschaft und die Moglichkeiten, aktiv an
aktuellen Themen mitzuarbeiten, etwas zu
bewegen und eigene Ideen und Meinungen
einzubringen, wurde bei der DGfM schon
immer grof3 geschrieben. So wurden im
Rahmen des letztjdhrigen Herbstsymposiums
fiinf verschiedene Themen vorgestellt, zu
welchen je eine Arbeitsgruppe gebildet wurde —
hieran konnte sich jedes interessierte Mitglied
beteiligen.

Prof. Dr. med. Steffen Gramminger M.A.
Vorstandvorsitzender
Deutsche Gesellschaft fiir Medizincontrolling e. V.
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ren, kam doch im letzten halben
Jahr nochmals viel Bewegung in
die Sache. Wahrend sich die
Selbstverwaltungspartner auf ei-
nen Vorsitzenden des Bundes-
schlichtungsausschusses eini-
gen konnten, musste man hin-
sichtlich der zu klarenden Prii-
fungsmodalitédten allerdings die
Bundesschiedsstelle anrufen.
Hier scheinen die Fronten doch
erheblich verhartet zu sein. Aber
was machen eigentlich die Lan-
desschlichtungsausschiisse?
Wer blockiert hier wen? Kénnen
Streitfdlle unter 2.000 Euro iiber-
haupt vor Gericht gebracht wer-
den? Die Arbeitsgruppe wird si-
cherlich viele Informationen ge-
sammelt haben und wichtige
Hinweise geben konnen. Auch
inwiefern eine Einflussnahme
oder Positionierung der Gesell-
schaft bisher moglich wurde
oder zumindest vielleicht in Aus-
sicht steht.

Das Wirtschaftlichkeitsgebot
nach § 12SGBV

In vielen leistungsrechtlichen
Konflikten wird eine Entschei-
dung der Kostentrdger unter Ver-
weis auf den § 12 des SGB V ge-
troffen. Der Paragraph enthélt ei-
ne Vielzahl unbestimmter
Rechtsbegriffe und bietet gleich-
zeitig wenig Anhalt, aus welcher
Perspektive und nach welchem
Algorithmus die Wirtschaftlich-
keit der Erbringung einer Leis-
tung im konkreten Einzelfall zu
bewerten ist. Das Thema wurde
von der Arbeitsgruppe zunachst
eingegrenzt, um nicht in Kontro-
verse zu bereits bestehenden In-

stitutionen und deren Aufgaben
zu kommen. So wurde das Ver-
fassen eines Positionspapiers
zum Thema ,Wirtschaftlichkeit
und Qualitat aus sozialmedizini-
scher und 6konomischer Sicht
im stationdren Sektor (SGB V
§39)“ als gemeinsames Ziel der
Arbeitsgruppe ausgegeben. Da-
bei sollen ausgewdhlte Begriffe
aus den Formulierungen des § 12
SGB V operationalisiert und kla-
re Definitionen von Kernbegrif-
fen herausgearbeitet werden.

Ethische Aspekte der
Okonomisierung

Wie viel Okonomie vertrigt ei-
gentlich das Gesundheitssystem
und in welcher Form kénnen &rzt-
liche Medizincontroller ethische
Grundsitze arztlichen Handelns
in die Planung und Steuerung des
medizinischen Leistungsgesche-
hens einflielen lassen? Zur Zeit
wird innerhalb der Arbeitsgruppe
diskutiert, inwiefern es fiir die
DGfM moglich sein wird, eine be-
sondere Verantwortung beziig-
lich ethischer Grundsitze in der
okonomisierten Medizin zu iiber-
nehmen und dies im Rahmen ei-
nes Leitbildes oder eines Ehren-
kodex nach aufien zu vertreten.
Weiterhin werden ausgewdhlte
Handlungsfelder intensiv bear-
beitet, welche sich als besondere
Brennpunkte seit der DRG-Ein-
fiihrung und der gewollten Oko-
nomisierung hervorgetan haben.

Pay for Performance

Zunichst wurden verschiedene
Qualitdtsdimensionen betrach-
tet und zugeordnete Methoden



auf P4P-Tauglichkeit bewertet.
Aufgrund der Vielfaltigkeit der
bereits vorhandenen Qualitéts-
systeme wurde deutlich, dass
man gut beraten ist, die bereits
vorhandenen Systeme zu nutzen.
Die Arbeitsgruppe verstiandigte
sich auf die Erstellung eines ,,0f-
fenen Briefes“ an das Gesund-
heitsministerium, wobei hierbei
die personlichen Kontakte ge-
nutzt werden sollen. Im ,,Offenen
Brief“ soll zundchst auf die be-
reits vorhandenen Qualitdtssys-
teme sowie auf die internationa-
le Studienlage und Gutachten
verwiesen werden. Im Kern wer-
den dann verschiedene Thesen
strukturiert aufgearbeitet, wel-
che die Herausforderungen einer
qualitdtsorientierten Vergiitung
herausstellen sollen.

Demenz und deren
Finanzierung

Die Arbeitsgruppe beschiftigte
sich zundchst mit der Herstel-
lung von Kostentransparenz fiir
den Aufwand bei der Behand-
lung von dementen Patienten als
Nebendiagnose. Im ndchsten
Schritt sollen nach entsprechen-
der Analyse und bei bestétigter
Unterfinanzierung adaquate Ide-
en zur Verbesserung der Finan-
zierungssituation ausgearbeitet
werden. Im Rahmen des DRG-
Vorschlagsverfahren sollen hier-
bei konkrete Anderungsvor-
schldge entwickelt werden. Mog-
lich erscheinen dabei die Einfiih-
rung einer Komplexbehandlung
oder eines Zusatzentgeltes, eine
Aufwertung der Demenz-ICD in
der CCL-Liste sowie geeignete

DGfM Herbstsymposium

Hockenheim. Die DGfM 1ad wieder
zum Austausch der Medizincontrol-
ler ein. Im Frankfurt Marriott Hotel
findet am 27. und 28. Oktober 2014
das 14. Herbstsymposium statt. Un-
ter dem Motto ,,DRG-System 2015 —
Move in the right direction” wird es
wieder viele Gelegenheiten geben,
um zu diskutieren, Erfahrungen
auszutauschen und praxisbezoge-
ne Hinweise zu bekommen.

Das Herbstsymposium teilt sich

wie folgt auf:

® Montag, 27. Oktober 2014
PEPP-Herbstsymposium

® Dienstag, 28. Oktober 2014
DRG-Herbstsymposium

Durch das Programm des PEPP-

Herbstsymposiums fiihren Ass.

Jur. Erika Raab und Dr. med. Claus

Wolff-Menzler M.A., Leiter des

FEPP (Fachausschuss Entgeltsys-

tem Psychiatrie/Psychosomatik)

der DGfM. Hier ein kleiner Auszug

aus dem Vortragsprogramm fiir

das PEPP-Herbstsymposium:

e Mit Pepp - Erfahrungen eines
Optionshauses

® PEPP-Mengengefiige und Be-
gleitforschung (Bericht aus dem
VIPP-Projekt)

® PEPP-Kodierung und Prozessent-
wicklung

® Erfolgreiche = PEPP-Budgetver-
handlungen 2015

® Das PEPP-Entgelt-System aus
dem Blickfeld der Management-
beratung: Chancen, Risiken und
Strategien

® PEPP meets IT: Abbildung der
PEPP-Logik in digitalen System-
landschaften

® MDK-Priifungen und Priifanldsse

® Kostentrdgerrechnung PEPP -
ein Praxisbericht

® Ergebnisse 2014 des FEPP (Fach-
ausschuss Entgeltsystem Psych-
iatrie/Psychosomatik) der DGfM

® Entgeltsystem Psychiatrie/Psy-
chosomatik 2015

Das Programm fiir das DRG-

Herbstsymposium am 28. Oktober

2014 steht ebenfalls schon fest:

® Qualitatsorientierte Vergiitungs-
systeme: Wachsen Qualitdtsma-
nagement und Medizincontrol-
ling zusammen?

® Unterfinanzierung von Notauf-
nahmen

® Ergebnisse 2014 der DGfM-Ar-
beitsgruppen (1. Teil)

® Entgeltverhandlungen

® Ergebnisse 2014 der DGfM-Ar-
beitsgruppen (2. Teil)

® Medizincontroller als Geschafts-
fiihrer

® G-DRG-System 2015

Weitere Informationen unter:
www.medizincontroller.de

Anderungen in den Deutschen
Kodierrichtlinien. Die Entschei-
dung fiir oder gegen den einen
oder anderen Vorschlag wird
sehr stark vom Analyseergebnis
abhangen.

Wir diirfen gespannt sein, was
die Arbeitsgruppen in den fol-
genden Monaten bis zum Herbst-
symposium noch weiter ausar-
beiten werden und den Teilneh-
mern prasentieren kénnen. Freu-
en Sie sich auf spannende Vor-
trdge und interessante Informa-
tionen. m

Prof. Dr. med. Steffen Gramminger, M.A.
Vorstandvorsitzender der

Deutschen Gesellschaft fiir
Medizincontrolling e. V.

Terminhinweise

18. September 2014

Sitzung der Arbeitsgruppe
»812 SGB V Wirtschaftlich-
keitsgebot® in Frankfurt/Main

25. September 2014
Fortbildung Regionalverband
West: ,Juristisches Update“
in Herne

27. bis 28. Oktober 2014
14. Herbstsymposium ,,DRG-
System 2015 in Frankfurt/Main

28. Oktober 2014
Mitgliederversammlung der
Deutschen Gesellschaft fiir
Medizincontrolling e.V. in
Frankfurt/Main

20. November 2014
Fortbildungsveranstaltung
des RV  Westdeutschland:
»DRG-Update 2015 Kompakt*
in Wermelskirchen

20. bis 22. November 2014
Intensivseminar Medizincont-
rolling in Zusammenarbeit mit
der Universitdt Heidelberg

24. November 2014

MDK- und Erlésmanagement
in Zusammenarbeit mit der
Universitat Heidelberg
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