Medizinischer Dienst
Kliniken und Patienten profitieren

Die Strukturprifungen sind teilweise aufgrund ihres hohen Aufwandes immer noch umstritten. Der
Medizinische Dienst Berlin-Brandenburg beobachtet jedoch, dass die Krankenhauser durch dieses
Instrument ihre Versorgungsqualitat verbessern.

Von Dr. Norbert Fuhr, Dr. Andreas Heinig, Dr. Birgit Heukrodt

Ein wesentliches Ziel des MDK-Re-
formgesetzes von 2020 war, bessere und
unabhingigere Krankenhauspriifungen
durch den Medizinischen Dienst zu er-
moglichen. Der Medizinische Dienst
Berlin-Brandenburg (MD BB), der aus
dem MDK hervorgegangen ist, sollte
regelméBig Strukturmerkmale von ab-
rechnungsrelevanten OPS-Kodes in
Krankenhdusern priifen, um die einzel-
fallbezogenen Abrechnungspriifungen
in Krankenhdusern zu reduzieren.

Start mit Hirden im ersten
Antragsjahr 2021

Der Start der OPS-Strukturpriifungen
im Jahr 2021 war fiir die Krankenhduser
in Berlin und Brandenburg sowie den
MD BB herausfordernd, da beide Seiten
nur wenig Erfahrungen mit Kranken-
hausstrukturpriifungen hatten. Nach
anfénglichen Schwierigkeiten wurden
Regelungen und Inhalte der zugrunde
liegenden StrOPS-Richtlinie konkreti-

siert. Heute kooperieren Krankenhéuser
und Medizinischer Dienst (MD) profes-
sionell und respektvoll. Damit reduzie-
ren sie Friktionen und verbessern den
Priifablauf kontinuierlich.

Der MD BB begegnete den zahlrei-
chen anfénglichen inhaltlichen sowie
verfahrenstechnischen Fragen der Kran-
kenh#user zu den Priifungen mit einem
konstruktiven Austausch und Beratun-
gen. Im personlichen Kontakt gelang es,
Losungen zu finden und gegenseitiges
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Verstandnis zu fordern. Im Antragsjahr
2021 wurden durch den MD BB insge-
samt 92,2 Prozent der Antrdge positiv
beschieden. Die Ablehnungsquote lag
bei 7,8 Prozent.

Weniger Auftrage, mehr
bestandene Prifungen in 2022

2022 wurden 40 Prozent weniger Antra-
ge gestellt. Dies hatte zwei Griinde: Zum
einen erhielten die Krankenhéuser im An-
tragsjahr 2021 fiir bestimmte OPS-Kodes
eine zweijdhrige Bescheinigung zur Ab-
rechnung mit den Krankenkassen, zum

StrOPS-RL 2023. Dadurch konnten die
Antragsarten reduziert und die StrOPS-
RL tibersichtlicher gestaltet werden. Zu-
dem wurde das Verwaltungsverfahren
durch den Medizinischen Dienst ge-
stirkt. Durch die gesetzlichen Anderun-
genin § 275 d SGB V wurde zudem das
Verwaltungsverfahren durch den Medi-
zinischen Dienst untermauert.

Uber g5 Prozent positive
Bescheide in 2023

Wieder mehr Antrage wurden 2023 beim
MD BB zu OPS-Strukturpriifungen ge-

Beide Seiten haben viel gelernt

und dazu beigetragen, dass die
Strukturprifungen inzwischen fur
mehr Gerechtigkeit bei der Abrechnung
von Krankenhausleistungen sorgen.

anderen wurden OPS-Kodes, die im vor-
herigen Antragsjahr aufgrund nicht erfiill-
ter Strukturmerkmale negativ bewertet
wurden, im Antragsjahr 2022 nicht erneut
beantragt. Der MD BB beschied im An-
tragsjahr 2022 insgesamt 96,2 Prozent
der Antrége positiv. Die Ablehnungsquo-
te lag mit 3,8 Prozent unter der Ableh-
nungsquote des vorherigen Antragsjahrs.

Anpassungen der
StrOPS-Richtlinie fir 2023

2023 wurden Anpassungen an der
StrOPS-Richtline vorgenommen, basie-
rend auf den Erfahrungen der OPS-Struk-
turpriifungen in den Jahren 2021 und
2022. Die StrOPS-RL 2023 wurde an die
neuen gesetzlichen Bestimmungen durch
das Krankenhauspflegeentlastungsgesetz
(KHPfIEG) angepasst, um die Abrech-
nung von OPS-Kodes zu vereinfachen.
Der bisher zweistufige Priifansatz mit
Planungspriifung und einer nachfolgen-
den Strukturpriifung nach Planungsprii-
fung entfiel zum 30. April 2023 in der
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stellt, da die zweijahrige Laufzeit der Be-
scheinigungen ablief. Auffillig war, dass
weiterhin in mehr als 50 Prozent aller
Antriage Unterlagennachforderungen bei
den Krankenhéusern notwendig waren.
Die Ablehnungsquote im Ausgangs-
verfahren der OPS-Strukturprifungen
im Jahr 2023 betrdgt 5,2 Prozent. Aktu-
ell erfolgt die Widerspruchsbegutach-
tung der im Ausgangsverfahren negativ
beschiedenen Antrige. Bereits im Aus-
gangsverfahren wurden vom MD BB
vor einem Negativbescheid gezielt Un-
terlagen bei den Krankenhédusern nach-
gefordert. Werden durch die Kranken-
héduser mit den Widerspriichen relevante
neue Unterlagen und Nachweise zum
Beleg der Einhaltung der OPS-Struktur-
merkmale eingereicht, kann der MD BB
auch im Jahr 2023 oftmals einen positi-
ven Widerspruchsbescheid ausstellen.
Dies war bisher in 95,2 Prozent der ent-
schiedenen Widerspriiche der Fall.
Die derzeitige Ablehnungsquote, un-
ter Berticksichtigung der Widerspruchs-
begutachtungen, betrigt 2,7 Prozent

(Stand Marz 2024). Da sich aktuell noch
zwolf Widerspriiche in Bearbeitung be-
finden, kann eine finale Ablehnungsquo-
te fiir das Antragsjahr 2023 noch nicht
angegeben werden. Tendenziell wird ei-
ne im Verlauf niedrigere Ablehnungs-
quote erwartet. Im StrOPS-Antragsjahr
2021 betrugt die finale Ablehnungsquo-
te 7,8 Prozent und im StrOPS-Antrags-
jahr 2022 3,8 Prozent (Abbildung).

Zusammenarbeit mit den
Krankenhausern

Mit den OPS-Strukturpriifungen koope-
rieren Krankenh&user und der MD BB in
neuer Qualitit, das Miteinander ist routi-
niert. Offene und respektvolle personli-
che Kontakte haben zu Losungen und ge-
genseitigem Verstdndnis gefiihrt. Jahrli-
che Informationsveranstaltungen mit den
Landeskrankenhausgesellschaften Berlin
und Brandenburg zu den Aktua-
lisierungen der StrOPS-Richtlinie unter-
stiitzen die Zusammenarbeit. Zudem
erfolgte im Jahr 2023 erstmalig eine Kun-
denbefragung des MD BB gegeniiber
den beauftragenden Krankenhdusern, um
moglichen weiteren Optimierungsbedarf
in der bisher bereits konstruktiven Zu-
sammenarbeit zu evaluieren.

Beide Seiten haben viel gelernt und
dazu beigetragen, dass die Strukturprii-
fungen inzwischen fiir mehr Gerechtig-
keit bei der Abrechnung von Kranken-
hausleistungen sorgen. Die im Jahr
2022 auf 96,2 Prozent gestiegene Posi-
tivquote und eine in &hnlicher Hohe lie-
gende Zahl in 2023 belegen fiir die
gepriiften Bereiche, dass der Versor-
gungsstandard erhéht werden konnte.
Mit Genehmigung der StrOPS-Richt-
linie in der Version 2023 hatte der Me-
dizinische Dienst Bund als Richtlinien-
geber relevante Unklarheiten gegentiiber
den ersten Richtlinienversionen beho-
ben. Die Krankenhéuser haben zudem
beispielsweise Standard Operating Pro-
cedures (SOP) erstellt oder angepasst,
Kooperationsvertrige abgeschlossen,
qualifiziertes Personal eingestellt sowie
dem MD vollstidndigere und aussage-
kréftigere Unterlagen vorgelegt. Somit
konnte beispielsweise im Bereich der
intensivmedizinischen Versorgung so-
wie der Schlaganfallversorgung die Ver-
sorgungsqualitdt verbessert werden.
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Zum 16. Februar erfolgte die Ver6ffent-
lichung der StrOPS-RL in der Version
2024 nach vorheriger Genehmigung
durch das Bundesgesundheitsministeri-
um (BMG). Diese Richtlinienversion
beinhaltet, im Vergleich zu den Vorjah-
ren, deutlich weniger Anpassungen. Fiir
den MD BB ein Zeichen der nun zuneh-
mend einsetzenden Routine in dem
Priifverfahren.

Moglichkeiten zur
Verbesserung aufgedeckt

Die Aussagen werden durch die Kun-
denbefragung unterstiitzt. Die Kranken-
hiuser beméngeln vor allem die biiro-
kratischen Verwaltungsvorgaben und
die spite Richtlinienfreigabe durch das
BMG in den Vorjahren.
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Die Krankenhiuser schétzen jedoch die
Faktoren, die der Medizinische Dienst
BB direkt beeinflussen kann, wie den
Ablauf der Terminvereinbarungen fiir
Vor-Ort-Termine, den wertschétzenden,
sachlichen Umgang der Begutachten-
den wihrend der Vor-Ort-Priifungen im
Krankenhaus sowie den Internetauftritt.
Auch die inhaltliche Nachvollziehbar-
keit und Verstiandlichkeit der Gutachten
sowie Bescheide werden von den Kran-
kenhéusern positiv bewertet.

Der MD BB wird zusitzlich zu den
Informationsveranstaltungen mit den
Landeskrankenhausgesellschaften Ber-
lin und Brandenburg ein Handout
mit den relevanten Anderungen der
StrOPS-Richtlinie zur Verfiigung stel-
len, um auch jene Krankenhduser von
den Anderungen der Richtlinie proaktiv
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zu informieren, die nicht an den Veran-
staltungen teilnehmen konnen.

Die Strukturpriifungen bedeuten
Aufwand fiir Krankenhduser und MD.
Der Nutzen fiir die Versorgung rechtfer-
tigt diesen Aufwand. Denn gute Versor-
gung erfordert gute personelle und
strukturelle Ausstattung. Heraus-
forderungen bleiben bestehen: Die
OPS-Strukturpriifungen miissen konti-
nuierlich weiterentwickelt werden.
Strukturmerkmale sollen beispielsweise
noch eindeutiger formuliert werden und
keine Interpretationsspielraume zulas-
sen. Das Antragsverhalten der Kranken-
hauser wird schwer kalkulierbar blei-
ben. MD und Krankenh&user brauchen
daher weiter personelle Flexibilitit bei
den Priifungen. Eine weiterhin gute
Kommunikation auf allen Ebenen
bringt nicht nur die Kliniken und den
MD voran, sondern sichert den Patien-
ten eine qualitativ bessere Behandlung.

Dr. Norbert Fuhr

Facharzt fur Gynakologie und Geburtshilfe,
Sozialmedizin, Arztliches Qualitdtsmanagement
Regionalleiter Qualitatsprifungen im Krankenhaus
Medizinischer Dienst Berlin-Brandenburg

E-Mail: norbert.fuhr@md-bb.org

Dr. Andreas Heinig

Facharzt fur Viszeralchirurgie,

Sozialmedizin, Arztliches Qualitdtsmanagement
Regionalleiter Qualitatsprifungen im Krankenhaus
Medizinischer Dienst Berlin-Brandenburg

E-Mail: Andreas.heinig@md-bb.org

Dr. Birgit Heukrodt

Facharztin fir Chirurgie,

Sozialmedizin, Arztliches Qualitdtsmanagement
Medizinischer Dienst Berlin-Brandenburg
E-Mail: Birgit.heukrodt@md-bb.org

https://bit.ly/bibman_linkedin

| BIBLIOMEDMANAGER

Folgen Sie uns jetzt
auch auf LinkedIn!

fawzl2024 647





