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Erwartungen der Krankenhauser

1. Korrekturen des Krankenhausfinanzierungsreformgesetzes (KHRG)

- Morbiditatsrisiko von den Krankenhausern nehmen
- Veranderungswert ohne Einschrankungen anwenden

2. Stabilitat und Planungssicherheit schaffen

- keine kurzfristige Kostendampfungspolitik

- keine Selektivvertrage und kein Preiswettbewerb
- ausreichende Investitionsfinanzierung

- weniger Zentralismus

- Fachkraftemangel entgegenwirken
- stationar/ambulante Vernetzung fordern

- GKV-Finanzierung neu gestalten @
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KHRG korrigieren

e Alle Leistungsveranderungen (Fallzahl und Schweregrade)
sind bei der Vereinbarung des Landesbasisfallwertes zu

berlicksichtigen (§ 10 Abs. 3).
=> Inakzeptable Verlagerung des Morbiditatsrisikos

auf die Krankenhauser

e BMG bestimmt durch Verordnung den Zeitpunkt und die
zu finanzierende Hohe des kunftigen Veranderungswertes
(der maBgeblich ist fur die Begrenzung des Basisfallwertes).

=> Moglichkeit einer weiteren willkurlichen Deckelung.
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Keine kurzfristige Kostendampfungspolitik

e stark wachsende Nachfrage nach Krankenhausleistungen
e massive Produktivitatssteigerungen in den letzten Jahren

e tarifliche Lohn- u. Gehaltssteigerungen der letzten zwel
Jahre nur zur Halfte finanziert

e wirtschaftliche Situation der Kliniken angespannt
(jedes 4. Krankenhaus schreibt Defizite)

e  Gesundheitsmarkt ist der wichtigste Wachstums- und
Beschaftigungsmarkt in Deutschland” (Koalitionsvertrag)

e Erlossteigerungen der Krankenhauser im GKV-Bereich
in 2009: 3,3 Mrd. Euro (6,4 %)
zugesagt und kalkuliert: 3,5 Mrd. Euro
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Fachkraftemangel entgegenwirken

Problem Uberalterung und Nachwuchsmangel

e Anzahl Arzte Uber 60 Jahre

1993: 17.315 ( 6,7 %)
2007: 35.450 (11,4 %)

e Anzahl Arzte unter 35 Jahren

1993: 26,6 %
2007: 15,6 %
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Fachkraftemangel entgegenwirken

Zahl der Studienabsolventen
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Fachkraftemangel entgegenwirken

Anzahl Medizinstudenten
im Verlauf des Studiums
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Fachkraftemangel entgegenwirken

Zu- und Abwanderung
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Fachkraftemangel entgegenwirken

Arztlichen Nachwuchs gewinnen

Vielfaltige MalBBnahmen

e Studienkapazitaten erhohen

e Aufnahmekriterien fur Studium prufen

e Arbeitszeitrecht uberprufen

e Aufgaben des arztlichen Dienstes neu ordnen
e Facharztweiterbildung straffen

e VVereinbarkeit von Beruf und Familie

e \Weiterbildung ausreichend refinanzieren

e EntbUrokratisierung

e Abbau der Versorgungsgrenzen
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Fachkraftemangel entgegenwirken

Demografischer Wandel
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Stationar-ambulante Vernetzung fordern

e Der demografische Wandel fuhrt zu einer steigenden
Nachfrage nach Gesundheitsleistungen.

e Der mangelnde arztliche Nachwuchs in Kliniken und
Praxen fuhrt zu einer Verknappung des Angebots von
Gesundheitsleistungen.

e Der okonomische Druck auf die Leistungserbringer
bleibt unverandert grof.
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Stationar-ambulante Vernetzung fordern

e Kompetenz, Personal und Ausstattung bundeln, um
die wohnortnahe Versorgungsqualitat zu
wirtschaftlichen Bedingungen zu sichern.

e Ambulante (facharztliche) Behandlung am oder durch
das Krankenhaus (,, Gesundheitscampus”) auch unter
Beibehaltung des freiberuflichen Status
- Facharztzentrum am KH
- MVZ
- hoch spezialisierte Leistungen (8 116 b SGB V)

- Honorararzt
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Stationar-ambulante Vernetzung fordern

Durch engere Zusammenarbeit die Versorgung verbessern:

e verbesserte Kommunikation

e integrierte Versorgung der Patienten (ganzheitlich)

e das Vermeiden von Doppeluntersuchungen reduziert
Kosten und spart Zeit

e lange Wege"” wegen raumlicher Trennung der
Kooperationspartner vermeiden

e der gemeinsame Einsatz von Personal, IT-Systemen,
Geraten, Medizintechnik und Infrastruktur reduziert
Kosten

e Kompetenz- u. Qualitatsmerkmal fur den Patienten
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Stationar-ambulante Vernetzung fordern

Hemmnisse fur Kooperationen:

e Ungleichbehandlung bei Qualitats- und Vergutungs-
regelungen

e zu enge Vorgaben in Krankenhaus(forder)- und
arztl. Zulassungsrecht

e fehlendes Vertrauen in den Kooperationspartner

e nicht erkannte Synergiepotenziale

e verbandspolitisches Kirchturmdenken

e Klientelpolitik (Renaissance des Freiberuflichkeitsdogmas)
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Stationar-ambulante Vernetzung fordern

Beispiel MVZ

Vertragsarzte bieten Krankenhausern gerade im landlichen
Raum thre Vertragsarztsitze/Praxen an, um:

e Praxis verkaufen zu konnen (evtl. sonst keine
Interessenten am ,Markt”), auch aufgrund der
ungewissen Entwicklung des Praxiswertes

- Sicherung einer bedarfsgerechten,
flachendeckenden und wohnortnahen
gesundheitlichen Versorgung der Bevolkerung

e als angestellter Arzt im MVZ tatig zu werden
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Stationar-ambulante Vernetzung fordern

Beispiel MVZ

Voraussetzung:
Gesamtkonzept zur integrierten Versorgung
nicht nur Akquise- u. Verdrangungsinstrument

e fachubergreifende Versorgung auf kurzem Weg

e \ersorgung in der Flache sichern

e Moglichkeit der ambulant-stationaren Zentrenbildung

e unternehmerisches Risiko fir junge Arzte vermeiden

e \Wahl zwischen Angestellten- u. freiberuflichem Status

e Moglichkeit, sowohl ambulant als auch stationar zu arbeiten
e Arzte von BUrokratie entlasten
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Stationar-ambulante Vernetzung fordern

Medizinische Versorgungszentren bundesweit
(2. Quartal 2009: 1.419)
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Stationar-ambulante Vernetzung fordern

Medizinische Versorgungszentren in Bayern
(2. Quartal 2009: 264)
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Stationar-ambulante Vernetzung fordern

Medizinische Versorgungszentren bundesweit
(2. Quartal 2009)
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