
Partnerschaft in der ambulanten und stationPartnerschaft in der ambulanten und stationPartnerschaft in der ambulanten und stationPartnerschaft in der ambulanten und stationäääären ren ren ren 
Patientenbetreuung Patientenbetreuung Patientenbetreuung Patientenbetreuung –––– Brauchen wir den Brauchen wir den Brauchen wir den Brauchen wir den „„„„dritten dritten dritten dritten 
SektorSektorSektorSektor““““????

Dr. Arnim Findeklee

Leiter der

vdek-Landesvertretung Thüringen

Tel.: 0361/44 252 12   Fax: 0361/44 252 28

E-Mail: arnim.findeklee@vdek.com
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Das aktuelle Das aktuelle Das aktuelle Das aktuelle „„„„VersorgungsVersorgungsVersorgungsVersorgungs----GeflechtGeflechtGeflechtGeflecht““““

Medizinische Medizinische Medizinische Medizinische 
VersorgungszentrenVersorgungszentrenVersorgungszentrenVersorgungszentren

§§§§ 95 SGB V95 SGB V95 SGB V95 SGB V

PraxisklinikenPraxisklinikenPraxisklinikenPraxiskliniken
§§§§ 115 SGB V115 SGB V115 SGB V115 SGB V

DMPDMPDMPDMP
§§§§ 137 f 137 f 137 f 137 f 
SGB VSGB VSGB VSGB V

NotfallNotfallNotfallNotfall----
AmbulanzenAmbulanzenAmbulanzenAmbulanzen

EBMEBMEBMEBM

Angestellte Angestellte Angestellte Angestellte 
NiedergelasseneNiedergelasseneNiedergelasseneNiedergelassene
im Krankenhausim Krankenhausim Krankenhausim Krankenhaus

BelegBelegBelegBelegäääärzterzterzterzte
§§§§ 121 SGB V121 SGB V121 SGB V121 SGB V

Integrierte Integrierte Integrierte Integrierte 
VersorgungVersorgungVersorgungVersorgung
§§§§ 140 a140 a140 a140 a----ffff

SGB VSGB VSGB VSGB V

ErmErmErmErmäääächtigungen chtigungen chtigungen chtigungen 
§§§§ 116 SGB V ff.116 SGB V ff.116 SGB V ff.116 SGB V ff.

Ambulantes Ambulantes Ambulantes Ambulantes 
OperierenOperierenOperierenOperieren

§§§§ 115 b SGB V115 b SGB V115 b SGB V115 b SGB V

Ambulante Ambulante Ambulante Ambulante 
Behandlung im Behandlung im Behandlung im Behandlung im 
KrankenhausKrankenhausKrankenhausKrankenhaus
§§§§ 116 b (alt)116 b (alt)116 b (alt)116 b (alt)

SGB VSGB VSGB VSGB V

Ambulante Ambulante Ambulante Ambulante 
Versorgung bei Versorgung bei Versorgung bei Versorgung bei 

UnterversorgungUnterversorgungUnterversorgungUnterversorgung
§§§§ 116 a SGB V116 a SGB V116 a SGB V116 a SGB V

KinderspezialKinderspezialKinderspezialKinderspezial----
ambulanzenambulanzenambulanzenambulanzen
§§§§ 120 SGB V120 SGB V120 SGB V120 SGB V

Psychiatrische Psychiatrische Psychiatrische Psychiatrische 
InstitutsInstitutsInstitutsInstituts----

AmbulanzenAmbulanzenAmbulanzenAmbulanzen
§§§§ 118 SGB V118 SGB V118 SGB V118 SGB V

SozialpSozialpSozialpSozialpäääädiatridiatridiatridiatri----
schescheschesche ZentrenZentrenZentrenZentren
§§§§ 119 SGB V119 SGB V119 SGB V119 SGB V

HochschulHochschulHochschulHochschul----
AmbulanzenAmbulanzenAmbulanzenAmbulanzen
§§§§ 117 SGB V117 SGB V117 SGB V117 SGB V
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VorVorVorVor---- und und und und 
NachstationNachstationNachstationNachstationääääre re re re 

BehandlungBehandlungBehandlungBehandlung
§§§§ 115 a SGB V115 a SGB V115 a SGB V115 a SGB V

TeilstationTeilstationTeilstationTeilstationääääre re re re 
BehandlungBehandlungBehandlungBehandlung
§§§§ 39 SGB V39 SGB V39 SGB V39 SGB V
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Aktuelle VersorgungssituationAktuelle VersorgungssituationAktuelle VersorgungssituationAktuelle Versorgungssituation

KrankenKrankenKrankenKranken----
haushaushaushaus

ErmErmErmErmäääächtigtechtigtechtigtechtigte

VertragsVertragsVertragsVertrags----
äääärzterzterzterzte

AkteureAkteureAkteureAkteure Kennzeichen der VersorgungKennzeichen der VersorgungKennzeichen der VersorgungKennzeichen der Versorgung

Konkurrenz zwischen Konkurrenz zwischen Konkurrenz zwischen Konkurrenz zwischen 
Vertragsarzt und Vertragsarzt und Vertragsarzt und Vertragsarzt und 

KrankenhausKrankenhausKrankenhausKrankenhaus

„„„„KampfKampfKampfKampf““““ um begrenzte um begrenzte um begrenzte um begrenzte 
finanzielle Mittelfinanzielle Mittelfinanzielle Mittelfinanzielle Mittel

kaum Nutzung von kaum Nutzung von kaum Nutzung von kaum Nutzung von 
innovativen innovativen innovativen innovativen 

VersorgungsmodellenVersorgungsmodellenVersorgungsmodellenVersorgungsmodellen

Geringe Vernetzung Geringe Vernetzung Geringe Vernetzung Geringe Vernetzung 
zwischen den verschiedenen zwischen den verschiedenen zwischen den verschiedenen zwischen den verschiedenen 

AkteurenAkteurenAkteurenAkteuren
PflegePflegePflegePflege
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Verzahnung der VersorgungVerzahnung der VersorgungVerzahnung der VersorgungVerzahnung der Versorgung

PflegePflegePflegePflege

KrankenKrankenKrankenKranken----
haushaushaushaus

GemeindeGemeindeGemeindeGemeinde----
schwesterschwesterschwesterschwester

VertragsVertragsVertragsVertrags----
äääärzterzterzterzte

AkteureAkteureAkteureAkteure mmmmöööögliche Magliche Magliche Magliche Maßßßßnahmennahmennahmennahmen

Integrierte Versorgung/Integrierte Versorgung/Integrierte Versorgung/Integrierte Versorgung/
§§§§ 116b SGB V116b SGB V116b SGB V116b SGB V

engere Einbindung der engere Einbindung der engere Einbindung der engere Einbindung der 
KrankenhKrankenhKrankenhKrankenhääääuser in die user in die user in die user in die 

BedarfsplanungBedarfsplanungBedarfsplanungBedarfsplanung

TelemedizinTelemedizinTelemedizinTelemedizin

Delegation von Delegation von Delegation von Delegation von äääärztlichen rztlichen rztlichen rztlichen 
LeistungenLeistungenLeistungenLeistungen
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GKVGKVGKVGKV----
ModernisierungsModernisierungsModernisierungsModernisierungs

gesetzgesetzgesetzgesetz

2003200320032003

•Zugang zur ambulanten hoch spezialisierten 
Behandlung im Krankenhaus wurde neu geschaffen

•Krankenkassen sollten außerhalb der vertrags-
ärztlichen Versorgung Selektivverträge abschließen

GKVGKVGKVGKV----
WettbewerbsWettbewerbsWettbewerbsWettbewerbs

ststststäääärkungsgesetzrkungsgesetzrkungsgesetzrkungsgesetz

2007200720072007

•Aufgrund fehlender Anreizwirkung kaum Interesse 
bei den Krankenkassen Verträge abzuschließen 
(Problem der Doppelfinanzierung)

•Daher erhielten Krankenhäuser eine Art 
Zulassungsanspruch mit GKV-WSG

GKVGKVGKVGKV----
VersorgungsVersorgungsVersorgungsVersorgungs

strukturgesetzstrukturgesetzstrukturgesetzstrukturgesetz

2012201220122012

•Unterschiedliche Anwendung der 
Zulassungsregularien durch die Länderbehörden

•Daher wurde ein von den Länderbehörden 
unabhängiger Zulassungsanspruch für Kranken-
häuser undundundund niedergelassene Ärzte geschaffen

Gesetzeshistorie des Gesetzeshistorie des Gesetzeshistorie des Gesetzeshistorie des §§§§ 116 b SGB V116 b SGB V116 b SGB V116 b SGB V
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Stellenwert der ambulanten spezialfachStellenwert der ambulanten spezialfachStellenwert der ambulanten spezialfachStellenwert der ambulanten spezialfachäääärztlichen rztlichen rztlichen rztlichen 
Versorgung fVersorgung fVersorgung fVersorgung füüüür Thr Thr Thr Thüüüüringenringenringenringen
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GesamtGesamtGesamtGesamt davon Onkologiedavon Onkologiedavon Onkologiedavon Onkologie

AnträgeAnträgeAnträgeAnträge GenehmigungenGenehmigungenGenehmigungenGenehmigungen offenoffenoffenoffen

bisherige Antrbisherige Antrbisherige Antrbisherige Anträäääge nach ge nach ge nach ge nach §§§§ 116 b SGB V a. F.116 b SGB V a. F.116 b SGB V a. F.116 b SGB V a. F.
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Definition der einzubeziehenden ErkrankungenDefinition der einzubeziehenden ErkrankungenDefinition der einzubeziehenden ErkrankungenDefinition der einzubeziehenden Erkrankungen

§§§§ 116 b SGB V a. F.116 b SGB V a. F.116 b SGB V a. F.116 b SGB V a. F.

• hochspezialisierte Leistungen 

• seltene Erkrankungen und 
Erkrankungen mit besonderen 
Krankheitsverläufen (z. B. 
Onkologie)

§§§§ 116 b SGB V n. F.116 b SGB V n. F.116 b SGB V n. F.116 b SGB V n. F.

• schwere Verlaufsformenschwere Verlaufsformenschwere Verlaufsformenschwere Verlaufsformen von 
Erkrankungen mit besonderen 
Krankheitsverläufen (z. B. 
Onkologie)

• seltene Erkrankungen und 
Erkrankungszustände mit geringen 
Fallzahlen

• hochspezialisierte Leistungen

Onkologie Onkologie Onkologie Onkologie ---- Eingrenzung auf Eingrenzung auf Eingrenzung auf Eingrenzung auf „„„„schwere Verlaufsformenschwere Verlaufsformenschwere Verlaufsformenschwere Verlaufsformen““““

Was ist ein leichter Krebsfall?Was ist ein leichter Krebsfall?Was ist ein leichter Krebsfall?Was ist ein leichter Krebsfall?
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• Keine verdeckte Rationierung 
medizinischer Leistungen durch 
Nichtanwendung von 
Budgetierungsmaßnahmen sowie 
Mengenbegrenzungsregelungen      
(aber nachträgliche Bereinigung MGV)

• Durch das Prinzip des 
Verbotsvorbehalts (vergleichbar 
Krankenhaus) erfahren Patienten einen 
schnelleren Zugang zu medizinischen 
Innovationen = Umkehr des 
Grundsatzes in der ambulanten 
Versorgung

• Verbesserung der Versorgungs-
situation, da keine planerischen 
Einschränkungen bei der Zulassung 
der Leistungserbringer bestehen 

• AnzeigeAnzeigeAnzeigeAnzeige----Regelung Regelung Regelung Regelung – lediglich 
innerhalb von 2 Monaten Feststellung 
Nichterfüllung Voraussetzungen 
möglich

• Effizientere Auslastung vorhandener 
Einrichtungen und Ausbau von 
Kooperationsstrukturen

Vorteile der ambulanten spezialVorteile der ambulanten spezialVorteile der ambulanten spezialVorteile der ambulanten spezialäääärztlichen rztlichen rztlichen rztlichen 
VersorgungVersorgungVersorgungVersorgung
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• Es entsteht eine Behandlungskette 
aus einer Hand

• Leistungen werden in 
Kompetenzzentren gebündelt

• Leistungsanbieter müssen sich 
intern besser vernetzen

• Es muss mit externen Partnern 
zusammengearbeitet werden

Erwartete Fortschritte in der VersorgungErwartete Fortschritte in der VersorgungErwartete Fortschritte in der VersorgungErwartete Fortschritte in der Versorgung
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Besonderheit der onkologischen Versorgung in der Besonderheit der onkologischen Versorgung in der Besonderheit der onkologischen Versorgung in der Besonderheit der onkologischen Versorgung in der 
ambulanten spezialfachambulanten spezialfachambulanten spezialfachambulanten spezialfachäääärztlichen Versorgungrztlichen Versorgungrztlichen Versorgungrztlichen Versorgung

Eingrenzung auf Eingrenzung auf Eingrenzung auf Eingrenzung auf 
„„„„schwere schwere schwere schwere 

VerlaufsformenVerlaufsformenVerlaufsformenVerlaufsformen““““
• Problem der Abgrenzung der unterschiedlichen Schweregrade

ÜÜÜÜberweisungspflichtberweisungspflichtberweisungspflichtberweisungspflicht

• Bei Erkrankungen mit schweren Verlaufsformen muss eine 
Überweisung eines Vertragsarztes zur ambulanten 
spezialfachärztlichen Versorgung erfolgen, 
außer bei Zuweisung aus dem stationären Bereich

KooperationspflichtKooperationspflichtKooperationspflichtKooperationspflicht

• gesetzlich verpflichtende Regelung zur Kooperation zwischen 
Fachärzten und Krankenhäusern, um an der 
spezialfachärztlichen Versorgung teilzunehmen

• Sofern kein geeigneter Kooperationspartner vorhanden oder 
keine Kooperation möglich, könnte nach Prüfung auch ohne 
Kooperation im Einzugsbereich eine Teilnahme erfolgen
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• G-BA hat die gesetzliche Verpflichtung die nähere 
Ausgestaltung der Umsetzung in einer Richtlinie zu regeln

• Solange keine konkretisierende Richtlinie vorliegt, 

• gelten die bisher vom TMSFG getroffenen Genehmigungen 
für Krankenhäuser nach § 116 b SGB V a. F. weiter

• können keine Anträge nach § 116 b SGB V bearbeitet werden

Richtlinie des G-BA für Umsetzung 

zwingend erforderlich

Kernproblem der ambulanten spezialfachKernproblem der ambulanten spezialfachKernproblem der ambulanten spezialfachKernproblem der ambulanten spezialfachäääärztlichen rztlichen rztlichen rztlichen 
VersorgungVersorgungVersorgungVersorgung
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„„„„Zwei Dutzend KonflikteZwei Dutzend KonflikteZwei Dutzend KonflikteZwei Dutzend Konflikte““““ bei der Umsetzung der bei der Umsetzung der bei der Umsetzung der bei der Umsetzung der 
Richtlinie durch den GRichtlinie durch den GRichtlinie durch den GRichtlinie durch den G----BABABABA

„Schwere 
Verlaufsformen“

„Seltene Erkrankungen“

Behandlungserfahrung

Leitlinienorientierte 
Behandlung

Studienteilnahme

Dokumentation

Kooperation mit 
Selbsthilfe

Räumliche Ausstattung

Facharztstatus

Intensivstation

24-Stunden-
Notfallversorgung

Mindestmengen

„Zwiebelschalen“

Andere Berufsgruppen

Verweis auf QS § 135 
Abs. 2 SGB V

„Kooperationen“

Ort der 
Leistungserbringung

Überweisungs-
erfordernis

Gesicherte Diagnose

Abgrenzung zu 
teilstationär

Methoden: 
Verbotsvorbehalt

Behandlungsumfang

Katalogentwicklung

„Kodierrichtlinien“
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Ausblick Ausblick Ausblick Ausblick ---- §§§§ 116 b SGB V116 b SGB V116 b SGB V116 b SGB V

Abgrenzungsschwierigkeiten zu verschiedenen Abgrenzungsschwierigkeiten zu verschiedenen Abgrenzungsschwierigkeiten zu verschiedenen Abgrenzungsschwierigkeiten zu verschiedenen 
Versorgungsarten mit Versorgungsarten mit Versorgungsarten mit Versorgungsarten mit 

anderen Verganderen Verganderen Verganderen Vergüüüütungssystementungssystementungssystementungssystemen

Stationäre 
Behandlung

Teilstationäre 
Behandlung

Behandlung durch 
ermächtigte 

Krankenhausärzte

Behandlung durch 
niedergelassene 

Vertragsärzte

•Daher muss zukDaher muss zukDaher muss zukDaher muss zuküüüünftig genau geprnftig genau geprnftig genau geprnftig genau geprüüüüft werden, inwiefern statt einer ft werden, inwiefern statt einer ft werden, inwiefern statt einer ft werden, inwiefern statt einer 
Versorgungsverbesserung eher eine VergVersorgungsverbesserung eher eine VergVersorgungsverbesserung eher eine VergVersorgungsverbesserung eher eine Vergüüüütungsoptimierung der tungsoptimierung der tungsoptimierung der tungsoptimierung der 

verschiedenen Leistungserbringer im Vordergrund steht.verschiedenen Leistungserbringer im Vordergrund steht.verschiedenen Leistungserbringer im Vordergrund steht.verschiedenen Leistungserbringer im Vordergrund steht.

Es gilt das Prinzip – „Wer kann, der darf!“
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Ausblick Ausblick Ausblick Ausblick ---- §§§§ 116 b SGB V116 b SGB V116 b SGB V116 b SGB V

•Erweiterter Landesausschuss mit Vertretern KV, LKHG und 
Krankenkassen wurde in Thüringen bereits konstituiert          
(Vorsitz Frau Behnsen)

•Bearbeitung der Anträge und Widersprüche erfolgt durch 
einen Arbeitsausschuss, um die gesetzlichen Fristen zu 
wahren (Prüfung Voraussetzungen innerhalb 2 Monate)

•Alle Beteiligten im erweiterten Landesausschuss in 
Thüringen könnten eine kurzfristige Umsetzung der 
ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung 
gewährleisten, wenn die entsprechenden konkretisierenden 
Richtlinien des G-BA vorliegen
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Ausblick Ausblick Ausblick Ausblick ---- §§§§ 116 b SGB V116 b SGB V116 b SGB V116 b SGB V

•am 21.3.2013 ist GBA-Beschluss zum „Paragraphen-Teil“
geplant

• beinhaltet allgemeine Regelungen zur Struktur der 
Behandler-Teams bzw. Erfordernis der Überweisung von 
Patienten

•einzelne Indikationen sollen dann sukzessive im 
„Konkretisierungsteil“ abgearbeitet werden

•Frühester Starttermin voraussichtlich erst Mitte 2014Mitte 2014Mitte 2014Mitte 2014

•Ursprünglicher Termin GBA-Beschluß: 31.12.2012
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1.1.1.1. EBM (EBM (EBM (EBM (statusstatusstatusstatus quo)quo)quo)quo)

2.2.2.2. EBM ergEBM ergEBM ergEBM ergäääänzt um ASVnzt um ASVnzt um ASVnzt um ASV----Leistungen (fraglich)Leistungen (fraglich)Leistungen (fraglich)Leistungen (fraglich)

3.3.3.3. SpezialfachSpezialfachSpezialfachSpezialfachäääärztliche Gebrztliche Gebrztliche Gebrztliche Gebüüüührenordnunghrenordnunghrenordnunghrenordnung
(diagnosebezogene Geb(diagnosebezogene Geb(diagnosebezogene Geb(diagnosebezogene Gebüüüührenordnungspositionen in Euro)hrenordnungspositionen in Euro)hrenordnungspositionen in Euro)hrenordnungspositionen in Euro)

Etablierung eines neuen VergEtablierung eines neuen VergEtablierung eines neuen VergEtablierung eines neuen Vergüüüütungssystemtungssystemtungssystemtungssystem

soll in drei Phasen erfolgensoll in drei Phasen erfolgensoll in drei Phasen erfolgensoll in drei Phasen erfolgen

Ausblick Ausblick Ausblick Ausblick ---- §§§§ 116 b SGB V116 b SGB V116 b SGB V116 b SGB V

•Die Abrechnungsregelungen und die Bereinigung der 
morbiditätsbedingten Gesamtvergütung müssen sich entsprechen.
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Dr. Arnim FindekleeDr. Arnim FindekleeDr. Arnim FindekleeDr. Arnim Findeklee
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