Qualitatssicherung
einmal anders

Obduktionsvereinbarung fiir Kran-
kenhauser sieht Zuschlag in Hohe
von 750,00 Euro vor

Obduktionen sind die alteste und
nachdrucklichste Art, arztliches Tun
zu Uberprtfen und aus Fehlern zu
lernen. Seit vielen Jahren wird von
Arzten in Krankenh&usern der stin-
dige Rlckgang der Anzahl der
Obduktionen beklagt. Aktuell liegt
die bundesweite klinische Sektions-
rate nur bei etwa einem bis drei Pro-
zent (sieche www.marburger-bund.
de). Ein Grund wurde in den Kosten
der Obduktion fur die Krankenhau-
ser gesehen. Hier gibt es jetzt eine
neue Moglichkeit der Refinanzierung
durch eine , Obduktionsvereinba-
rung” zwischen dem GKV-Spitzen-
verband, der Deutschen Kranken-
hausgesellschaft und dem Verband

496

der Privaten Krankenversicherungen.
Klinische Sektionen werden seit Kur-
zem mit einem Zuschlag von jeweils
750,00 Euro gefordert. Die Hohe des
Zuschlages richtet sich nach den
Durchschnittskosten einer Obduk-
tion und wird jahrlich neu vom Insti-
tut fur das Entgeltsystem im Kran-
kenhaus (INEK) bestimmt. Ziel ist es,
die Obduktionsrate zu erhohen,
damit Arzte aus den Erkenntnissen,
die aus Obduktionen gewonnen wer-
den, kontinuierlich lernen kénnen.

Damit ein Krankenhaus den
Zuschlag von 750,00 Euro be-
kommt, muss eine bundesweit
festgesetzte Obduktionsrate*
erreicht werden. Diese liegt
aktuell bei 7,5 Prozent. 2018
liegt die Rate dann bei 10 Prozent
und 2019 bei 12,5 Prozent.

* Anzahl Obduktion/Anzahl stationarer
Todesfalle im eigenen Krankenhaus

Dartber hinaus mussen bestimmte
Qualitatsstandards eingehalten wer-
den. Neben raumlichen Anforderun-
gen gehdrt hierzu unter anderem,
dass:

B ein Facharzt fur Pathologie die
Sektion vornimmt (Arzte in Wei-
terbildung durfen nur unter Auf-
sicht des Facharztes tatig wer-
den),

B ein Obduktionsantrag des ver-
antwortlichen vorbehandelnden
Arztes vorliegt (in Anlage eins der
Vereinbarung sind die Kriterien
far die Auswahl der zu obduzie-
renden Todesfélle aufgelistet),

B eine ausfuhrliche schriftliche und
standardisierte  Dokumentation
der Obduktion erfolgt,

M der Bericht innerhalb von zwei
Wochen vorliegt und

B ausgewdhlte  Obduktionsfalle
regelmaBig in klinisch-pathologi-
schen Konferenzen vorgestellt
werden.
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Konkrete Inhalte der geforderten  tionen im eigenen Haus ausreichend
Dokumente sowie weitere Quali- hoch sein wird.

tatsanforderungen kénnen dem §3  Die Obduktionsvereinbarung finden
der Obduktionsvereinbarung ent- sie unter. GKV-Spitzenverband —
nommen werden. Krankenversicherung — Kranken-
Der Zuschlag kann rickwirkend zum ~ hduser — Abrechnung — Zu-, Ab-
Jahresbeginn 2017 vereinbart wer-  schlage.

den. Man kann also zundchst einmal Emily Hickmann
berechnen, ob der Anteil an Obduk- Assistentin der Arztlichen Geschaftsfuhrerin





