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I1. Wesentlicher Inhalt des Entwurfs

IL.1 Starkung der Qualitit und Transparenz in der Versorgung

Zur Sicherung und Forderung der Qualitit in der Versorgung werden u.a. einzelne durch das Krankenhausstruk-
turgesetz (KHSG) eingefiihite MaRnahmen weiter gestirkt. Die Festlegung weiterer Mindestmengen durch den
G-BA wird durch ergidnzende Verfahrensregelungen gefordert. Zugleich wird die Durchsetzung der Mindestmen-
gen unterstiitzt, indem derzeit bestehende Ausnahmeregelungen abgeschafft werden. Die Aufgabe der Kranken-
kassen, Qualititsvertrige mit Krankenhidusern zu erproben, erhilt eine hhere Verbindlichkeit, indem ein jahrli-
ches Ausgabevolumen pro Versicherten vorgegeben wird. Zudem soll der G-BA bis zum Jahr 2024 weitere An-
wendungsbereiche fiir Qualitatsvertrage bestimmen. Ergianzende Vorgaben sollen eine aussagekraftige Evaluie-
rung ermoglichen, welchen Einfluss Qualitatsvertrage auf die Entwicklung der Versorgungsqualitat haben. Der
G-BA wird beauftragt, auf der Grundlage der Evaluation Empfehlungen abzugeben zum Nutzen der Qualitéitsver-
trige bei den einzelnen Leistungen und Leistungsbereichen sowie zu der Frage, ob und unter welchen Rahmen-
bedingungen Qualititsvertrage als Instrument der Qualitatsentwicklung weiter zur Verfigung stehen sollten. Da-
gegen werden die ebenfalls mit dem KHSG vorgesehenen Qualititszuschlage und —abschliage abgeschafft, die
nach einhelliger Auffassung der gemeinsamen Selbstverwaltung wegen unerwarteter Umsetzungshindernisse
auch mittelfristig nicht umgesetzt werden konnen. Stattdessen wird davon ausgegangen, dass u. a. Elemente der
qualitatsorientierten Vergiitung im Rahmen der Qualitatsvertrage erprobt werden. Der Auftrag an den G-BA,
strukturierte Zweitmeinungsverfahren zu beschliefen, wird durch die Vorgabe fiir jahrlich mindestens zwei neue

Verfahren erweitert, um Versicherte bei der Beurteilung der Notwendigkeit bestimmter planbarer Eingriffe zu
unterstiitzen. Patientenbefragungen sollen kiinftig auch digital genutzt werden.

Zur Forderung der Transparenz und der Qualitét in der Versorgung werden Regelungen eingefiihrt, die ausdnick-
lich die Veroffentlichung von einrichtungsbezogenen Vergleichen hinsichtlich der Erfiillung von Qualitétskrite-
rien vorsehen. Den schiitzenswerten Interessen der Patientinnen und Patienten auf korperliche Unversehrtheit
wird insoweit Vorrang vor den Erwerbsinteressen der Leistungserbringenden eingerdumt.



