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Sehr geehrte Frau Kollegin, W A mt}

Ihre o. a. Frage beantworte ich wie folgt:

Frage Nr. 4/350:

Wie ist die im Gesetz Uber die Entgelte fir voll- und teilstationdre Krankenhausleistungen
(Krankenhausentgeltgesetz — KHEntgG) getroffene Aussage ,die Vertragsparteien auf Bun-
desebene nach § 9 beauftragen ihr DRG-Institut (InEK), Kriterien zu entwickeln, nach denen
ab dem Jahr 2012 diese zusatzlichen Finanzmittel im Rahmen des DRG-Vergiitungssystems
zielgerichtet den Bereichen zugeordnet werden, die einen erhéhten pflegerischen Aufwand
aufweisen* umgesetzt, und nach welchen entwickelten Kriterien des DRG-Instituts sind bis-
her tatséchlich zusétzliche Finanzierungsmittel in welchen Kliniken fiir welche Patientinnen-
gruppen und Fachabteilungen geflossen?

Antwort:

Bereits bei Einrichtung des Pflegstellen-Férderprogramms hat der Gesetzgeber die Selbst-
verwaltungspartner damit beauftragt, ab dem Jahr 2012 die zuséatzlichen Mittel des Férder-
programms im Rahmen des DRG-Vergutungssystems zielgerichtet den Bereichen zuzuord-
nen, die einen erhdhten pflegerischen Aufwand aufweisen (§ 4 Absatz 10 Satz 14 KHEntgG).
Als Instrument hierzu wurde unter maRgeblicher Beteiligung des Deutschen Pflegerats der
PflegekomplexmaRRnahmen-Score (PKMS) im Jahr 2009 entwickelt. Der PKMS differenziert
zwischen hochaufwendigen Pflegeinterventionen bei Erwachsenen, Kindern und Jugendli-
chen sowie Kleinkindern. Seit dem Jahr 2010 ist der Score Bestandteil des vom Deutschen
Institut fir Dokumentation und Information (DIMDI) herausgegebenen Operationen- und Pro-
zedurenschlUssels (OPS).
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Das Institut fir das Entgeltsystem im Krankenhaus (InEK) hat vor diesem Hintergrund inten-
sive Analysen der Falle mit hochaufwendiger Pflege von Erwachsenen, Kindern und Jugend-
lichen sowie Kleinkindern durchgefiihrt. Diese waren in den Kalkulationsdaten des Jahres
2010 erstmals anhand spezifischer OPS-Kodes zum PKMS erkennbar. Da Krankenhausfalle
mit hochaufwendiger Pflege tber verschiedene DRGs streuen, war im Ergebnis nur eine
Abbildung als Zusatzentgelt méglich. Zur Vermeidung einer Doppelverglitung wurden die
PKMS-Falle nicht zur Kalkulation der DRG-Relativgewichte verwendet. Im Ergebnis wurden
im DRG-System 2012 zwei neue Zusatzentgelte fur die hochaufwendige Pflege von Erwach-
senen (ZE130) sowie fur die hochaufwendige Pflege von Kleinkindern oder von Kindern und
Jugendlichen (ZE131) etabliert. Informationen, in welchen Kliniken welche Fachabteilungen
von den zusétzlichen Mitteln profitieren, liegen dem Bundesministerium fur Gesundheit nicht
Vvor.

it freundlichen GriiRen



