PRESSEMITTEILUNG

KGNW zum Vergleichsportal ,Krankenhausnavigator” der AOK:

Wettbewerb um Qualitat braucht faire Spielregeln
NRW-Kliniken priifen rechtliche Schritte gegen AOK-Vergleichsportal

Disseldorf, 18.07.2013 — ,,Kein Bereich im Gesundheitswesen ist so transparent bei der Qualitat wie
die Krankenhauser. Wir sprechen uns klar fir einen Qualitatswettbewerb aus und stellen uns den
Vergleichsportalen im Internet. Aber dies muss von unabhéangiger Seite auf methodisch sauberer
Grundlage und mit transparenten und fairen Spielregeln stattfinden”, erklarte Matthias Blum,
Geschaftsfuhrer der Krankenhausgesellschaft Nordrhein-Westfalen, die Kritik an den von der AOK im
Vergleichsportal Krankenhausnavigator verwendeten QSR-Daten (Qualitdtssicherung mit
Routinedaten). Die bereits vorhandenen Auswertungen zu Hiftersatz-, Knieersatz- und
Gallenblasenoperationen wurden von der Krankenkasse heute um Daten zu therapeutischem
Herzkatheter bei Patienten ohne Herzinfarkt erganzt.

Es sei gesetzlich geregelt (§ 137 Abs. 3 Satz 4 SGB V), dass Krankenhauser auf Grundlage ihrer
Qualitatsberichte verglichen werden dirfen. Der AOK-Krankenhausnavigator verwende aber dariiber
hinaus zunehmend Daten, die bislang nicht vom laut Gesetzgeber dafiir zustandigen Gemeinsamen
Bundesausschuss (G-BA) und dessen unabhangigen Instituts AQUA festgelegt worden seien. Es
wirden Kennzahlen aus Abrechnungsdaten der AOK-Versicherten bestimmt und als Indikatoren fir
Qualitat veroffentlicht. Die KGNW stellt die Berechtigung der AOK dazu in Frage und wirft der
Krankenkasse neben methodischen Schwachen vor allem fehlende Transparenz vor.

,Vergleichsportale, die Patienten bei der Wahl ihres Krankenhauses beraten wollen, miissen unseres
Erachtens hohen Ansprichen fiir die Bewertungskriterien genligen. Die Vergleiche miissen auf
validen medizinischen Indikatoren beruhen. Die Verantwortlichen in den Kliniken brauchen ein
zeitnahes und umfassendes Feedback, um im Rahmen des Qualitdtsmanagements Auffalligkeiten
ihres Hauses zu analysieren und erforderliche MalRnahmen zur Verbesserung einleiten zu kénnen.
Bei den QSR-Daten der AOK ist dies alles leider nicht gegeben”, so der KGNW-Geschaftsfiihrer.

Grundlage der kritisierten Ergebnisse seien Behandlungsdaten von AOK-Patienten in den Jahren 2008
bis 2010. Bei QSR-Daten, welche die AOK zunehmend verwende, sei den Krankenh&dusern nicht
bekannt, welche Patienten konkret zu der Negativbewertung fihrten und wie insgesamt die
Berechnungsgrundlage und Risikoadjustierung definiert seien. Die Analyse auffalliger Falle und das
Lernen aus den konkreten Fallen seien den Krankenhausern so verwehrt.

Zudem wiirden den Krankenhdusern auch Ereignisse negativ angelastet, die nichts mit der
eigentlichen Operation zu tun hatten, was an zwei Beispielen erkennbar sei. Das Versterben von
Patienten innerhalb eines Zeitraumes nach dem Krankenhausaufenthalt wiirde einer Klinik als



"schlechte Qualitat" attestiert, ohne zu wissen, ob der Patient tatsachlich an einer Komplikation oder
durch einen Verkehrsunfall zu Tode gekommen sei. Komplikationen, die durch einen Sturz des
Patienten nach der Entlassung aus dem Krankenhaus auftreten und eventuell eine Nachbehandlung
bei orthopadischen Leistungen erforderlich machten, wiirden dem Krankenhaus ebenfalls als
"schlechte Qualitat" attestiert.

Die seit Jahren etablierte gesetzliche externe Qualitatssicherung biete fiir die Krankenhauser einen
aktuellen Blick auf ihr Qualitatsniveau. Der dort bei Auffalligkeiten vorgesehene strukturierte Dialog
mit den Kliniken werde zurzeit mit Daten des Jahres 2012 gefiihrt und eine aktuelle
Zwischenauswertung ihrer Daten flir 2013 sei fir die Hauser jederzeit moglich. Ein Krankenhaus
kdnne so zeitnah verfolgen, ob getroffene MaRnahmen auch zu den beabsichtigten Verbesserungen
fihrten.

,Wir suchen weiter den Dialog mit der AOK, miissen uns jedoch vorbehalten, unseren
Mitgliedshausern zu empfehlen, rechtliche Schritte einzuleiten, wenn ihnen durch die
Veroffentlichung der QSR-Daten und sogenannter ,Gewinner- und Verlierer-Listen’ Nachteile
aufgrund von Falschbeurteilungen entstehen. Gerade im Vorfeld der Bundestagswahl wére eine
grundsatzliche Klarung hilfreich, ob es im Sinne des Gesundheitswesens ist, wenn eine Krankenkasse
mit ihren konomischen Interessen den Qualitatswettbewerb unter den Krankenh&usern ausrichten
will“, erklarte Matthias Blum fur die NRW-Kliniken.
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