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Kennzahlen der Abrechnungen

Behandlungsfalle

12.500.000

Abgerechnete Gebuhrenpositionen

ca. 72.000.000

Treffer (ohne Kennzeichnungspflicht)

2.100.000

Quote

2,92 %

Fazit:

KVWL-Schulungen gut,Umsetzung in der Arztpraxis gut.



Probleme in den Abrechnungen

Fehlender OPS-Schlussel
= Nebeneinanderberechnung mehrer Operationsleistungen .
= Fehlende Ordinations- bzw. Konsultationsgebuhren

= Fehlendes Leistungskennzeichen bei fach-/versorgungsbereichs-
ubergreifenden Gemeinschaftspraxen

= Fehlende Genehmigung

= Ziffern, aus anderen Fachgruppen durch die Praambel
nicht gedeckt

= ausschlieBlich Laborleistungen auf Originalfallen

= Auftragsleistungen auf Originalfallen .
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Verainigung
[v Westtalen-Lippe

OPS Bezeichnung 2005 Kategori |OP Uberwac [Nachbehand|Nachbehand |Narkose
2005 e Leistung [hung lung auf lung durch
Uberweisun |Operateur
9
Biopsie ohne Inzision am Endometrium:
1-471.2 Diagnostische fraktionierte Kiirettage S1 31301 31502 31695 31696 31821
Biopsie ohne Inzision an der Cervix uteri:
1-472.0 Zervixabrasio S1 31301 31502 31695 31696 31821
Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision:
1-502.0 Hals Cc1B 31121 31501 31614 31615 31821
Biopsie an Muskeln und Weichteilen durch Inzision:
1-502.1 Schulterregion c1B 31121 31501 31614 31615 31821



Probleme in den Abrechnungen

Verweilen ohne Besuchsgebuhr

= Fruherkennungsleistungen auBerhalb der Altersgrenzen

= GNR 02311 (Beh. Diabet. FuB) ohne Abrechnungserlaubnis
= GNR 02360 (Beh. Lokalanasthetika) keine drei A-P-K

= Zentraler Notfalldienst: keine DKM-Angabe, Unzeitgebuhr statt
01210, andere Besuchs-GNR statt 01411 etc.

= Langzeit-EKG und Auswertung Langzeit EKG im zeitl.
Zusammenhang abgerechnet
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Abrechnung im Notfalldienst

VV 03.09.051.1.1 Le

teils keine DKM-Angaben und kein Eintrag von Wegepauschalen

anstelle des Ordinationskomplexes fur den Notfalldienst (GNR
01210) wurde der arztgruppenspezifische Ordinationskomplex
eingetragen

GNR 01210 aber auch auBerhalb des Notfalldienstes eingetragen;
im (kollegialen) Notfall = arztgruppenspezifische Ordinations-/
Konsultationskomplexe

Unzeitgebuhr statt GNR 01210

andere Besuchs-GNR im Notfalldienst statt GNR 01411

fur Hausarzte: GNR 13220 im Notfalldienst

GNR 03005 im Zentralen Notfalldienst nicht berechnungsfahig
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Zentral organisierter Notfalldienst

Abrechnung im zentral organisierten Notdienst
Notfallordinationskomplex 01 210
Notfallkonsultationskomplexe 01 215 - 01 216 - 01 217
Daneben:

alle Leistungen, die im Zusammenhang mit der
Notfallbehandlung erforderlich sind

Ausgenommen:
Hausarztliche Grundvergutung

Versorgungsbereichspezifische Pauschale

Gesprach fur Hausarzte:
nicht 03120 = sondern 13 220

1.1.1Le



Pra- und poststationare Leistungen

= Ausgangssituation / Problematik

= Durch die DRG‘'s kommt es zur Leistungsverlagerung vom
stationaren in den ambulanten Bereich

= Losungsmoglichkeit

KVWL erarbeitet zurzeit einen Vertrag zur strukturierten pra- und
postoperativen Versorgung zwischen Krankenhaus und
niedergelassener Arzteschaft auf regionaler Ebene _,-(-u_-p|u§‘,‘;.‘f.?,kt

Vo
'Ar‘bulantes
Operieren




m H ; Plausibi : Wirtechafthohkertenrdf

Vertragsinhalt pra- und poststationare Leistungen in Kurzform

= Krankenhaus und Vertragsarzte definieren gemeinsam Katalog
zur pra- und poststationaren Behandlung

= Vertragsteilnahme durch Einschreibung der Arzte und Patienten

= Einzelleistungserbringung durch die Vertragsarzte; Rechnungs-
stellung erfolgt gegenuber dem Krankenhaus; Abrechnungsab-
wicklung uber KVWL Consult

e o @ PluSpunkt
= AuBBerbudgetare Finanzierung auf Basis GOA

\ |

'Ar‘b’dlantes
Operieren
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KVwi
WWW_ 3 Ablaufkonzept

Lff'\ Ablaufkonzept der sektorenubergreifenden Versorgung
Patient
Arzt —P | KH Arzt — | KH Arzt
—_
Diagnose - bestatigt Indikation L - Erbringung der - fuhrt OP durch L - Erbringung der
- schriftliches Einverstandnis p_rastatlonaren Lstg - beauftragt poststationaren
- Patientenakte - Ubersendung der Vertragsarzt Lstg.
- beauftragt Vertragsarzt P.-Akte - nac_h Doku
- Ubersendung der P.-Akte zuruck an KH

- Information an Patient




Neuerungen ab 01.07.2005

= in Pflegeheimen wieder Besuche statt Visiten abrechnungsfahig

= zur Berechnung behandlungs- bzw. krankheitsfallbezogener
Leistungskomplexe muss mindestens ein personlicher Arzt-
Patienten-Kontakt stattgefunden haben

= Aufnahme der GNR 01422 EBM fur die Erstverordnung und der
GNR 01424 EBM fur die Folgeverordnung psychiatrischer
Behandlungspflege

= Nebeneinanderberechnung der internistischen
Schwerpunktleistungen des Kapitels 13 EBM moglich bei
schwerpunktubergreifender Behandlung des Patienten
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Fremdkassenzahlungsausgleich
@ TWReRIRARTTE T T - L (Jurchlaufende Posten

i
e —
Hausarztlicher ‘ Trennungsfaktor Facharztlicher
Versorgungsbereich = ® Versorgungsbereich

Kosten } [ Kosten }

Sonderver- [

einbarungen
Organisierter Notfalldienst Organisierter Notfalldienst

z.B. Umwellt,
DMP

Arztgruppen mit Punktzahlgrenzvolumen

Hausarztliche Grundvergutung
. Allgemeinmediziner, "
Einzel- Praktische Arzte, I ] B

leistungen

- ) ) iibrige fachérztlich
- - I
28. Pravention | Chirrsen | Kerdolosen | atige Internisten
schreitungs-

Punktzahlgrenzvolumen volumen

eI Kinder- und

Kinderarzte
Nervenarzte,

Leistungen .
ohne Uber-

SIS covourss T
g gs-
Mengenbe Punktzahlgrenzvolumen volumen I

grenzung

Arztgruppen ohne Punktzahlgrenzvolumen

I Radlologen_u_nd Pathologen arztl. u. psychologische
Nuklearmediziner . Psychotherapeuten

Drscnmint pen | |1 Bologirie | wc.chinugen

15



Fallzahlen nach Arztgruppen

Fallzahlen nach Arztgruppen Hochrechnung 2/05
% - Veranderung Quartal 2/05 - 2/04

Hausarzte

Hausarzte Allgem./Praktiker Kinderarzte
Internisten HA

16
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Fallzahlen nach Arztgruppen

Fallzahlen nach Arztgruppen Hochrechnung 2/05
% - Veranderung Quartal 2/05 - 2/04
Facharzte mit PZGV

Frauenarzte Orthopéaden Chirurgen Nervenarzte, Urologen HNO-Arzte Hautirzte Andsthesisten Augenarzte
Neurologen,
Psychiater

17
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Punktzahlverénderung
Veranderung angeforderte Punktzahl je Fall Hochrechnung 2/05
% - Veranderung Quartal 2/05 - 2/04
Hausarzte

Hausarzte Allgem./Praktiker Kinderarzte

Internisten HA .
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BiElr<LE el el Punktzahiveranderung

Veranderung angeforderte Punktzahl je Fall
% - Veranderung Quartal 2/05 - 2/04

Hochrechnung 2/05

Arztgruppen mit PZGV

0,3%
e T—
= 1,0 /o

m

Nervenarzte,
Neurologen,
Psychiater
19

Orthopéaden Urologen

Frauenarzte

Augenarzte HNO-Arzte Hautéarzte Anédsthesisten Chirurgen




Verteilungspunktwerte - Quartal 2/05

1. Gesetzliche Krankenkassen

Kassandrzthche
Varsinigung
Westtalen-Lippe
‘( Wi
W

Anlage zu den Abrechnungsunterlagen

c E T c Primarkassen Ersatzkassen
Einheitlich verglitete Leistungen
Cent Cent
Wegegebiihren/Kosten 100% 100%
Pravention | (GNR 01710-01815 ohne 01772-01775 u. ohne 01785 u. 01786) 4,58 4,58
Pravention
Pravention Il (GNR 01772-01775, 01785 und 01786) 3,75 3,75
Schutzimpfungen 4,58 4,58
Substitutionsbehandlung 3,75 3,75
Pauschale 20,50 EUR 23,30 EUR
Organisierter Notfalldienst
nicht pauschalierte Leistungen 3,60 410
Antragspflichtige psychotherapeutische Leistungen 5,29 5,29
Labor Kosten 100% 100%
Laborgrundgebiihr /-pauschale, Wirtschaftlichkeitsbonus sowie
. h - 1,40 1,45
sonstige Leistungen der Laborarzte
- - Primarkassen Ersatzkassen
Hausarzte mit Punktzahlgrenzvolumen
Cent Cent
Hausarztliche Grundvergiitung 5,25 5,10
Verteilungskategorie B (Rote Leistungen) 3,60 4,10
Verteilungskategorie C (Rote Leistungen) 2,80 3,30
. Leistungen innerhalb des Punktzahlgrenzvolumens 4,30 4,30
Hausarzte —
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 0,30 0,30
. . Leistungen innerhalb des Punktzahlgrenzvolumens 3,80 4,35
Kinderarzte —
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 0,20 0,25




. . Primarkassen Ersatzkassen
Facharzte mit Punktzahlgrenzvolumen
Cent Cent
Verteilungskategorie B (Rote Leistungen) 3,40 3,90
Verteilungskategorie C (Rote Leistungen) 2,70 3,20
L . Leistungen innerhalb des Punktzahlgrenzvolumens 3,05 3,35
Anasthesisten —
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 1,30 1,40
. Leistungen innerhalb des Punktzahlgrenzvolumens 4,00 4,10
Augenarzte —
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 0,55 0,55
. Leistungen innerhalb des Punktzahlgrenzvolumens 3,45 3,45
Chirurgen —
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 0,50 0,50
. Leistungen innerhalb des Punktzahlgrenzvolumens 4,15 4,60
Frauenarzte —
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 0,20 0,25
. Leistungen innerhalb des Punktzahlgrenzvolumens 4,00 410
Hautarzte —
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 0,55 0,60
e Leistungen innerhalb des Punktzahlgrenzvolumens 3,90 4,05
HNO-Arzte —
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 0,45 0,45
Nervenarzte, Neurologen Leistungen innerhalb des Punktzahlgrenzvolumens 3,85 3,80
und Psychiater Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 1,50 1,50
. Leistungen innerhalb des Punktzahlgrenzvolumens 3,95 4,10
Orthopaden —
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 0,75 0,80
Leistungen innerhalb des Punktzahlgrenzvolumens 3,90 3,90
Urologen —
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 0,90 0,85




Verteilungspunktwerte - Quartal 2/05

Kassendratliche
Vereinigung
Westalen-Lippe
W/
vy |
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. . Primarkassen Ersatzkassen
Facharzte mit Punktzahlgrenzvolumen
Cent Cent
. Leistungen innerhalb des Punktzahigrenzvolumens 3,15 3,35
Kardiologen —
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 1,45 1,45
Leistungen innerhalb des Punktzahigrenzvolumens 2,90 3,15
Gastroenterologen —
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 0,45 0,50
Leistungen innerhalb des Punktzahigrenzvolumens 3,25 3,45
Pneumologen —
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 0,45 0,45
Leistungen innerhalb des Punktzahigrenzvolumens 3,60 3,05
Nephrologen —
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 0,35 0,25
Leistungen innerhalb des Punktzahigrenzvolumens 2,20 2,05
Onkologen —
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 0,50 0,45
Leistungen innerhalb des Punktzahigrenzvolumens 3,20 3,50
Rheumatologen —
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 0,85 0,85
. . . Leistungen innerhalb des Punktzahlgrenzvolumens 3,20 3,50
ubrige fa. Internisten —
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 0,45 0,50
. . Leistungen innerhalb des Punktzahigrenzvolumens 2,80 3,05
Kinder-/ Jugendpsychiater [—
Uberschreitung des Punktzahlgrenzvolumens 1,10 1,10




Facharzte ohne Punktzahilgrenzvolumen

Primarkassen

Ersatzkassen

Cent Cent
Radiologen Quote gemaR Radiologen-HVV 84% 82%
Laborarzte 1,40 1,45
Pathologen 2,65 285
MKG-Chirurgen 3,40 4,00
tibrige Fachgruppen 2,70 345
Belegarzte 4,00 4,50
ermichtigte Krhs.-Arzte 2,50 2,80
Arztliche und psychologische Psychotherapeuten Prim:':sse" Ersat::;sse"
Antragspflichtige psychotherapeutische Leistungen 5,29 5,29
Ubrige Leistungen 1,90 2,05

2. Sonstige Kostentrager

Cent

Sozialh ilfetrﬁger ohne gliltige Krankenversichertenkarte

Vergiitung gema AOK-Vertrag

Freie Heilfiirsorge

3,30

Alle Leistungen
ohne Labor

nur Labor

Postbeamtenkrankenkasse

7,41

7,21




Punktwertanalyse:

Ziel der Honorarkonstanz erreicht!!!

80 — 90 % aller Praxen erhalten ein annahernd gleiches
bis wenig verandertes Honorar!
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Fachgruppen mit Punktzahlgrenzvolumen:

Punktwerte auf etwa gleichem Niveau wie Vorquartale

Annaherung Punktwert EK/PK durch Wanderbewegungen
der Versicherten zwischen den Krankenkassen.

Hohe des Uberschreitungspunktwert basiert auf
Hohe der Uberschreitung des PZGV:'s.
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Besonderheiten:

Anasthesisten/Chirurgen/Onkologen:

EBM-induzierte Besserbewertung der ,roten“ Leistungen

= Praxen mit hohem Anteil ,,roter* Leistungen = Gewinner
= Praxen mit niedrigem Anteil ,roter* Leistungen = Verlierer

Laborarzte:

Niedriger Punktwert resultiert aus:

- Leistungssteigerung von ca. 17 %



Besonderheiten:

Arztliche/Psychologische Psychotherapeuten:

Niedriger Punktwert fur nicht genehmigungspflichtige Leistungen
resultiert aus:

- Fallzahlsteigerung

- EBM-induzierte Hoherbewertung einzelner Leistungen
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Honorarverteilung: ... Und wie geht es weiter ?

Prognose:
Beibehaltung der bisherigen Honorarverteilungssystematik in 2006
Regelleistungsvolumen (RLV) auf der Basis von 4 stabilen Quartalen
d. h.

RLV fruhestens im Jahr 2007



Wirtschaftlichkeitsprifung
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@ - Quartalsarbeitszeit

Durchschnittliche Quartalsarbeitszeit je Arzt nach Prufzeiten EBM

Hochrechnung 2/05

46.800

50.000

45.000

40.000

35.000

25.000

31
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@ - Quartalsarbeitszeit

Durchschnittliche Quartalsarbeitszeit je Arzt nach Prufzeiten EBM

Hochrechnung 2/05

50.000

45.000

40.000

35.000

30.000

25.000

20.000 -

15.000 +

10.000 -

5.000 -

32
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Histogramm ' Hochrechnung 2/05
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- @-Quartalsarbeitszeit ~ Histogramm  Uberschreiter weiteres Vorgehen

Plausibilitatsprufung —Vorgehen

= Gesprache mit Berufsverbanden
= Analyse der Uberschreitungsursachen
= Informationsaustausch mit KBV und anderen KV‘en

= Beginn der Plausibilitatsprufung im November 2005



Wirtschaftlich-
keitsprufung

migul




Kassenirzl

H HEHH3L o | \WWirteehafttlichlcaitfenriifiinea
EBIVI I I()l I()Ialveltellu“g FlaUS|bll|tatSp|ulullg [ YVITLOUIIAIUICGITACIONIUIUILILIY |

Wirtschaftlichkeitsprufung/ Honorar

 Verpflichtung aus dem SGB V: Wirtschaftlichkeitsprufung
auch im budgetierten Bereich

* Forderung des Aufsichtsministeriums zur Umsetzung der
gesetzlichen Vorgabe

* in 2/2005 keine Wirtschaftlichkeitsprufung im Bereich des
Punktzahlgrenzvolumens

» ab 3/2005 Beratungen durch die Prufungsausschusse

- ab 4/2005 Wirtschaftlichkeitsprufung bei Leistungen des
Punktzahlgrenzvolumens

Westfaldaipp
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Wirtschaftlichkeitsprufung/RichtgrofRenprufung

Autonome Prufungsausschusse (§ 106 Abs. 4 SGB V)

Arzneimittel Heilmittel
Zeitraum RichtgroRen Prifung ) RichtgroRen Prifung )
vereinbart nach RichtgroRen vereinbart nach RichtgroRen
2002 Ja Ja Ja Nein
2003 Ja Nein Nein Nein
2004 Nein* Nein Nein Nein
2005 Ja Ja Nein Nein

*neue Arzneimittelpreisverordnung




Wirtschaftlichkeitsprufung/RichtgrofRenprufung

Was muss sich andern?

Forderungen an die Vertragspartner:

- fruhzeitige Datenlieferung
- PZN Lieferung auch fur 2003 und 2004
- SSB Prufung mit AugenmafR
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Wirtschaftlichkeitsprufung/RichtgrofRenprufung
Analyse der RG-Prufung 2002

8.700 LE

>15 %

Ohne Berucksichtigung von
Praxisbesonderheiten

1.304 )
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Wirtschaftlichkeitsprufung/RichtgrofRenprufung
Analyse der RG-Prufung 2002

1.394 LE

480 Arzte keine Piifung

Automatische Berucksichtigung
von Praxisbesonderheiten

014 )
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Wirtschaftlichkeitsprufung/RichtgrofRenprufung
Analyse der RG-Prufung 2002

914 LE 15-25 %

Beratung fiir 388 Arzte

Nur ca. 6 % mussen Besonderheiten
individuell begrunden

Regressrisiko fur die
verbleibenden Arzte?
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Wirtschaftlichkeitsprufung/RichtgrofRenprufung
Analyse der RG-Prufung 2002

" ca. 140 Arzte ,Versorger®

Mit aus der Statistik direkt erkennbaren Besonderheiten

43
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Wirtschaftlichkeitsprufung/RichtgrofRenprufung
Analyse der RG-Prufung 2002

P

~

ca. 190 Arzte , Ethiker*

Optimale Arzneimittelversorgung

ca. 140 Arzte ,Versorger*

Mit aus der Statistik direkt erkennbaren Besonderheiten
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Wirtschaftlichkeitsprufung/RichtgrofRenprufung
Analyse der RG-Prufung 2002

Ohne weitere rein statistisch begrindbare Besonderheiten

ca. 190 Arzte , Ethiker*

Mit weiteren statistisch begriindbaren Besonderheiten

ca. 140 Arzte ,Versorger*

Mit aus der Statistik direkt erkennbaren Besonderheiten

Angebot der KVWL.: Hilfe bei der Auswertung der Verordnungsstatistiken
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Verwaltungsstelle Dortmund
0231-9432793

Verwaltungsstelle Munster
Tel.Nr. 0251-9291050



= Kassenarztliche

Vielen Dank fur
lhre
Aufmerksamkeit



