Einzelregresse: Kassen zielen genau — und treffen Arzte oft

RichtgroBenpriifungen sind passé: Kassen setzen zunehmend auf Einzelregressantrige. Die Schadenshihe ist fiir Arzte meist nicht existenzgefahrdend, doch der psychologische Schaden verheerend.
Von Florian Staeck

/ [ NEU-ISENBURG. Richtgrifenpriifungen verlieren an Bedeutung, dafiir entdecken Krankenkassen das Instru-
ment der Einzelregressantrage neu. Das zeigen Berichte aus flnf KV-Regionen.

In Hessen sind Vertrags&rzte in den vergangenen Monaten durch Einzelregressantrage in Atem gehalten wor-

den. Wurden dort 20713/2014 pro Quartal im Schnitt noch etwa 200 Regressantrige gestellt, so schnellte de-
ren Zahl auf 500 im zweiten Quartal 2015 und auf 1050 im dritten Quartal 2015 hoch. Wirtschaftlich bnsant

griffen werden von den Kassen dabei Verordnungen in Subgruppen, fur die der Gemeinsame Bundesaus-
schuss keinen Zusatznutzen gesehen hat.

Dieser Trend scheint sich — noch —auf Hessen zu konzentrieren, zeigt eine Umfrage der ,Arzte Zeitung” in Bre-
men, Schleswig-Holstein, Westfalen-Lippe, Mordrhein und Baden-Wurttemberg. In Westfalen-Lippe gibt es im
ersten Quartal dieses Jahres 276 AntrEge wegen mutmaltlichen Verstoles gegen das Wirtschaftlichkeitsge-
bot, keiner von ihnen betrifft die frihe Mutzenbewertung. Ebenso in Bremen: 64 Antrage sind bis Ende Marz ge-
stellt worden, keiner von ihnen bezieht sich auf Verordnungen in Subgruppen .

Die KV Baden-Wirttemberg meldet fir 1/2016 nur .wenige” Einzelfallantrige, exakte Zahlen lagen der Priifstelle

Holstein sind 143 Antrége gestellt worden. Dass Verordnungen chne nachgewiesenen Zusatznutzen im Fokus
stiinden, sel .absolut nicht zutreffend”, heilltt es dort. Die durchschnittliche Hihe des geltend gemachten Scha-
dens ist dberwiegend nicht existenzgefahrdend. So waren es in Bremen zuletzt 154 Euro, die Spanne reichte
von 31 bis 1004 Euro. In Westfalen-Lippe belief sich im Jahr der Schaden im Durchschnitt auf 82 Euro, daflr
Ist die Vananz gréter: Sie reichte von 50 bis 3500 Euro .

el stz A bbb e St el lee e e bk e sty b TG b s Befpale e P Aus Baden-Wiirttemberg fehlen genaue Zahlen. Zur Begriindung wird auf die Spezifika der Einzelantrige ver-
wiesen. So sel die Schadenshéhe abhangig davon, wie viele Patienten bei der antragstellenden Kasse versi-
chert sind sowie davon, ob nur eine oder mehrere Kassen Antrage gestelit haben.

Aus allen KV-Regionen kommit Gbereinstimmend die Meldung, dass die — aus Sicht der Kassen — Erfolgsquote” bei Einzelantragen deutlich hiher ist als bei Richtgrétenprifungen. In Schleswig-Holstein gab es im Schnitt zwischen
2009 bis 2014 jghrlich 671 Antrdge: 42 Prozent fihrten zu einer Regressfestsetzung. In Bremen liegt diese Quote sogar bel 70 Prozent. Oft gehe es bei diesen Antragen um formale Verstdiie der Verordner, die nicht durch Praxisbe-
sonderheiten erklart werden kénnen, heillt es aus Westfalen-Lippe. Die KV Baden-Wirtterberg fihrt den hheren ,Erfolg” darauf zurlck, dass Einzelfallantrdge nicht von Amts wegen in Gang kommen. Daher priften Kassen vorab,
ob sich der Aufwand fir den Antrag .lohnt’.

Die psychologischen Folgen eines Regressantrags seien, unabhangig von der Schadenshihe, .immens®, so die KV Bremen. Solche Berichte machten .die Lebensentscheidung Niederlassung fUr junge Arzte nicht einfacher”. (Mitar-
beit di/cben/iss)
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A A LI L e S 8 ety s g werean, (T SCHIESWIG-HOIStEIN lag die — aus Sicht der Kassen — LErfolgsquote” zwischen 2009 und 2014 bei 42 Prozent.




