Ambulante Versorgung:

KBV blicktin

Mit fiinf Losungsansatzen
willdie KBV die ambulante
Medizin starken. Dabei richtet
sie den Blick aul kiinftige
Herausforderungen

VON ANNE ZEGEL MAN

BERLIN. Die Politik darf keine Zeit
mehr verlieren, sondern muss die
Weichen fiir den Strukturwande] jetzt
stellen, mahnt die Kassenfirztliche
Bundesvereinigung (KBY). Am Diens-
tag prisentierte der KBV-Vorstands-
vorsitzende Dr. Andreas Gassen in
Berlin fiinf Lisungsansitze zur Stir-
kung der ambulanten Versorgung, Sie
hasieren auf der Ausarbeitung des im
Mai 2016 vorgestellten Positionspa-
pier KBV 2020.

Wesentlich an dem Konzept ist der
nach vorne gerichtete Blick und ein
Bekenntniz zu bereits bestehenden
regionalen  Versorgungsstrukturen.
Der Fiinf-Punkte-Plan im Einzelnen:

® Lingerfristige Planung: Kranken-
kassen und KVen miissten voraus-
schavend agieren kiinnen. Das geht
allerdings nicht, wenn sie veraltete
Daten als Grundlage nehmen. . Be-
handlungsmdaglichkeiten werden
durch Ereignisse bestimmt, die vor
drei bis vier Jahren stattgefunden ha-
ben®, kritisiert die KBV, Versorgungs-
strukturen milssten deshalb stiirker
an den Anforderungen der Zukunft
ausgerichtet werden.

u Die Re-Regionalisierung (Riickverla-
gerung der Vertragskompetenz auf die
Landesebene) soll fortgesetzt werden.
Die Politik soll die Gesamtvertrags-
partner dazu verpiflichten, kussenar-
tenspezifische MaBnahmen zu ver-
einbaren, um ambulante Strukturen
zu fordern,

B Vorbilder im Blick: Statt an bundes-
durchzchnittlichen Mittelwerten sol-

die Zukunf

Arztin mit Feldstecher: Die KBV will kiinftig stirker auf den Versorgungsbedarf
der kommenden Jahre schauen., © ANDREAS HAERTLE/ STOCK. ADDBECOM

Ein Krankenhaus-
aufenthalt kann
stets nur die Ultima
Ratio sein.

Dr. Andreas Gassen
KBV-Varstandsvorsitzender

len sich die Gesamtvertragspartner an
regionalen Beispielen orientieren, in
denen das ambulante Potenzial® be-
reits jetzt ausgeschipft wird. Sie sol-
len angemessen [inanziert werden.

B Regionale Besonderheiten der Mor-
biditéitsstruktur sollen bei der Kalku-
lation des Behandlungsbedarfs stiir-
ker beriicksichtigt werden, ebenso
wie die regionale Kosten- und Versor-
gungsstruktur.

® Klare Perspektiven: . Versorsungs-
ziele kiinnen nicht jahrlich wechseln®,
heifit es im fiinften Punkt - gewihr-
leistel werden miissten stabile Rah-
menbedingungen. Fir strukturelle
Weiterentwicklungen der Versorgung
miissten Kassen und KVen mehrjihri-
ge Vereinbarungen schlieffen kiinnen.

Das KEV-Positionspapler

LFreia Bahn fiir den notwendigen
Strukturwandel” (st zu finden auf
httpe/ftimyurlcomfyeBmuvdd



