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AWMF-Arbeitskreis diskutiert iiber Mindestmengen in der Medizin

Patientensicherheit ldsst sich durch Erfahrung des OP-Teams verbessern Es gibt statistische Daten, die
einen direkten Zusammenhang zwischen der Anzahl durchgefiihrter Operationen in einem Krankenhaus
und der Qualitit der Versorgung aufweisen: Wer mehr Erfahrung mit einem Eingriff hat, behandelt seine
Patienten meist erfolgreicher. Trotzdem ist wissenschaftlich und auch juristisch schwer zu definieren,
welche Mindestmenge bei welcher Therapie anzusetzen ist. Uber die aktuelle Datenlage und die
Auswirkung von Mindestmengen auf die Patientensicherheit sprach der Arbeitskreis ,,Arzte und Juristen*
der Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften (AWMF) e.V.

,,Bei Operationen der Bauchspeicheldriise und der Speiserohre lieRe sich jeder vierte Todesfall vermeiden, wenn héhere,
verbindliche Mindestmengen fiir den behandelnden Arzt und das Krankenhaus gelten und auch durchgesetzt wiirden®,
fiihrte Professor Dr. med. Thomas Mansky, Leiter des Fachgebiets Strukturentwicklung und Qualititsmanagement im
Gesundheitswesen der Technischen Universitdt Berlin, beim Treffen des AWMF-Arbeitskreises aus. Allerdings kénne
man Mindestmengen methodisch bedingt nicht ausschlieBlich wissenschaftlich festlegen, sondern miisse diese iiber
normative Vorgaben, die die wissenschaftlichen Berechnungen ergianzen, definieren — also dhnlich wie bei
Geschwindigkeitsbegrenzungen, fiir die es, bezogen auf die konkrete Héhe, im Einzelfall auch keine wissenschaftliche
Evidenz gibt. Gelten miissten diese Mindestmengen dann sowohl fiir den behandelnden Arzt als auch fiir alle
Behandlungsteams. Denn entscheidend sei nicht nur die Erfahrung des Operateurs, sondern die des gesamten
Behandlungsteams, das bei einem Eingriff Hand in Hand arbeiten und insbesondere bei auftretenden Komplikationen
wissen muss, was zu tun ist.

Letztlich lieRe sich das jedoch nur durch mehr Zentralisierung im Krankenhauswesen sicherstellen, fiihrte Mansky
weiter aus. ,,Manche Kliniken fiihren heute komplexe Operationen durch, ohne dafiir die notwendige Erfahrung und
strukturellen Voraussetzungen mitzubringen®, kritisierte der Internist Mansky. So habe 2014 ein Viertel der deutschen
Kliniken weniger als acht Brustkrebspatientinnen im Jahr operiert. Bei Osophagus-Operationen erfiillten 2015 63 Prozent
der operierenden Hauser die eher zu niedrige gesetzliche Mindestmenge von zehn nicht. Selbst bei der
Knie-Endoprothesenoperation wiirden 15 Prozent der Hiuser die Mindestmenge von 5o Fillen pro Jahr nicht erreichen.
Das zeigt: Selbst wenn Mindestmengen vom Gemeinsamen Bundesausschuss (G-BA) vorgegeben sind, ist deren
Durchsetzung unzureichend. Das konnte unter anderem auch an der juristischen Bewertung liegen. So wies das
Landessozialgericht Berlin-Brandenburg 2011 eine Mindestmenge fiir die Operation von Knieprothesen unter anderem
mit der Begriindung ab, zwischen OP-Ergebnis und Mindestmenge gebe es keinen kausalen Zusammenhang, allein
statistische Befunde reichten nicht aus, was das Bundessozialgericht ein Jahr spater bestitigte.

Doch schon ,,wenn die Studienlage auf ,wahrscheinliche Zusammenhéinge’ von Qualitit und Menge hinweise, seien
Mindestmengen-Vorgaben sinnvoll“, betonte der Stellvertretende Geschéftsfiihrer und Leiter der Abteilung Recht beim
G-BA, Dr. jur. Dominik Roters beim AWMF-Treffen. Bislang war gesetzlich ein ,,besonderer Zusammenhang” von Menge
und Qualitat gefordert, was juristisch problematisch gewesen sei. Am 26. Mdrz 2018 habe das Bundesministerium fiir
Gesundheit jedoch eine Regelung genehmigt, die in Bezug auf ausgewdhlte Leistungsbereiche einen ,,wahrscheinlichen
Zusammenhang“ zwischen Behandlungsmenge und Ergebnisqualitit der Leistung fiir ausreichend erachtet. ,Wenn es
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darum geht, die Hohe einer Mindestmenge festzulegen, miisste eine ,,hinreichende Behandlungsroutine” gewihrleistet
sein, um Risiken zu reduzieren und die Patientensicherheit zu erhhen®, so der G-BA-]Jurist. Jedenfalls sei die Hohe der
Menge so festzulegen, dass zumindest eine sogenannte Gelegenheitsversorgung ausgeschlossen werde.
Krankenhiuser, die diese Menge nicht vorweisen konnen, diirfen einen Patienten dann auch nicht mehr behandeln.

Mit der neuen Regelung sind weitere Rechtsgrundlagen fiir Mindestmengen geschaffen — nun komme es auf die
Umsetzung an. Im Krankenhausbereich gibt es derzeit Widerspriiche zwischen den bundesgesetzlichen Vorgaben fiir
die Qualitdtssicherung in der gesetzlichen Krankenversicherung und der Planungshoheit der Linder. Daraus ergeben
sich zum Teil Probleme bei der Umsetzung der Mindestmengenbestimmungen. Hinzu kimen, so Professor Dr. Friedhelm
Hase, Gesundheits- und Medizinrechtswissenschaftler an der Universitit Bremen, tiefsitzende Vorbehalte gegeniiber
einem primdr auf statistisches Wissen gestiitzten Qualititsmanagement. Sie ergeben sich aus einem iiberkommenen
juristischen Denken, zumal aus den darin verankerten Kausalitdtskonzepten. Ein angemessenes Verstandnis der
Mindestmengen werde heute aber auch durch ein Grundrechtsverstandnis blockiert, fiir das in jeder
sozialversicherungsrechtlichen Regelung schon dann ein Eingriff in die Berufsfreiheit der Leistungserbringer zu sehen
sei, wenn sie zum Ausschluss von einer durch die GKV getragenen Krankenbehandlung fiihren kann. Hase betonte
jedoch, dass ,Vertragsirzte und Krankenh&user durch die Zulassung als Leistungserbringer in das
krankenversicherungsrechtliche Versorgungssystem eingebunden und dabei an Entscheidungen iiber die
Leistungsanspriiche der Versicherten beteiligt” seien. Sie seien damit auch an die rechtlichen Vorgaben dieses Systems
gebunden: Die wichtigste Regel fiir das Leistungsgeschehen in der GKV laute, dass im Interesse der versicherten
Patienten die Versorgungssicherheit — im Einklang mit den gegebenen versorgungswissenschaftlichen Erkenntnissen —
bestmoglich zu gewihrleisten ist.

Allerdings miisse man aufpassen, so die Experten, dass die Mindestmengen nicht dazu fiihrten, dass sich die Zahl der
Eingriffe erhohe — nur mit dem Ziel, die ausreichende Menge zu erzielen. Mindestmengen fiir komplexe Therapien sollen
ein Instrument sein, um Kompetenzen vermehrt in spezialisierten Zentren zu biindeln. Insbesondere bei geplanten,
aufwindigen Prozeduren sollte die stationdre Behandlung in einem Zentrum erfolgen, auch wenn der Patient dafiir
einen langeren Anfahrtsweg auf sich nehmen muss. Im Interesse der Patientensicherheit und dem besten Ergebnis kann
die wohnortnahe Behandlung — wie von der Politik so oft angefiihrt — nicht alleiniger MaRstab fiir eine optimale
Patientenversorgung sein.

Die Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften e. V. (AWMF) biindelt die Interessen
der medizinischen Wissenschaft und tragt sie verstirkt nach aullen. Sie handelt dabei im Auftrag ihrer 178
medizinisch-wissenschaftlichen Fachgesellschaften. Gegriindet 1962 mit dem Ziel, gemeinsame Interessen stirker
gegeniiber dem Staat und der drztlichen Selbstverwaltung zu positionieren, erarbeitet die AWMF seitdem
Empfehlungen und Resolutionen und vertritt diese im wissenschaftlichen und politischen Raum. Die AWMF ist
Ansprechpartner fiir gesundheitspolitische Entscheidungstrager, wie den Gemeinsamen Bundesausschuss, und
koordiniert die Entwicklung und Aktualisierung medizinisch wissenschaftlicher Leitlinien in Deutschland. Jede
gemeinniitzige Fachgesellschaft in Deutschland kann Mitglied werden, sofern sie sich wissenschaftlichen Fragen der
Medizin widmet. Die AWMF finanziert sich vorwiegend durch die Beitrage ihrer Mitgliedsgesellschaften und Spenden.
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