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Qualitätssicherung 

Sektorenübergreifende Qualitätssicherung:  
G-BA schafft Startvoraussetzungen für die 
Landesarbeitsgemeinschaften 
Berlin, 21. Juli 2016 – Zur Umsetzung der sektorenübergreifenden 
Qualitätssicherung wird der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) im 
Oktober eine konkrete Finanzierungsregelung für die Aufgabenwahr-
nehmung auf Landesebene beschließen. Hierauf hat sich der G-BA im 
Rahmen eines Eckpunkte-Beschlusses am Donnerstag in Berlin ver-
ständigt.  

Laut der Richtlinie zur einrichtungs- und sektorenübergreifenden Quali-
tätssicherung (Qesü-RL) sollen die Landesarbeitsgemeinschaften (LAG) 
jeweils die Gesamtverantwortung für die ordnungsgemäße Durchfüh-
rung eines länderbezogenen sektorenübergreifenden Qualitätssiche-
rungsverfahrens gegenüber dem G-BA übernehmen, von der Datenan-
nahme bis zum strukturierten Dialog. Die LAG soll jeweils von den Kas-
senärztlichen Vereinigungen, den Kassenzahnärztlichen Vereinigungen, 
den Landeskrankenhausgesellschaften und den Landesverbänden der 
Krankenkassen und den Ersatzkassen gebildet werden.  

Weitere Eckpunkte des Beschlusses sehen eine Weiterentwicklung der 
datengestützten Qualitätssicherung vor: Nach Konstituierung der LAG 
und erfolgreicher Umsetzung der ersten sektorenübergreifenden Quali-
tätssicherungsverfahren sollen die LAG sukzessive auch die Zuständig-
keit für die stationäre Qualitätssicherung und andere sektorspezifische 
Qualitätssicherungsverfahren auf Landesebene übernehmen.  

„Obwohl die Krankenhäuser und Vertragsärzte im Rahmen des ersten 
sektorenübergreifenden QS-Verfahrens Perkutane Koronarintervention 
und Koronarangiographie seit dem 1. Januar 2016 verpflichtend Daten 
erheben müssen, haben sich bis dato noch keine Landesarbeitsgemein-
schaften gegründet. Die derzeitigen Regelungen in der Richtlinie, etwa 
was die Finanzierung der Datenannahme anbelangt, waren offensicht-
lich zu unbestimmt. Dies werden wir durch Festlegung konkreter Durch-
führungsbestimmungen ändern“, so Dr. Regina Klakow-Franck, unpar-
teiisches Mitglied und Vorsitzende des Unterausschusses Qualitätssi-
cherung des G-BA. „Ich erwarte, dass die Arbeitsgemeinschaften spä-
testens ab Oktober zügig gegründet werden. Eine Gefährdung der ord-
nungsgemäßen Umsetzung der sektorenübergreifenden Qualitätssiche-
rung wäre nicht länger hinnehmbar. Außerdem haben wir beschlossen, 
dass wir auf Landesebene stufenweise ein gemeinsames Dach für die 
datengestützten QS-Verfahren bilden wollen. Anders werden wir unser 
Ziel, die Sektorengrenzen zu überwinden und die Langzeitergebnisse 
der Patientenversorgung zu messen, nicht erreichen können.“  

http://www.g-ba.de/
http://www.g-ba.de/presse-rss
https://www.g-ba.de/downloads/17-98-4137/2016-07-21_Datengest%C3%BCtzte%20QS_Eckpunkte.pdf
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Hintergrund – Datengestützte Qualitätssicherung 

Datengestützte Verfahren werden in der externen stationären Qualitäts-
sicherung und der sektorenübergreifenden Qualitätssicherung ange-
wandt. In ausgewählten Leistungsbereichen, zum Beispiel gynäkologi-
sche Operationen und perkutane Koronarintervention (PCI), wird die 
Behandlung der Patientinnen und Patienten anhand zuvor festgelegter 
Kriterien (Qualitätsindikatoren) und der dazu erhobenen Daten aus un-
terschiedlichen Datenquellen dokumentiert. Die externe stationäre Quali-
tätssicherung ermöglicht einen Leistungsvergleich der verschiedenen 
Krankenhäuser. Bei der sektorenübergreifenden Qualitätssicherung wird 
der Behandlungsverlauf über die Grenzen des stationären und ambulan-
ten Sektors hinweg erfasst und betrachtet.  

Die Datenerhebung und -weiterleitung, das Vorgehen zur Auswertung, 
die Nutzung der Qualitätssicherungsdaten sowie die einzubindenden 
institutionellen Strukturen auf Landes- und Bundesebene sind derzeit in 
folgenden Richtlinien festgehalten: Für die externe stationäre Qualitäts-
sicherung in der Richtlinie über Maßnahmen der Qualitätssicherung für 
nach § 108 SGB V zugelassene Krankenhäuser (QSKH-RL), für die sek-
torenübergreifende Qualitätssicherung in der Richtlinie zur einrichtungs- 
und sektorenübergreifenden Qualitätssicherung (Qesü-RL). 

 

Der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) ist das oberste Beschlussgremium der gemein-
samen Selbstverwaltung der Ärztinnen und Ärzte, Zahnärztinnen und Zahnärzte, Psychothera-
peutinnen und Psychotherapeuten, Krankenhäuser und Krankenkassen in Deutschland. Er 
bestimmt in Form von Richtlinien den Leistungskatalog der gesetzlichen Krankenversicherung 
(GKV) für etwa 70 Millionen Versicherte. Der G-BA legt fest, welche Leistungen der medizini-
schen Versorgung von der GKV übernommen werden. Rechtsgrundlage für die Arbeit des G-BA 
ist das Fünfte Buch des Sozialgesetzbuches (SGB V). Entsprechend der Patientenbeteiligungs-
verordnung nehmen Patientenvertreterinnen und Patientenvertreter an den Beratungen des  
G-BA mitberatend teil und haben ein Antragsrecht. 

Den gesundheitspolitischen Rahmen der medizinischen Versorgung in Deutschland gibt das 
Parlament durch Gesetze vor. Aufgabe des G-BA ist es, innerhalb dieses Rahmens einheitliche 
Vorgaben für die konkrete Umsetzung in der Praxis zu beschließen. Die von ihm beschlossenen 
Richtlinien haben den Charakter untergesetzlicher Normen und sind für alle Akteure der GKV 
bindend. 

Bei seinen Entscheidungen berücksichtigt der G-BA den allgemein anerkannten Stand der 
medizinischen Erkenntnisse und untersucht den diagnostischen oder therapeutischen Nutzen, 
die medizinische Notwendigkeit und die Wirtschaftlichkeit einer Leistung aus dem Pflichtkatalog 
der Krankenkassen. Zudem hat der G-BA weitere wichtige Aufgaben im Bereich des Qualitäts-
managements und der Qualitätssicherung in der ambulanten und stationären Versorgung. 

Weitere Informationen finden Sie unter www.g-ba.de 

https://www.g-ba.de/informationen/richtlinien/38/
https://www.g-ba.de/informationen/richtlinien/72/
http://www.g-ba.de/

