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3) Das Institut arbeitet im Auftrag des Gemeinsamen Bundesausschusses an Maßnahmen zur 

Qualitätssicherung und zur Darstellung der Versorgungsqualität im Gesundheitswesen. Es soll 

insbesondere beauftragt werden,

...

5. auf der Grundlage geeigneter Daten, die in den Qualitätsberichten der Krankenhäuser veröffentlicht 

werden, einrichtungsbezogen vergleichende risikoadjustierte Übersichten über die Qualität in 

maßgeblichen Bereichen der stationären Versorgung zu erstellen und in einer für die Allgemeinheit 

verständlichen Form im Internet zu veröffentlichen

Bisher: § 137a Satz 3
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https://iqtig.org/das-iqtig/auftraege-des-iqtig/qportal/

Da war doch mal was ...

https://www.g-ba.de/downloads/39-261-3650/2019-01-17_IQTIG-Beauftragung_Veroeffentlichung-Uebersichten-stationaer.pdf

https://iqtig.org/downloads/berichte/2021/IQTIG_Gesamtkonzept-G-BA-Qualitaetsportal_Abschlussbericht_2021-11-15_01.pdf

https://www.g-ba.de/downloads/39-261-6156/2023-09-06_IQTIG-Beauftragung_Entwicklung-Konzept-Vergleichsdaten.pdf

Ziel der Konzeptentwicklung ist, bestehende Vergleichsdaten von Vertrags(zahn-
)ärzten und Krankenhäusern aus der ambulanten und stationären Versorgung 
zielgruppenadäquat darzustellen und zu veröffentlichen. 

Beschlussdatum: 6.9.2023
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https://www.kma-online.de/aktuelles/politik/detail/bundeskabinett-verabschiedet-krankenhaustransparenzgesetz-50616

Die Selbstverwaltung bereite die Daten vor, aber der 
Bund wolle auch sichergehen, dass sie veröffentlicht 
werden.

„Viele Partner der Selbstverwaltung wünschen 
diese Transparenz nicht“, so der Minister.
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„Ziel ist eine laienverständliche Übersicht zur Qualität der 

Krankenhausbehandlung, um qualitätsorientierte 

Auswahlentscheidungen der Patientinnen und Patienten zu 
fördern.“ 
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https://www.bibliomedmanager.de/news/hecken-transparenzregister-ist-mit-hoeher-rangigem-recht-schwer-vereinbar

Der G-BA befürwortet das Transparenzregister grundsätzlich und 

glaubt, dass es einen erheblichen Einfluss auf die Klinikwahl der 

Patienten habe. Deshalb müsse die Datenpublikation rechtssicher sein. 

Dafür müssten die Daten nicht nur fachlich richtig, sondern auch 

risikoadjustiert sein

Strukturanforderungen würden dafür nicht ausreichen.

Je „staatsnäher“ die Veröffentlichung von Transparenzdaten, um so 

höhere Anforderungen an deren inhaltliche Richtigkeit und fachlich 

adäquate Auswahl
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https://www.bibliomedmanager.de/news/hecken-transparenzregister-ist-mit-hoeher-rangigem-recht-schwer-vereinbar

Da eine Richtigkeitskontrolle durch den G-BA ausdrücklich 

ausgeschlossen wird, müssen klare Regelungen zur 

Haftungsfreistellung der das IQTIG tragenden Stiftung getroffen 

werden.

"erhebliche Bedenken bezüglich der Vereinbarkeit der 

vorgesehenen Regelung mit höherrangigem Recht"
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Transparenz

Anfangen!

Versorgungstransparenz durch Entwicklung Qualitäts- und 
Versorgungsmonitoring auf Makro-, Meso- und Mikroebene 
fördern
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Damit Patientinnen und Patienten sich leicht über die Qualität informieren und dabei die Erfüllung ihrer 
präferierten Anforderungen berücksichtigen können, ist eine Darstellung von Qualitätsergebnissen in 
verschiedenen Dimensionen sinnvoll 
wie

• medizinische Qualitätsergebnisse aus Sicht 
• der Leistungserbringer
• der Patientinnen und Patienten mittels PROM

• medizinische Abläufe mittels PREM
• Patientensicherheit
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Was haben wir derzeit, um Transparenz herzustellen?

Welche Daten haben wir?

Reicht die Darstellung von Strukturqualität?

Was ist mit Informationen aus 
Patientenperspektive?

Struktur Prozess Ergebnis

Prozess Ergebnis

Informationen über
 

Struktur

Anteil Leistungen 
mit 

Qualitätsinformationen

ohne 

Anteil Leistungen 
ohne 

Qualitätsinformationen 
aus Patientensicht

                                                                           mit 
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Die Aggregation mehrerer Qualitätsindikatoren in Indices ist für die Bevölkerung hilfreich und als 
Entscheidungsunterstützung notwendig. 

Die dabei zwangsläufig auftretende Vergröberung und Vereinfachung von Details und Einzelinformationen 
sollten dabei in Kauf genommen werden.

Das darf jedoch nicht zur sanktionsbewehrten Qualitätsbewertung herangezogen werden.
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§ 135d  Transparenz der Krankenhausbehandlung 

Für jeden Krankenhausstandort sollen folgende Informationen 

abrufbar sein: 

• Fallzahlen von Leistungen, differenziert nach 65 Leistungsgruppen 

• Vorgehaltenes ärztliches und pflegerisches Personal

• Komplikationsraten für ausgewählte Eingriffe

• Zuordnung zu Versorgungsstufen (Level) nach der Anzahl und Art 

der mindestens zu erbringenden Leistungen, zusammengefasst 

nach Leistungsgruppen. 

Alle Krankenhäuser, die weder Level 3U, 3 oder 2 zugeordnet 

werden können, werden erstmal Level 1n zugeordnet (vorläufige 

Zuordnung), bis das Land eine differenziertere Sortierung in Level 

1i oder F vornimmt. 
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https://www.aerzteblatt.de/nachrichten/146232/Transparenzverzeichnis-Sachverstaendige-sprechen-sich-fuer-Einbindung-weiterer-Daten-aus

Verbändeanhörung

• Fallzahlen nach Leistungsgruppen 

• Ausweisung von risikoadjustierten Kennzahlen 

• Komplikationsraten für ausgewählte Eingriffe

• operateursbezogene Behandlungszahlen 

• Behandlungsergebnisse für die Zeit nach dem 

KH-Aufenthalt

• vorgehaltenes ärztliches und pflegerisches 

Personal sowie weiterer Berufsgruppen im 

Verhältnis zum Leistungsumfang

• Leiharbeitsquote

• Zuordnung der einzelnen Krankenhausstandorte 

zu Versorgungsstufen (Level) 

• zertifizierte Zentren
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https://www.aerzteblatt.de/nachrichten/146640/Laenderchefs-draengen-auf-Vorhaltegesetz-Kritik-an-Transparenzverzeichnis

Erst wenn die Länder den Krankenhäusern 
Leistungsgruppen zugewiesen hätten, könne der Bund 
das geplante Transparenzverzeichnis auf der Basis von 
Leistungsgruppen veröffentlichen.

Durch Veröffentlichung des 

Transparenzverzeichnisses vor Umsetzung der 

Krankenhausreform würden die Bürger „weiter 

verunsichert“

die Veröffentlichungen aus dem Krankenhaustrans-

parenzgesetz sollten auf Ländervorarbeiten warten
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https://www.bundesgesundheitsministerium.de/presse/pressemitteilungen/bundestag-
beschliesst-
krankenhaustransparenzgesetz#:~:text=B%C3%BCrgerinnen%20und%20B%C3%BCrger%20bekom
men%20einen,durch%20Transparenz%20(Krankenhaustranzparenzgesetz)%20beschlossen.

Das Gesetz schafft die Grundlage für die 
Veröffentlichung des interaktiven Klinik-Atlas 
im Internet, das Bürgerinnen und Bürgern 
mehr Daten liefert, als ihnen bisher öffentlich 
zugänglich sind. Die Bevölkerung soll 
dauerhaft, verständlich und barrierefrei 
erkennen, welches Krankenhaus ihnen welche 
Leistungen mit welcher Qualität anbietet.

Die Datenübermittlung für alle 
Krankenhausbehandlungsfälle erfolgt erstmals 
für das Datenjahr 2023.
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Zeitplan Stand heute

04/24  ---    05/24 erste Veröffentlichung                               09/24 Leistungsumfang nach Fachabteilungen    10/24 Leistungsumfang nach Leistungsgruppen  

Abrechnungsdaten erstmalig zum 15. Januar 2024 an das InEK übermitteln 

https://www.bundesgesundheitsministerium.de/service/gesetze-und-verordnungen/detail/krankenhaustransparenzgesetz.html
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Vielen Dank!
Dr. Heidemarie Haeske-Seeberg

Sana Kliniken AG
Leiterin Stabsstelle Qualitätsnetzwerke
Oskar-Messter-Straße 24
85737  Ismaning
Heidemarie.Haeske-Seeberg@sana.de
+49 (0)89 67 82 04 113
0174 990 57 64

Vorsitzende der Gesellschaft für Qualitätsmanagement in der 
Gesundheitsversorgung e.V.
Heidemarie.Haeske-Seeberg@gqmg.de

Mitglied der Regierungskommission für eine moderne und bedarfsgerechte 
Krankenhausversorgung
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