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Betrifft: Mdoglichkeiten und Grenzen von Routinedaten bei der Qualitatssicherung

Entschlielung

Auf Antrag des Vorstandes der Bundesarztekammer (Drucksache VIII - 08) fasst der 112.
Deutsche Arztetag folgende EntschlieBung:

Der Deutsche Arztetag begriRt das Prinzip der Datensparsamkeit bei der
Qualitatssicherung medizinischer Leistungen. Es sind nur solche Daten zu
dokumentieren, aus denen sich spater auch tatsachlich handlungsrelevante Erkenntnisse
im Sinne einer standigen Qualitatsverbesserung ableiten lassen.

Wo immer maoglich, sollten sogenannte Routinedaten herangezogen werden. Dabei
handelt es sich in der Regel um Abrechnungsdaten. Die Nutzung von Routinedaten kann
eine sinnvolle Erganzung der extern vergleichenden Qualitatssicherung darstellen, eine
spezifische Datenerhebung fur Qualitatssicherungszwecke jedoch nicht vollstandig
ersetzen. Auf der Basis von Routinedaten kdnnen bei weitem nicht alle Fragestellungen
der zukinftig sektorenubergreifend zu konzipierenden Qualitatssicherung beantwortet
werden. Darlber hinaus ist besondere Sorgfalt im Hinblick auf die Validitat der
Routinedaten geboten. Nicht erst seit der Kritik des Prasidenten des
Bundesversicherungsamtes im Dezember 2008 anlésslich der Kodierung von
Patientendaten flr den morbiditatsorientierten Risikostrukturausgleich ist die Validitat von
erldsrelevanten Daten hinterfragt worden (,Right Coding®).

Kodierung geht in aller Regel mit einem Informationsverlust einher und unterliegt eigenen
Gesetzmaligkeiten, die regional, interpersonell und in Abhangigkeit von technischen
Malinahmen hdchst unterschiedlich ausfallen kdnnen. Hinzu kommt ein gerichteter
Informationsverlust, indem etwa haufig Komorbiditaten von Patienten, die nicht
erldsrelevant sind, gar nicht erst fur die Abrechnung kodiert werden. Sollen auf Basis
solcher Daten Aussagen insbesondere zur Ergebnisqualitat der Behandlung getroffen
werden, besteht ein hohes Risiko der Fehlinterpretation, da notwendige
Detailinformationen fehlen.

Der Deutsche Arztetag pladiert zugunsten des Erhalts einer glaubwiirdigen und
funktionalen Qualitatssicherung fur eine abgestimmte Mischung aus spezifisch hierfur
erhobenen und aus zu anderen Zwecken erhobenen Daten.
Dokumentationsverpflichtungen ohne klaren Nutzwert sind ebenso zu vermeiden wie
unrealistische Zweckentfremdungen anderweitiger Daten.
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