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DRG-Katalog 2007

Berlin. Dem BVMed liegt der Entwurf
des DRG-Katalogs 2007 vor. Insge-
samt enthalt er 1.079 DRGs, davon
1.037 mit Bewertung. Die Anzahl der
Zusatzentgelte betragt 80, davon 47
mit bundesweiter Bewertung. 16 Zu-
satzentgelte betreffen neue Medizin-
technologien. Die Version wird derzeit
von der Selbstverwaltung geprift.
Kontakt: winkler@bvmed.de.

Gesundheitsbericht

Berlin. Das Robert Koch-Institut hat
einen neuen Gesundheitsbericht
fur Deutschland veroffentlicht. Der
Bericht gibt auf 220 Seiten einen
Uberblick tiber die gesundheitliche
Situation der Bevolkerung und das
Gesundheitswesen in Deutschland
und zeichnet Entwicklungen der
letzten zehn Jahre auf. www.rki.de

Wachstumsraten

Berlin. Das Bundesgesundheitsminis-
terium hat die Wachstumsraten fir
die beitragspflichtigen Einnahmen der
Gesetzlichen  Krankenversicherung
veroffentlicht. Sie liegen fiir die alten
Bundeslander bei 0,28 Prozent und
fiir die neuen Bundeslander bei 1,05
Prozent. Da die Gesamtvergiitungen
der Vertragsarzte und der Kranken-
hauser an die Einnahmenentwicklung
der Krankenkassen strikt gebunden
sind, gibt es somit fiir 2007 fast keine
Wachstumsspielraume.

MedTech-Kartenprojekt

Bochum. Das Medizin Technik Netz-
werk NRW eV. - MeTNet hat im Rah-
men eines EU-Projekts in Kooperation
mit der ZENIT GmbH das Tool ,,Medi-
Map“ entwickelt. Dabei handelt es
sich um eine Medizintechnik-Landkar-
te europaischer Regionen und Cluster.
Das Internet-Portal hat zum Ziel, neue
Geschaftsmoglichkeiten im Bereich
der Medizintechnik anzubahnen. Das
Web-Tool prasentiert in einer Techno-
logie-Landkarte die wesentlichen Ak-
teure der Medizintechnik in Europa in
graphischer Form und gibt Einblicke in
deren Unternehmensprofile und Koo-
perationswiinsche. MediMap identi-
fiziert diese Akteure auf Basis einer
karten- oder textbasierten Suche. Die
Ergebnisse werden gleichzeitig tech-
nologie- und regionalorientiert ange-
zeigt. Mehr Infos bei: Rainer Hagedorn,
ZENIT GmbH, ha@zenit.de, Link: www.
zenit.de/d/cluster/innofire/.

High-Tech-Strategie mit ,,Aktionsplan Medizintechnik*

Berlin. Die Einbeziehung langfristiger
Einsparpotentiale in die Kosteniibernah-
me medizintechnologischer Produkte
ist nach Ansicht des BVMed ein Schritt
in die richtige Richtung. Eine entspre-
chende Empfehlung des Bundesfor-
schungsministeriums ist Teil der ,High-
Tech-Strategie“ der Bundesregierung, die
Forschungsministerin Annette Schavan
heute im Rahmen einer Regierungserkla-
rung im Bundestag vorstellte.

,Die  strategische Betrachtungswei-
se Uber Ressortgrenzen hinweg bietet
Anknipfungspunkte, um aus der auf
Kostendampfung ausgerichteten ge-
sundheitspolitischen Perspektive heraus-

zukommen®, so der BVMed-Vorsitzende
Anton J.Schmidt zur High-Tech-Strategie.
Der BVMed weist darauf hin, dass das
Kapitel ,Innovationen fiir ein gesundes
und sicheres Leben” des Regierungskon-
zepts die Erstellung eines ,Aktionsplans
Medizintechnik noch in diesem Jahr
vorsehe. ,Dieser Aktionsplan bietet die
Moglichkeit, die 6konomischen Vorteile
einer schnelleren Einfiihrung von Inno-
vationen wie die Verkirzung der Gene-
sungszeiten, die Verringerung von Klini-
kaufenthalten oder die Reduzierung von
Fehlzeiten besser herauszuarbeiten®, so
der BVMed.

Mehr unter www.bvmed.de (Presse).

Dekubitus-Forum: Neue PG 11 bietet Chancen

Berlin. Vertrage fur Hilfsmittel gegen
Dekubitus zwischen Krankenkassen und
Leistungserbringern sollten sich kiinftig
nach der siebenstelligen Struktur der
neuen Produktgruppe 11 (PG 11) des
Hilfsmittelverzeichnisses (HMV) und
nicht mehr nach den Dekubitusstadi-
en richten. Damit bietet die neue PG 11
erstmals die Chance, dass ein Patient mit
einem Produkt versorgt wird, das auf sei-
neindividuellen Bedirfnisse abgestimmt
ist. Darauf hat der BVMed in einer Infor-
mationsveranstaltung des Dekubitus-
Forums in Berlin hingewiesen. Die Uber-
arbeitung der neuen Produktgruppe, die
Ende 2005 abgeschlossen wurde, bietet

nach Ansicht des Dekubitus-Forums ,die
rechtlichen Grundlagen fiir eine patien-
tenorientierte Versorgung mit Hilfsmit-
teln®.

Produkte der alten und der neuen PG 11
werden noch filir einen unbestimmten
Zeitraum nebeneinander existieren,
auch wenn die Produktuntergruppen der
alten PG 11 bereits aus dem Hilfsmittel-
verzeichnis geléscht worden sind. Auch
gelten bestehende Vertrage grundsatz-
lich weiter und bleiben von der neuen PG
11 bis zur Kiindigung unberihrt, so RA
Peter Hartmann von der Kanzlei Schitze
& Hartmann auf dem Dekubitus-Forum.
Mehr unter: www.bvmed.de (Presse).

Zahl der
Krankenhauser
in Deutschland

Krankenhausaufenthalt immer kurzer

Durchschnittliche Dauer
eines Krankenhausaufenthalts in Tagen

2001 2240

2002 2221

2003 2197

2004 2166

2005 2137
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Im Vergleich zum Vorjahr ist die Zahl der
Krankenhduser 2005 um 1,3 Prozent auf
2.137 zuriickgegangen. Entsprechend
sank auch die Bettenzahl um 1,5 Prozent

auf 523.600. Die durchschnittliche Ver-
weildauer lag mit 8,6 Tagen um 1,1 Pro-
zent unter der des Vorjahres. Die Betten-
auslastung lag bei 75,6 Prozent.
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