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Praxisseminar

Entwicklungen des G-DRG-Systems und Einsatz von Behandlungspfaden in
Krankenhausinformationssystemen
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Uberb“Ck - DRG'SyStem UNIVERSITATS

FrE1BURG KLINIKUM
Abt. Medizinische Informatik

Medizinische Behandlung
Diagnostik, The(apie und Pflege

Dokumentation Controlling
Kodierung Kostenermittlung
Datensatz nach 8301 Kalkulationshandbuch
DRG-Grouper Kalkulationsschema
Kostenstellen/Artenrechnung
R
S Z S Z
DRG ® Kostengewicht
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Das , selbstlernende* System
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UNIVERSITATS w1 iNIKum

Abt. Medizinische Informatik
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Datensatz nach § 301 SGB V
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Patienten ICD-10-GM OPS-301 Fall/Abr.
Daten Daten
’ Diagnosen ‘ ’ Prozeduren ‘
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|:7 Medizinische Behandlung
Aufnahme . . . Entlassung
— Diagnostik, Therapie und Pflege
T T

|

Kostentréagerrechnung
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|

-

Datensatz nach § 21 KHEntG
= JC =

—'{ Kalkulierende KH: DRG-Datensatz ‘

Strukturdaten
des Hauses

Kalkulation
2003

DRG
Rel. Gewicht
Ab-/Zuschléage
Eff. Gewicht

2002

> 2004

Fallgruppen
Zusatzentgelte
Kostengewichte
Grenzverweildauern

Abrechnungsregeln
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DRG — Periodische Weiterentwicklung

UNIVERSITATS

KUm

FREIBURGL

Abt. Medizinische Informatik

Alle Krankenhauser
Daten nach § 21 KHENtG \

2002

g 2003 |

FP-Katalog 2004 |

144 Kalkulationshéuser
Daten nach § 21 KHEntG
mit Kostendaten

A |

Datenerhebung |

Auswartung

Gilltigkeit

|

2002 2003

2004

2005

© InEK - Abschlt icht zur

des G-DRG-Systt

fir das Jahr 2004
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Abschlussbericht des InEK UNVERSITATS

FrRE1BURG KLINIKUM
Abt. Medizinische Informatik

—ee e | Weiterentwicklung der Klassifikation |
—eee—
4886888
B2 222223
4888888 | Technische Datenannahme |

v
| Inhaltliche Datenpriifung |
InEK ¢

| Datenaufbereitung |
Abschlussbericht l
Weiterentwicklung des | Ableitung der Klassifikation |
G-DRG-Systems l
fur das Jahr
2004 | Ermittlung der Bewertungsrelationen |
Klassifikation, Katalog und l
Bewertungsrelationen | Ergebni&darstellung |

Band |: Projektbericht

Siegburg, den 19. Dezember 2003
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Kalkulationsrunde 2003 UNIVERSITATS

Fre1surc KLINIKUM
Abt. Medizinische Informatik

» Datenlage
— Vollerhebung: Struktur- und Leistungsdaten aus allen
Krankenh&usern

— Teilerhebung: Kostendaten aus 144 Krankenh&ausern, davon 12
Universitatsklinika
¢ Abbildung des gesamten Leistungsspektrums
« BettengroRle, Regionales Abbild

Struktur-, und
Kriterium Leistungsdaten Kostendaten | Anteil in %
Anzahl Krankenhauser 1.776 144 8,1 %
Anzahl Betten 506.617 72.027 14,2 %
Anzahl Falle 17.880.638 2.825.650 15,8 %
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Bettengr63e der Krankenh&user :

UNIVERSITATS kLINIKUM

Abt. Medizinische Informatik

O Kalkulationskrankenhauser
B Krankenhauser der DRG-Datenerhebung gem. § 21 KHEnigG

46,6%

40,0%

32,8%

252%

Anteil

20,0% e

109%
10,0% 1
73%

73%
47%
35%
1,3%
00%

bis 100 Betten 101 - 300 Betten 301 - 600 Betten

601 - 600 Betten 801 - 1000 Betten ab 1001 Betten
GroBenklasse

Abbildung 5: Zusammensetzung der Datenerhebungen nach BettengréfRenkiassen der Krankenhéuser

© InEK - Abschlussbericht zur Weil icklung des G-DR

st fur das Jahr 2004
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Datenaufbereitung unversITATS B0

Abt. Medizinische Informatik

» Strukturierter Dialog
— Vorschlage
 ca. 230 Vorschlage mit ca. 2.000 Einzelvorschlage

« davon ca. 800 anhand der Daten simulierbar
« davon 251 teilweise oder ganz umgesetzt

» Datenaufbereitung

— Datenannahmestelle: technische Prifung
— InEK: technische und inhaltliche Prifung

« Anzahl: 2.825.650 Falle

¢ Kostendaten — 6konomisch

¢ Doku-Daten  — medizinisch

¢« Gesamtdaten — medizinisch & 6konomisch

Ergebnis: 278.928 (9,9%) Falle wurden ausgeschlossen
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Okonomisch — Medizinische Prifung  uwersmirs =

FrRE1BURG KLINIKUM
Abt. Medizinische Informatik

[ cemgupmnunakoremaren | » Elimination von verzerrenden
e Daten
::::::L?u;‘;ww " | Fehlende DRG-Relvanz | B o .
. — Félle ohne DRG-Relevanz (z.B.
Angmuog o __4—1; y prrcpre v Psychiatrie)
ersonakosten J RegRipersonen
— — Herkunftskorrektur:
Kemamodu Kamins Zusazoniges unterschiedliche Personalkosten
L -
| |, Statistnch signBkantn - Zusatzentgelte
Kosbenarsieiber -
Sl  Kostenanteile fiir intermittierende
Verlegungen = Verege Falle Dlalyse
l i ¢ Bluterbehandlung
| e Vo e — sonstige Zusatzentgelte,
] Verlegungen, Uberlieger,
| """‘""""'1""""‘"““‘ | KostenausreiRer
2
;.,;-::::“s:::3@:1‘.:.::?;&@@;-;35@ Ergebnis:
sl i
Abbwdung 10" Progess der Bersinigungen und Komesturen (schematisch] 15 1 . 3 12 (5 y 9%) Fal | e

wurden ausgeschlossen
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Berechnung der Kostenprofile  vwversmr

Fre1sure KLINIKUM
Abt. Medizinische Informatik

 Datenbasis

Abteilungsart Anzahl Anteil Datensiétze (in %)
Datensadtze | (Basis: 2.395.410 Falle)

Abteilungsart 1: Versorgung in 2.062.366 86,1
Hauptabteilungen

Abteilungsart 2: Belegarziliche 148187 6,2
Versorgung

Abteilungsart 3: Teilstationare 184 .857 7.7
Versorgung

Tabelle 12: Umfang der bereinigten und korrigierten Datenbasis nach Abteilungsarten
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Berechnung der Kostenprofile  wwessms.o

Abt. Medizinische Informatik

ey, .« Berechnung der
§' an%.m vorlaufigen Kostenprofile
J-i — durchgangige Verwendung
des arithmetischen
_ | _ Mittelwertes
UOVar 20 Ay 00V 7o e — zweistufiges Verfahren zur
Y et G Inlier-Auswabhl
g = — Grenzverweildauern geman
5 Aeuiysstotonge, KFPV 2003
g /—‘ e —— — mittlere Fallkosten und
§ emeten doer =20 Bewertungsrelationen
| — Homogenitats- und
Priorisierungskoeffizient

ucv,,ts n.m, 487 OGVgy 64

Abbiddung 12 5
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DRG-Klassifikation unversITATS S0

Abt. Medizinische Informatik

Ableitung der neuen Klassifikation
— Priufung bestehender Splits
» Berechnung der endgiltigen Kostenprofile
— DRGs
— Zusatzentgelte (nur Dialyse)
» Modifikation der CCL-Matrix

— Fehlerkorrektur
— geringfugige Modifikationen
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Wechselwirkungen onvERSiTATS B

FrRE1BURG KLINIKUM
Abt. Medizinische Informatik

* Umgang mit alten und neuen ICD- und OPS-Kodes

— Uberleitung alter ICD- und OPS-Kodes auf neue Kodes
* klassifikatorisch
» 6konomisch
» Orientierung am Grouper-Verhalten

— Behandlung von neuen Kodes (ohne Vorganger)
* nicht bertcksichtigen
e Zuordnung zu aufwandsahnlichen alten Kodes

» keine Modifikation der DRG-Klassifikation wegen fehlender
Datengrundlage
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G-DRG Version 2004 - Ergebnisse  vwversmr

Fre1surc KLINIKUM
Abt. Medizinische Informatik

Kennzahl Version 1.0 Version 2004 Differenz
(2003)

MDC 23 25 2
Basis-DRGs 411 471 60
DRGs 664 824 160
Schweregrad A 197 235 38
Schweregrad B 197 235 38
Schweregrad C 50 85 35
Schweregrad D 6 29 23
Schweregrad E - 4 4
Schweregrad Z 214 236 22
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G-DRG Vers | on 2004 UNIVERSITATS %

FrRE1BURG KLINIKUM
Abt. Medizinische Informatik

Ergebnisse

— Ein-Belegungstag-DRG

neue Basis-DRGs

deutlich reduzierter Kompressionseffekt
18 DRGs konnten nicht kalkuliert werden

statistische Giite
» Varianzreduktion
» Homogenitatskoeffizient

G-DRG-System G-DRG-System Verbesserung
Version 1.0 Version 2004 (in %)
R? auf Basis aller Falle 0,4556 0,5577 224
R? auf Basis der Inlier 0,621 0,7022 131

Tabelle 22: Vergleich der Vananzreduktion R? fiir G-DRG-System Version 1.0 und G-DRG-System
Version 2004
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G-DRG 2004 - Varianzreduktion

UNIVERSITATS
FREIBURG KUM

Abt. Medizinische Informatik
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Abbildung 17: Varianzreduktion R* je MDC fiir G-DRG-Systeme Version 1.0 und Version 2004,
Basis: inlier
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G-DRG 2004 - Homogenitatskoeffizient uwvessmars =~

FrRE1BURG KLINIKUM
Abt. Medizinische Informatik

Homogenitéts- G-DRG-System G-DRG-System Verdnderung
koeffizient Version 1.0 Version 2004 (in %)

Bereich Anzah! Antell (in %) | Anzah! Anteil (in %)

<50 % 3 0,5 0 0,0

50 bis unter 55 % 16 25 14 1,8 -274
55 bis unter 60 % 142 22,6 150 19,8 -12,3
60 bis unter 65 % 257 40,9 292 38,5 -57
65 bis unter 70 % 150 238 180 237 -04
70 bis unter 75 % 45 72 87 11,5 60,4
>75% 16 2,5 35 4.6 81,9
Gesamt 629 758

Tabelle 23: Vergleich Homogenitatskoeffizient fiir G-DRG-System Version 1.0 und Version 2004,
Basis: Inlier
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G-DRG Version 2004 UNIVERSITATS &0

FREIBURGL
Abt. Medizinische Informatik

+ Gute Ubereinstimmung in wichtigen Parametern zwischen
Kalkulationshausern und den Daten aller Hauser

EEDRG-Daten_§21 [EKalkul. —k—Index HK VWD (Kalkul). | HK VWD (DRG-Daten_§21)

=

| oo
- i
s 00

227

so% A

20,0
2T oo
4%
ars o oe
0% S )
50 bis unter 55 % 56 bis unter 60 % B0bis unter 85 % 65 bisunter T0% 7Dbisunler 75% 75bisunter B0%  >80%

Homogenititskoeffizient Verweildauer

Abbildung 23: Haufigkeitsverteilung der Verweildauer-Homogenitatskoeffizienten-Klassen in den Daten
der Kalkulationskrankenhéuser und den DRG-Daten gem. § 21 KHEnigG
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Umsetzung der medizinischen

UNIVERSITATS, &

Vorschlage rrersurc KLINIKUM
Abt. Medizinische Informatik

e AIDS/HIV * Neonatologie

» Dermatologie » Niereninsuffizienz/Dialyse

* Epilepsie * Onkologie

* Frihrehabilitation » Padiatrie

» Gastroenterologie/Endoskopie » Polytrauma

» Geriatrie * Querschnittslahmung

* Intensivtherapie » Schéadel-Hirn-Trauma

» Kardiologie » Schlaganfall

» Kinderherzchirurgie » Schwer-Brandverletze

* Multiple Sklerose * Knochenmark- und

« multiresistente Erreger Organtransplantationen

e Tuberkulose

Ohne Daten geht Nichts!
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G-DRG — WeiterentWiCklung UNIVERSITATS

FrE1BURG KLINIKUM
Abt. Medizinische Informatik

» Ansatze zur Weiterentwicklung
— Vergltung teilstationérer Leistungen
— Berechnung von weiteren Zusatzentgelten

— Bewertungsrelationen bei belegarztlicher Versorgung
» VergrolRerung der Datenbasis

— Verbesserungen bei der Datenerhebung
» Kostenkalkulation
» Dokumentation

— Modifikation beim Vorschlagsverfahren
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G-DRG 2004 - Zusammenfassung UNIVERSITATS "+

FrREIBURG KLINIKUM
Abt. Medizinische Informatik

e ...immer noch in der Startphase

Plus
— beachtliche Fortschritte
« Datenlage
« Kalkulationsmethodik
* Glte des Systems
Minus
— Datenerhebung in den Krankenh&usern

« mehr bei der Kostenerhebung (prazise Einzelkostenerhebung)
als bei der Dokumentation

Grundprobleme blieben ungeldst

— Spezielle Versorgungsstrukturen, z.B. Intensivmedizin

— Bewertung: Nebendiagnosen und Aufwand

— Abbildung von Mehrfacherkrankungen, z.B. Fraktur und Herzinfarkt
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Stand in den Krankenhausern UNIVERSITATS

FrEIBURG KLINIKUM
Abt. Medizinische Informatik

» Vereinbarung von Fallzahlen und Case Mix
— Interimsgrouper

» Einfihrung der neuen Versionen 2004
— ICD-10-GM
— OPS-301
* Amtlich — Erweitert
— Deutsche Kodierrichtlinien
— G-DRG System 2004
— Umsetzung in den Krankenhausinformationssystemen

» Pflegesatzverhandlungen
— Uberlieger
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CMI — zeitlicher Verlauf

A
UNIVERSITAT:
rreEl1Burec KLINIKUM

Abt. Medizinische Informatik

Uberlieger-
Effekt
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Vereinbarter
CMI
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Selbstlernendes DRG-System
... und wir lernen mit

UNIVERSITATS %
ERSITATS KLINIKUM

Abt. Medizinische Informatik

Vielen Dank fur lhre Aufmerksamkeit
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