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Intern 

Belegärztliche Versorgung 
- ein paar ergänzende Bemerkungen - 

 
Dr. Andreas W. Schneider 

Bundesverband der Belegärzte 
1. Vorsitzende 
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Intern 

Disclosures  (Enthüllungen)   Fahrtkosten 
 
 

Dr. Andreas W. Schneider 
Urologe und Belegarzt 

 
Onkologiekommission der KVN 

Vorsitzender im Bundesverband der Belegärzte 

Ein paar Bemerkungen zum Belegarztwesen 
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Intern 

Ein paar Bemerkungen zum Belegarztwesen 

 
 

Sie erwarten jetzt natürlich eine 
Kampfrede für das Belegarztwesen ! 

Ich darf Sie und den Gastgeber 
natürlich nicht enttäuschen.... 

 
Aber bitte gestatten Sie zunächst eine kleine Analyse 
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Intern 

Ein paar Bemerkungen zum Belegarztwesen 

Zeit für mutige Veränderungen (Thema des 

Gesundheitskongress des Westens März 2019) 

  
Welche Herausforderungen gilt es im nächsten 

Jahrzehnt zu lösen ? I 
 
- Beherrschung des demographischen Wandels 
- Kontrolle der Leistungsverdichtung 
- Lenkung der „Notfallversorgung“(Parallelsitzung) 

- Abbau des Engpasses in der Ausbildung (Parallelsitzung) 

- Sinnvoller (!) Einsatz der KI 
 
  

 



#NP#_PY1dT4MwAEX/CumTxuFa2tLCW8 tHJMv MxgZxS V8mlI0 4gRSMJ gv/3eKDr/eee +4dVBUI78A0 WQ1CgLkknCeppFIQ7D MRMQZhgLBM PT9FD MwrO1 hItY7Pk 35AlHKfce5RxPgT9CB8 VGuwA nW7WM8WPF TXTre1 NjZ9X4J tW5l+7 JvJ2fXf2uz6tpuWRRbbssxx5p9 e9nyb5 LA4clrsN3l5envFFmkG SxShUv 8KpY76 c1BqI0 vn0FZXbcZJ325 f3WX8 6LuL0ePoeBAFz8Mw/V jD9HcS xJHERCRuAkXg EkSIKw UjLhdIRoKKKBA UzPMv _#NP# 

Intern 

Ein paar Bemerkungen zum Belegarztwesen 

Zeit für mutige Veränderungen (Thema des 

Gesundheitskongress des Westens März 2019) 

  
Welche Herausforderungen gilt es im nächsten 

Jahrzehnt zu lösen ? II 
 
- Berücksichtigung der neuen „Work-Life-Balance“ und damit 

Verknappung der „Ressource Arzt“ 
- Finanzierbarkeit des Gesundheitssystems 
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Intern 

Ein paar Bemerkungen zum Belegarztwesen 

 
 

Die Lösung: Wir reißen einfach die 
Sektorengrenzen nieder..... 

 
Versuche des Gesetzgebers :  

Bis Ende 2003: Ausschließlich Ermächtigung von Krankenhausärzten 

Alleinige Existenz des § 116 

GKV-Modernisierungsgesetz (GMG): 1. Januar 2004: DMP, IV-Verträge 
GKV-Wettbewerbsstärkungsgesetz (WSG-GKV): 1. April 2007 MVZ 
GKV-Versorgungsstrukturgesetz (GKV-VStG) 2012 ASV 
GKV-Versorgungsstärkungsgesetz (GKV-VSG) 2015: ASV Öffnung 
usw... 
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Intern 

Ein paar Bemerkungen zum Belegarztwesen 

 
 

...und schaffen eine Vielzahl von additiven 
dritten Versorgungssystemen zwischen 
ambulanter und stationärer Versorgung *  

* Zitat aus dem Gutachten Prof. Wasem  
• nicht fest angestellter Arzt nach § 2 Abs. 1 KHEntgG (Honorar- oder Konsiliararztverträge) 
• angestellter Arzt für 13 Wochenstunden nach § 20 Abs. 2 Ärzte-ZV 
• Honorarbelegarzt“ nach §18 Abs. 3 KHEntgG 
• Integrierte Versorgung nach §§ 140a ff. SGB V 
• Ambulante Operationen nach § 115b SGB V 
• Prä- und poststationäre Leistungen nach §§115a SGB V 
• im Rahmen der „ambulanten spezialfachärztlichen Versorgung“ nach § 116b Abs. 4 SGB V 
• ? 

Cave: sozial- und/oder strafgesetzliche „Unschärfen“, § 299 a/bStGB  
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Intern 

Ein paar Bemerkungen zum Belegarztwesen 

 
 

Und nun ??? 
 

Das neue Zauberwort:  
Die Hybridversorgung soll alles richten: 

Alter Wein in neuen Schläuchen !!! 
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Intern 

Ein paar Bemerkungen zum Belegarztwesen 

Zeit für mutige Veränderungen (Thema des 

Gesundheitskongress des Westens März 2019) 

  
 
  

 

• Das Belegarztsystem ist eine der ältesten 
Organisationsstrukturen der stationären 
Krankenversorgung in Deutschland: patientenfreundlich, 
effektiv und kostengünstig 
 

• Kaum zu glauben, aber bis in die 50iger Jahre war das 
Belegarztsystem die dominierende Versorgungsform 

 
• Abteilungen über 100 Betten keine Seltenheit 
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Intern 

Ein paar Bemerkungen zum Belegarztwesen 

Die Definition des Belegarztes (§ 121 Abs. 2 SGB V (gleichlautend in § 39 
BMV-Ä und § 31 Abs. 1 EKV-Ä)) : 

Belegärzte sind freipraktizierende Ärzte, die an der stationären ärztlichen Versorgung 
mitwirken und ihre Patienten nicht nur in der eigenen Praxis ambulant, sondern in 
Belegabteilungen oder Belegkrankenhäusern stationär behandeln. Zwischen 
Krankenhaus und Belegarzt bestehen vertragliche Bindungen (der sogenannte 
Belegarztvertrag). Der Belegarzt ist kein Angestellter des Krankenhauses und nicht 
weisungsgebunden.  
 
Der Gesetzgeber hat bei der Definition des Belegarztwesens bereits eine 
sektorenübergreifende (Hybrid-)Versorgung beschrieben ! 
• Es stimmt einen nachdenklich, wenn der g-BA 300 000 000 Euro jährlich auslobt auf der 

Suche nach neuen intersektoralen Versorgungsformen (Innovationsfond).... 
• Eine Bund-Länder Kommission ebenfalls nach neue intersektoralen Versorgungsformen 

Ausschau hält bis 2020.... 
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Intern 

Ein paar Bemerkungen zum Belegarztwesen 

Zeit für mutige Veränderungen (?) (Thema 

des Gesundheitskongress des Westens März 2019) 
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Intern 

Ein paar Bemerkungen zum Belegarztwesen 

Zeit für mutige Veränderungen (?) (Thema 

des Gesundheitskongress des Westens März 2019) 
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Intern 

Ein paar Bemerkungen zum Belegarztwesen 

Zeit für mutige Veränderungen (?) (Thema 

des Gesundheitskongress des Westens März 2019) 

  

u.a. neue Öffnung des Krankenhauses über §115 b 
durch ein Gutachten über stat. ersetzende Leistungen 
400.000 Euro 
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Intern 

Ein paar Bemerkungen zum Belegarztwesen 

Zeit für mutige Veränderungen (?) (Thema 

des Gesundheitskongress des Westens März 2019) 

  

Bundesempfehlung gemäß § 86 SGB V der Spitzenverbände der Krankenkassen und der Kassenärztlichen Bundesvereinigung zur  
Finanzierung der Einführung eines Kapitels für belegärztliche Leistungen (Kapitel 36) in den Einheitlichen Bewertungsmaßstab (EBM)  
zum 01. April 2007  
Wege zu einer effektiven und effizienten Zusammenarbeit in der ambulanten und stationären Versorgung in Deutschland 
Gutachten Prof. Nagel 2017 
 ZENO Workshops 
ZI-Workshop zur intersektoralen Vergütung (https://www.zi.de/veranstaltungen/zi-forum/12-juni-2018/) 
IGES Daten 2018  
Analyse von Dr. Hahn (Ocunet 2017) 
Hinweise des Bundesversicherungsamt 2014 zur fehlenden Nutzung des Belegarztwesens und damit vergebener Sparpotentiale 
 Masterarbeiten zum Belegarztwesen in Deutschland 2011 und 2017,  
IGZ Gutachten Universität Bayreuth/Oberender A.G. 2018 
Belegärztliche Versorgung: Historie, Entwicklungsdeterminanten und Weiterentwicklungsoptionen, Gutachten Prof. Wasem 2018, etc. 

 

Warum finden diese Arbeiten zum Belegarztwesen kein Gehör bei den 
Playern im Gesundheitssystem ? 

https://www.zi.de/veranstaltungen/zi-forum/12-juni-2018/
https://www.zi.de/veranstaltungen/zi-forum/12-juni-2018/
https://www.zi.de/veranstaltungen/zi-forum/12-juni-2018/
https://www.zi.de/veranstaltungen/zi-forum/12-juni-2018/
https://www.zi.de/veranstaltungen/zi-forum/12-juni-2018/
https://www.zi.de/veranstaltungen/zi-forum/12-juni-2018/
https://www.zi.de/veranstaltungen/zi-forum/12-juni-2018/
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Intern 

Es muss sich was ändern !!! 

Ein paar Bemerkungen zum Belegarztwesen 
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Intern 

Ein paar Bemerkungen zum Belegarztwesen 

Wünsche des BdB zur Rettung des Belegarztes: 

Sektorenübergreifende Bedarfsplanung und abgestimmte Zulassung  
 
Angleichung der Honorierungssysteme über die Sektorengrenzen hinweg 

Kalkulation der ärztlichen Leistung auf der Basis eines einheitlichen Fallpauschalensystems 
 

Harmonisierung der Kodierung und Dokumentation 
Abschaffung der B-DRG und dadurch Vereinheitlichung der OPS Kataloge 
Entwicklung eines Fallpauschalensystems auch für ambulante Behandlung in praxisklinischem 
oder teilstationärem setting 
 

Zusammenführung der Qualitätssicherungsverfahren 
lebenslange Arztnummer ambulant und stationär, Transparenz durch persönliche 
Leistungserbringung 
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Intern 

(3) Krankenhäuser mit Belegbetten, die nach § 121 Abs. 5 des 
Fünften Buches Sozialgesetzbuch zur Vergütung der belegärztlichen 
Leistungen mit Belegärzten Honorarverträge schließen, rechnen für die 
von Belegärzten mit Honorarverträgen behandelten Belegpatientinnen 
und -patienten die mit Bewertungsrelationen bewerteten Entgelte für 
Hauptabteilungen in Höhe von 80 Prozent ab.  

...und als Soforthilfe : 

Ein paar Bemerkungen zum Belegarztwesen 



#NP#_PY1dT4MwAEX/CumTxuFa2tLCW8 tHJMv MxgZxS V8mlI0 4gRSMJ gv/3eKDr/eee +4dVBUI78A0 WQ1CgLkknCeppFIQ7D MRMQZhgLBM PT9FD MwrO1 hItY7Pk 35AlHKfce5RxPgT9CB8 VGuwA nW7WM8WPF TXTre1 NjZ9X4J tW5l+7 JvJ2fXf2uz6tpuWRRbbssxx5p9 e9nyb5 LA4clrsN3l5envFFmkG SxShUv 8KpY76 c1BqI0 vn0FZXbcZJ325 f3WX8 6LuL0ePoeBAFz8Mw/V jD9HcS xJHERCRuAkXg EkSIKw UjLhdIRoKKKBA UzPMv _#NP# 

Intern 

Ein paar Bemerkungen zum Belegarztwesen 

Wünsche des BdB zur Rettung des Belegarztes: 

• Darüberhinaus wünschen wir uns natürlich, dass die Ergebnisse und 
Vorschläge des Wasem-Gutachtens nicht in einer Schublade 
verschwinden, sondern aufgenommen werden für die 
Wiederentdeckung einer idealtypischen sektorenverbindenden 
Versorgungsform  
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