
DRG interaktiv: 

Bewegung an der Sektorengrenze –

ambulant / stationäre Behandlungskonzepte

Stationäre und ambulante 

Vergütungssysteme „harmonisiert“:

Erfahrungen mit der Hybrid-DRG

Prof. Dr. S. Farke, Berlin

Dr. S. Dittrich, Plauen 



Interessenkonflikte

− keine



Hybrid-DRG



Voraussetzungen

− Leistungsfähiges Gesundheitssystem

− Probleme in der Verzahnung 

ambulant / stationär

− Schnittstellen zwischen den Sektoren komplex

− Fehlende Vernetzung

− Differierende Vergütungssysteme



Kostenträgersicht

− Der Anreiz für Leistungserbringer, diese unterschiedliche 
Höhe der Vergütung als Entscheidungskriterium für Ort und 
Umfang der Versorgung heranzuziehen, birgt das Risiko 
falscher oder unnötiger Behandlungen. Dies trägt nicht zur 
Verbesserung der Versorgungsqualität für die Patienten bei.

− Die TK schlägt daher vor, durch die Einführung von Hybrid-
DRG stationäre und ambulante Vergütungssysteme zu 
harmonisieren und weniger die Erlösanreize als die richtige 
medizinische Indikation in den Mittelpunkt der Behandlung zu 
rücken. 

− Der Hybrid-DRG-Katalog sollte klar abgrenzbare Leistungen 
enthalten. Als flankierende Maßnahme bedarf es einer 
zusätzlichen Qualitätssicherung, welche Struktur-, Prozess-
und Ergebnisqualität umfasst. 
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Hybrid-DRG

− Projekt läuft, ist auf vier Jahre angelegt

− Bisher keine Ergebnisse veröffentlicht

− Evaluation des Projektes nach Abschluss 

geplant

− Bisher in Thüringen 8 von 35 Kliniken beteiligt

− Ergebnisse bleiben abzuwarten 


