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Wozu?

Verbindliche Entscheidung des Bundesvorstandes
der Deutschen Rentenversicherung Bund
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3 Beispiele — Nr. 1 Strukturierter Qualitatsdialog

Reha-Qualititssicherung
der Deutschen Rentenversicherung

Strukturierter

Qualitatsdialog

= Der Strukturierte Qualitatsdizlog mit Reha-Einrichtungen
als ein Instrument der Reha-Qualititssicherung
cer Deutschen Rentenversicherung

— 2. uberarbeitete Auflage, 2017

- Deulsche
Renlerversdeherung
- Rehabdhation -

mit Slchernelt Qualhzs

uuuuuu

Enflhnungsveransialiung Sukiurerer Cualtatsdialog e
b
Berlin, 26. September 2017

Der Strukturierte Qualitatsdialog

Stellenwert in der Reha-Qualitatssicherung

Dir. Susanne Weinbrenner, MPFH
Leiterin des Geschafisbersiches Sozialmedizin und Rehabilitation
Leitende Arztin der Deutschen Rentenversicherung Bund

Ablauf des
Strukturierten Qualitatsdialogs

Qualitatsindikatoren:
Schwellenwerte und Berechnung

der Qualitatspunkte

Ablauf des Strukturierten
Qualitatsdialogs anhand von
Beispielen

Deutsche
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3 Beispiele — Nr. 1 Strukturierter Qualitatsdialog

Enflhnungsveransialiung Sukiurerer Cualtatsdialog e
Berlin, 26. September 2017

Reha-Qualititssicherung
der Deutschen Rentenversicherung

Der Strukturierte Qualitatsdialog

Stellenwert in der Reha-Qualitatssicherung

Einfihrungsveranstaltung Strukiurierter Qualitdtsdialog

Deulsche
Rerimrerrmibarung
HEhibRilsteaT

Berlin, 26. September 2017 il Sichiarbv i Guslitin
St ru ...kt-l-.l rIE Rehabilitation
Qualitatsd Bund

Ausblick:
Qualitatsindikatoren fiir die

= Der Strukturierte Quali

als ein Instrurment der | Einrithtu ngsauswahl

der Deutschen Rentenv

—+ 2. uberarbeitete Auflag

Dr. Margarete Ostholt-Corsten MPH

Bereich Reha-Gualititssicherung, Epidemiologie und Statistik
Deutsche Rentenversicherung Bund

Qualitatsdialogs anhand von

- Deulsche
Renlerversdeherung
- Rehabdhation -

mit Slchernelt Qualhzs

Beispielen

Deutsche
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3 Beispiele — Nr. 1 Strukturierter Qualitatsdialog
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Einrichtungsauswahl - Kriterium Qualitat

* Bericksichtigung der Ergebnisse der externen Qualitatssicherung
der Reha-QS der DRV zu folgenden Qualitatsindikatoren

Aggregierte Kennzahl zum ,Parameter Qualitat®:

* Gleichgewichtung der finf Qualitatsindikatoren:

v Behandlungszufriedenheit jeweils 19 Prozent

* zuséatzlich Konsistenzpunkte mit 5 %

v Subjektiver Behandlungserfol
) g g Wenn mindestens 4 Qualitatsindikatoren im oberen 1/3 liegen

v Therapeutische Versorgung (KTL)
* geht zunachst als absolute Zahl in elf Gruppen in die

v Reha-Therapiestandards (RTS) Einrichtungsauswahl ein

* Auswahl weiterer potenzieller Qualitatsindikatoren (z. B.
Visitationen)

v" Peer Review

v’ Zusitzlich: Konsistenzpunkte

Deutsche i
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3 Beispiele — Nr. 27

= Visitationen?

= |aufzeiten Entlassungsberichte?
= Mini-ICF?

= FCE-Systeme?

= Rentenbegehren u. -antragsstellung?

[ e Folie 10
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BBBBBBBBBB ig-Hannover 24.01.2018




. O O
3 Beispiele — Nr. 2?

35%

25%

15%

10%

5%

Gedanken an die Rente und tatsichliche Rentenantragstellungen
Psychosomatik

Bericht 2009 Bericht 2010 Bericht 2012 Bericht 2013 Bericht 2014 Bericht 2015 Bericht 2016
Rehabilitandenbefragung

——Gadanke an
Rentenantrag (Ja)
Vergl.

—@— Fants beraits

beantragt (Ja) Vergl
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3 Beispiele — Nr. 3 Outcome

Reha-

Leistung

24 Monatszeitraum

3 14
Licke | Beitrags- | Liicke Beitrags-
monate monate
\
Y
17
Beitragsmonate

Interpretation der Summe der

Beitragsmonate anhand des
Rehabilitandenklientels

Dr. Philipp Koster
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3 Beispiele — Nr. 3 Outcome

24 Monatszeitraum

L Licke
Beitragsmonate

\

Reha-

24 Monatszeitraum

3 14
Licke | Beitrags- jLUcke| Beitrags-
monate monate

Leistung

J

\

16
Beitragsmonate

. E—.

weitere
Einflussfaktoren

vorausgesagte
Beitragsmonate

D

\

17
Beitragsmonate

Unterschiedswert

(echte — vorausgesagte Beitrage=Residuum)
positiver Wert = gute Integrationsquote
negativer Wert = maRige Integrationsqoute
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3 Beispiele — Nr. 3 Outcome

|
88 Konfidenzbander
27| 95% 90% 75% 60% 50%

Mittelwert der Residuen
o

T \ \ \ \ \ \
0 250 500 750 1000 1250 1500

Anzahl der Rehabilitanden

Residualanalyse hinsichtlich des einfachen Modells zur Summe der Beitrage
in den 24 Monaten nach der Rehabilitation, Kohorte 2013
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3 Beispiele — Nr. 3 Outcome

Die Summe der Beitrage in den 6, 12 und 24 Monaten nach der
Rehabilitation wurden folgendermalien signifikant beeinflusst:

Orthopadische Rehabilitanden:
 vom Alter,

« der Summe der Beitrage in den 12 Monaten vor der Rehabilitation,
« der Arbeitsunfahigkeitsdauer im Jahr vor der Rehabilitation und
« der Arbeit vor Antragsstellung (Wechselschicht, Ganztagsarbeit, Teilzeit)

Psychosomatische Rehabilitanden:
 vom Alter,

« der Summe der Beitrage in den 12 Monaten vor der Rehabilitation und
« der Arbeitsunfahigkeitsdauer im Jahr vor der Rehabilitation
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Perspektiven zur
Qualitatssicherung

Vielen Dank,
Dr. Philipp Koster

Hauptabteilung Leistung 1 — Referat Kliniken

lhre Fragen und Kiritik bitte. Lange Weihe 6
30880 Laatzen

— Fon 0511/ 829 — 2468
Rentenversicherung Fax 0511 / 829 — 2181
Braunschweig-Hannover phiIipp.koester@drv-bsh.de




