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Routine rettet
Leben

Immer weniger Kliniken diirfen besonders anspruchsvolle Operationen
durchfiihren. Die neuen Mindestmengen-Zahlen zeigen: Die Versorgung
konzentriert sich zunehmend auf erfahrene Zentren. Fiir Niedergelassene
bietet das Instrument zugleich Orientierung bei Einweisungen und
Kooperationsentscheidungen.

|
Von Frank Brunner

Die aktuelle Transparenzkarte der AOK fiir 2026 belegt: Bei
komplexen Eingriffen wie Pankreasoperationen, Knieendo-
prothesen oder Brustkrebschirurgie sinkt die Zahl der Kli-
nikstandorte deutlich. Hinter dieser Entwicklung steht ein
iiber Jahre weiterentwickeltes Instrument zur Qualitatssi-
cherung, das im Gemeinsamen Bundesausschuss (G-BA)
beschlossen und von den Krankenkassen umgesetzt wird.
Ziel ist es, Patientensicherheit durch Routine zu gewéhrleis-
ten und die stationdre Versorgung stirker an nachweisbarer
Qualitit auszurichten.

STEIGENDE UBERLEBENSCHANCEN

Die Zahl der Krankenhiuser, die Pankreasoperationen
durchfiihren diirfen, sinkt weiter. Fiir 2026 listet die AOK-
Transparenzkarte bundesweit noch 286 Standorte — knapp
ein Drittel weniger als 2023. Grund ist die seit Anfang 2025
geltende hohere Mindestmenge von 20 Eingriffen pro Jahr.

Studien belegen eindeutig: Je héaufiger ein Team bestimmte
Eingriffe durchfiihrt, desto besser sind die Ergebnisse. ,,Die
Entwicklung zeigt, dass Mindestmengen wirken, betonte
AOK-Bundesverbandsvorstindin Dr. Carola Reimann bei
der Vorstellung der Zahlen. Bei den Pankreas-Op handele es
sich um relativ selten durchgefithrte und hochkomplexe
Eingriffe, die hohe fachliche Anforderungen stellten und ei-
ne gute interdisziplindre Zusammenarbeit im Team erfor-
derten. Daher sei die Konzentration an weniger Standorten
mit ausreichend Routine positiv.

Auch in anderen Leistungsbereichen verdichtet sich die
Versorgung. Bei der Implantation von Kniegelenk-Totalen-
doprothesen sinkt die Zahl der berechtigten Standorte 2026
auf 821 (minus acht Prozent). Besonders stark betroffen ist
Nordrhein-Westfalen, wo die Zuweisung von Leistungs-
gruppen im Zuge der Krankenhausplanung bereits greift.
Daran sehe man, wie wichtig eine konsequente Umsetzung
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SECHS ZENTREN
FUR FRUHCHEN
FALLEN 2026 WEG

der Krankenhausreform einschlie8lich verbindlicher Quali-
tatsvorgaben sei, betont AOK-Vorstandin Carola Reimann.
Die Effekte einer ,,qualititsorientierten Biindelung von Leis-
tungen” an geeigneten Standorten wiirden sich mit der Um-
setzung der Krankenhausreform hoffentlich bundesweit
fortsetzen.

NEUE REGELUNG FUR HERZTRANSPLANTATIONEN

Erstmals sind in der AOK-Ubersicht 14 Kliniken verzeich-
net, die 2026 Herztransplantationen durchfithren diirfen.
Der G-BA hatte 2023 eine Mindestmenge von zehn Eingrif-
fen pro Jahr beschlossen - eine Zahl, die die hochkomplexe
Operation an erfahrene Zentren bindet. Damit umfasst die
Mindestmengenregelung inzwischen zehn Leistungsberei-
che - von Transplantationen iiber Frithgeborenenversor-
gung bis hin zu onkologischen Operationen. Bei Stammzell-
transplantationen stabilisiert sich der Konzentrationsprozess
nach deutlichen Riickgéngen der vergangenen Jahre, was auf
eine gereifte Versorgungsstruktur hindeutet.

Bei der Behandlung extrem kleiner Frithgeborener scheiden
2026 sechs Zentren aus, nachdem die Mindestmenge 2024
von 20 auf 25 Geburten angehoben worden war. Die Daten-
lage ist eindeutig: Je mehr Erfahrung ein Team mit diesen
Hochrisiko-Geburten hat, desto besser die Uberlebenschan-
cen. Bei Brustkrebs-Op verringert sich die Zahl der Stand-
orte um vier Prozent, bei thoraxchirurgischen Lungenkrebs-
eingriffen um ein Prozent. Nur bei Operationen an der
Speiserdhre zeigt sich ein leichter Anstieg auf 111 berechtig-
te Standorte - ein Hinweis auf stabile Nachweisverfahren
und angepasste Strukturen. Langfristig zeigt sich: Mindest-
mengen fithren nicht zu Liicken, sondern zu klareren Aufga-
benverteilungen.

WIE MINDESTMENGEN ENTSTEHEN

Mindestmengen gelten fiir planbare, hochkomplexe Behand-
lungen, bei denen nachweislich ein Zusammenhang zwischen
Fallzahl und Ergebnis besteht. Sie sollen gewahrleisten, dass
solche Eingriffe nur dort stattfinden, wo ausreichende Routine
vorhanden ist. Beschlossen werden die Schwellenwerte vom
G-BA, in dem Arzte, Krankenkassen und Krankenhiuser ge-
meinsam {iber die Qualitit der Versorgung entscheiden.
Grundlage sind Literaturanalysen, Folgenabschitzungen und
Stellungnahmen der Fachgesellschaften. Die konkrete Zahl ei-
ner Mindestmenge ist letztlich ein normativer Beschluss - sie
soll eine Balance zwischen Patientensicherheit und flichende-
ckender Versorgung herstellen.

ORIENTIERUNG FUR EINWEISENDE ARZTE
Ob eine Klinik eine Mindestmengen-Leistung erbringen darf,
entscheiden die Landesverbinde der Krankenkassen und Er-

satzkassen anhand der jéhrlichen Prognosen der Kranken-
hiuser. Diese miissen ihre Fallzahlen offenlegen; die Kassen
priifen die Angaben und stimmen der Klinik-Prognose zu -
oder widersprechen bei begriindeten Zweifeln. Dieses Verfah-
ren, das seit 2019 gilt, hat sich als verbindliche Grundlage
etabliert.

Die Ergebnisse flieflen in die Transparenzkarte der AOK-
Gemeinschaft ein. Sie ermdglicht es Arztinnen und Arzten,
bei Uberweisungen gezielt jene Kliniken auszuwihlen, die
iiber ausreichende Routine verfiigen. Frither wurden die
Mindestmengen aufgrund ungeregelter Tatbestinde und

Seit 2020 stellt die AOK-Gemeinschaft die Min-
destmengen-Transparenzkarte online bereit. Sie
zeigt alle Kliniken, die fir die Durchfihrung min-
destmengenrelevanter Eingriffe zugelassen sind,
inklusive der von den Hausern gemeldeten Fall-
zahlen. Diese werden jahrlich durch die Landes-
verbande der Krankenkassen geprift. Kliniken mit
voribergehenden Ausfallen — etwa infolge von
Personalwechseln — kdnnen unter bestimmten
Bedingungen eine befristete Prognosegenehmi-
gung erhalten.

Die Karte wird monatlich aktualisiert und ist
offentlich abrufbar.

DIE TRANSPARENZKARTE

O AT Weg zur Transparenzkarte:
: www.aok.de/pp/mindestmengen
[=] Oder einfach QR-Code scannen.
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fehlender Sanktionsmoglichkeiten oftmals nicht konsequent
umgesetzt. Seit Mitte 2019 diirfen Krankenhduser eine Min-
destmengen-Leistung nur noch erbringen, wenn sie eine po-
sitive Prognose der Krankenkassen erhalten. Fehlt diese,
entfillt auch der Vergiitungsanspruch. Damit wurde ein jah-
relanger Graubereich beendet.

Diese Nachscharfungen der Mindestmengen-Regelungen
zeigen Wirkung: Die Mindestmengen-Transparenzkarte der
AOK zeigt fiir 2026 insgesamt 1.006 Krankenhaus-Standor-
te, die die Erlaubnis zur Durchfiihrung von mindestmen-
genrelevanten Operationen erhalten haben. In der ersten
Karte von 2019 waren es noch insgesamt 1.201 Standorte.

EVALUATION DER MINDESTMENGEN

Im Sommer 2025 hat der G-BA beschlossen, die Auswirkun-
gen der bestehenden Mindestmengen systematisch zu evalu-
ieren. Dafiir werden erstmals bundesweit Versichertendaten
der Krankenkassen mit Informationen aus den Leistungser-
bringerstrukturen zusammengefiithrt. Nach Pseudonymisie-
rung und Zusammenfithrung durch eine Vertrauensstelle
werden die Daten an das IQTIG iibermittelt. Ziel ist es,
Nutzen und mégliche Nebenwirkungen der Mindestmengen

- etwa auf Erreichbarkeit und Versorgungszugang — wissen-
schaftlich zu bewerten.

Die Ergebnisse sollen in die Weiterentwicklung der Rege-
lungen einfliefen. Bei der Ubermittlung und Verarbeitung
der Evaluationsdaten gelten hochste Datenschutz-Standards;
ein Riickschluss auf einzelne Patientinnen und Patienten
wird durch die angewendeten Verfahren zur Anonymisie-
rung und Pseudonymisierung der Daten verhindert.

NEUE LEISTUNGSBEREICHE IN VORBEREITUNG

Der Gemeinsame Bundesausschuss plant derzeit eine Aus-
weitung des Instruments. Zwei neue Mindestmengen fiir die
kolorektale Chirurgie sollen ab 2027 verbindlich werden.
Fiir Operationen bei Magenkarzinom und grof3ere Leberre-
sektionen ist eine Ubergangsphase bis 2029 vorgesehen. Da-
ritber hinaus wird tiber Mindestmengen bei zwei seltenen
angeborenen Fehlbildungen - anorektale Malformationen
und Morbus Hirschsprung - beraten. Weil die Studienlage
hier begrenzt ist, wendet der G-BA erstmals ein erweitertes
methodisches Verfahren an, das klinische Erfahrung einbe-
zieht. Langfristig konnten solche Verfahren helfen, Mindest-
mengen auch in Bereichen festzulegen, in denen klassische

Weniger Klinikstandorte bei komplexen Eingriffen

Entwicklung der Zahl der Klinikstandorte bei ausgewahlten Mindestmengen-Leistungen
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Mindestmengen sind immer dort sinnvoll,
wo ein Zusammenhang zwischen Fallzahl
und Behandlungsergebnis besteht.

Studiendaten fehlen. Damit 6ffnet sich die Tiir fiir eine fle-
xiblere, aber weiterhin wissenschaftsbasierte Weiterentwick-
lung der Qualitétsinstrumente.

INSTRUMENT MIT STEUERUNGSKRAFT

Die aktuellen Zahlen verdeutlichen, dass Mindestmengen
lingst die Krankenhauslandschaft priagen. Fiir Patienten be-
deutet das mitunter weitere Wege, zugleich aber eine nach-
weislich hohere Behandlungsqualitit. Fiir Krankenhauser
stellen die Regelungen eine erhebliche Planungsaufgabe dar
— Personal, Fallstrome und Kooperationen miissen neu jus-
tiert werden. Fiir niedergelassene Arztinnen und Arzte ent-
steht eine neue Form von Orientierung: Die Transparenz-
karte macht sichtbar, welche Hiuser iiber ausreichende
Routine verfiigen, und tréagt so zu einer vernetzten, quali-
tatsorientierten Versorgung bei, in der Routine zum ent-
scheidenden Qualititsfaktor wird.

Eine positive Prognose konnen allerdings auch Kliniken er-
halten, die die notwendige Zahl von Operationen aus orga-
nisatorischen oder personellen Griinden nicht erbracht ha-
ben - aber glaubhaft nachweisen konnten, dass die Griinde
dafiir ausgerdumt wurden. So wurden in den vergangenen
Jahren in den Entscheidungsrunden beispielsweise die
COVID-19-Pandemie und die daraus resultierenden
Schwierigkeiten bei der Erfiillung der Mindestmengen be-
riicksichtigt.

Die Mindestmengen-Transparenzkarte zeigt auch, welche
Kliniken ihre ,Leistungserlaubnis“ das erste Mal oder nach
einer mindestens zweijihrigen Unterbrechung erhalten
haben. Diese Krankenhéduser miissen in den ersten zwolf
Monaten der Leistungserbringung nur 50 Prozent der erfor-
derlichen Mindestmenge erfiillen und erst im zweiten Jahr
muss die geforderte Leistungsmenge vollstandig erreicht
werden. Leistungszahlen fiir diese zwei gesonderten Jahre
konnen erst nach Ablauf des jeweiligen Zeitraumes angege-

ben werden. Zudem zeigt die Karte die seltenen Fille, in de-
nen Kliniken ihre Op-Berechtigung durch die zustandige
Landesbehorde im Einvernehmen mit den Landesverbidnden
der Krankenkassen und Ersatzkassen erhalten haben, um
die flichendeckende medizinische Versorgung in dem je-
weiligen Land sicherzustellen.

Im Jahr 2026 gelten Mindestmengen fiir die Implantation
von kiinstlichen Kniegelenken (50 Fille pro Jahr), Trans-
plantationen von Leber (20), Niere (25) und Stammzellen
(40), komplexe Operationen an der Speiseréhre (26) und an
der Bauspeicheldriise (20), die Versorgung von Frith- und
Reifgeborenen mit einem Aufnahmegewicht von unter 1.250
Gramm (25), Brustkrebs-Operationen (100), thoraxchirur-
gische Behandlungen von Lungenkrebs (75 Fille) sowie fiir
Herztransplantationen (10 Fille pro Jahr).

DIE PRAXIS-SERIE

Lesen Sie am 4. Dezember:

Die Friherkennung einer Krebserkrankung kann
die Uberlebenschancen erhéhen. Anlasslich
des Tages der Krebsvorsorge am 28. November
informieren wir Uber Initiativen von Deutscher
Krebsgesellschaft und AOK.

Kontakt: Haben Sie Fragen an die AOK
oder Themenwiinsche fir diese Seite?
Dann schreiben Sie uns per E-Mail an:
prodialog@bv.aok.de.
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