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Das Krebsfritherkennungs- und-

registergesetz (KFRG): Allgemeine G{v
El nSChatZU ng Spitzenverband
KFRG
Friiherkennung Klinische Krebsregister
effektivere und gezielte * Einheitliche und
Gestaltung des flachendeckende
Einladungsverfahrens zur Tumordokumentation
Friherkennung « Qualititssicherung steht
« Weiterentwicklung der auch bei dem Ausbau und
Krebsfritherkennung in Nutzen klinischer
Verbindung mit Krebsregister fur die GKV im
umfassender und Vordergrund

zuverlassiger QS

= gesetzlichen Grundlagen fiir die Umsetzung von zentralen
Empfehlungen des Nationalen Krebsplans

=» BegriiBung der grundsatzlichen Ausrichtung

10.04.2013



Das Krebsfritherkennungs- und-
registergesetz (KFRG): Allgemeine G(v

Einschatzung

KFRG

Spitzenverband

Klinische Krebsregister

Einheitliche und
flachendeckende
Tumordokumentation

« Qualitatssicherung steht

auch bei dem Ausbau und
Nutzen klinischer
Krebsregister fir die GKV im
Vordergrund

10.04.2013
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Klinische Krebsregister — Status qUO  spizenerbanc

= Weit uber 50 klinische Krebsregister in Deutschland mit
unterschiedlicher Strukturierung und Datenqualitat

= Vielzahl zusatzlicher Tumordokumentationen

=» Heterogene Landschaft kann aufgrund fehlender
Einheitlichkeit und Reprasentativitat nicht fur die gesetzlich
verpflichtende Qualitatssicherung nach §137 SGB V genutzt
werden

)’

« Mehrfachdokumentation (Definition zusatzlicher
Dokumentationsverpflichtungen tiber den G-BA)

« Mehrfachfinanzierung (Zentrumszuschlage,
Finanzierung KKR)
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DaS KFRG aIS LOSUI’197' Spitzenverband

= Systematische, flachendeckende und einheitliche
Krebsregistrierung wird begriift

= Gesetzlich verpflichtende Qualitatssicherung steht fur die
GKV im Vordergrund

=» Erfolgreiche Umsetzung fir Nutzbarkeit essenziell
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Die Ziele des GKV-Spitzenverband Spitzenverband

Einheitliche, valide (plausibel, vollzahlig, vollstandig) ,
sektorenlibergreifende Datenstruktur, die Grundlage fir
~ die gesetzlich verpflichtende QS nach §137 SGB V sein
. kann

. ? Birokratieabbau, Vermeidung von Mehrfachstrukturen

—_—

Gewahrleistung der gesetzlich verpflichtenden QS (Hoheit
des G-BA)

10.04.2013



Aufgaben der GKV gemal KFRG G«

GKV-SV

Spitzenverband

Kassen und Landesverbande

Das Krebsregistergesetz aus Sicht der GKV - Fachtagung Liibeck




Aufgaben der klinischen Krebsregister G(v
|m KOHtEXt dES G_BA Spitzenverband

G-BA
KKR

Flachendeckende und
vollzahlige Erfassung der
Tumordaten nach
Basisdatensatz + krebsspez.
Module

e & & A A

Landerspezifische
Auswertung

Richtlinienbindung!

10.04.2013



Die Entwicklung der Forderkriterien - G(v
Anspruch und Aufgabe der GKV Spitzenverband

=> Sicherstellung der Zielsetzung (einheitliche, nutzbare
Datenstruktur)

= Operationalisierung der gesetzlich vorgegebene
Anforderungen an Forderkriterien

=» Operationalisierung der per KFRG formulierten
Anforderungen

=>» Generalisierbarkeit

= Mindeststandards
(Definition der Qualitat von KKR)

= Machbarkeit
= Uberprufbarkeit
- ...
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Gesetzliche Anforderungen an G(v
Forderung durch GKV Spitzenverbane

Sachgerechte Organisation und Ausstattung
Mindestanforderung an Erfassungsgrad und Vollstandigkeit
Einheitliches Verfahren zur Ruckmeldung an LE

Verfahren zur Qualitatsverbesserung der Krebsbehandlung

Instrumente zur Unterstutzung der interdisziplindren
Zusammenarbeit

vl D W N —

o

Kriterien, Inhalte und Indikatoren zur landesbez.
Auswertung fur landerlibergreifende Vergleichbarkeit

7. Abrechnungsmodalitaten mit KK
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Was ist fur das Gelingen noch G(v

Wl C h t | g? Spitzenverband
Ausrichtung
Bundesgesetzlicher entsprechend
Rahmen Anforderungen
Flachendeckung
Forderung Meldepflicht
gemal Kriterien Datenschutz /
. i

Lander

gesetze

10.04.2013
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Weiteres Vorgehen Spitzenverbane

= April: Inkrafttreten des KFRG

= Mai: Kick-Off zur Beteiligung der Organisationen nach §65c
Abs. 3

=» Erarbeitung und mehrstufige Abstimmung der
Forderkriterien durch GKV-SV unter Beteiligung
der Lander, Fachgesellschaften,
Leistungserbringer und Patientenvertreter

=> November: Prasentation des abschlieRenden
Entwurfs der Forderkriterien

= Dezember: Verabschiedung der Forderkriterien

=» Vereinbarung der Meldevergutung mit DKG
und KBV bis Dezember 2013
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Es gibt viel zu tun...

Vielen Dank!

10.04.2013
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