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Übersicht 

 Selektivverträge als Handlungsoption im Gesundheitswesen 

 Zielsetzungen und Anforderungen für Selektivverträge aus TK-Sicht 

 

 Anwendungsbereiche für eine Kosten-Nutzen-Analyse (KNA) 

 Ziele und Vorgehensweise 

 Kostenermittlung 

 Nutzenermittlung 

 Ergebnisbewertung 

 

 Anwendungserfahrungen und Perspektiven 

 



Übersicht: Vertragsgestaltungsmöglichkeiten 
der Krankenkassen 

Versorgung 

Kollektivverträge 

Stationäre 

Vertragsarbeit 

Ambulante 

Vertragsarbeit 

§95 SGB V 

Honorarverträge 
§107ff SGB V 

i.V.m. § 18 KHG 

Krankenhaus-

verhandlung 

§111 SGB V 

Rehaverhandlungen 

§85 SGB XI Pflege-

satzverfahren 

§ 31 SGB V 

Arzneimittel-

versorgung 

§ 32-33 SGV 

Heil- und 

Hilfsmittel 

Einzelverträge 

nach SGB V 

§ 140a § 63 § 20 

Prävention 
Modell-

projekte 

§ 43 

Patienten-

schulung 

§ 73 

Hausarzt-

zentrierte 

Versorgung 

§ 130 c 

AM-

Rabatt-

verträge 

Integrierte 

Versorgung 

§ 137 f 

Strukturverträge 

Besondere 

ambulante 

ärztliche  

Versorgung 

§129

a 

KHS-

Apothek

en 

DMP 

§ 37-38 SGV 

HKP & HHH KUA 



Zielsetzung und Anforderungen (Beispiel IGV) 

Ziele 

Kassenstrategie 
 
• Kundenorientierte 
 Leistungsangebote 
 schaffen 
 
• Marke TK schärfen 
 

Vertragsinhalte 

 
• Qualität 
 
• Service 
 
• Wirtschaftlichkeit 

Verbesserung der Qualität 

• Gewährleistungsver-

einbarungen 

• Behandlung nach 

anerkannten Leitlinien 

• Mindest-OP-Mengen 

• Qualitätszirkel und 

Weiterbildungs-

verpflichtung 

Verbesserung der Wirtschaftlichkeit 

•    Komplexpauschalen 

•    Rabattregelungen  

•    Vermeidung von unnötigen 

     Krankenhausaufenthalten 

Verbesserung des 

Services 

•     Versorgung aus einer    

      Hand  

•     Präsenzzeiten  

•     Verkürzte Wartezeiten  

•     Patienteninformation 

•     Patientenkoordination  

Aufgabe der Kosten-Nutzen-Analyse (KNA) ist es, diese Ziele und 

Anforderungen der TK an einen Selektivvertrag abzubilden und zu 

bewerten.  





Anwendungsbereiche 

 Die Kosten-Nutzen-Analyse wird bei der TK für verschiedene 
Selektivverträge angewendet. 

 

 Es wird unterschieden zwischen: 

 Rabattverträge bei stationären Leistungskomplexen 

 Verträge mit stationsersetzenden Leistungen 

 Verträge zur Steuerung- und Versorgungsoptimierung 

 Verträge zur Innovation und Markenstärkung 

 

 Die KNA wird nicht für Selektivverträge im Bereich der 
Arzneimittelversorgung angewendet. 



Vorgehensweise der Kosten-Nutzen-Analyse 

 

 Es handelt sich um eine Kosten-Nutzenwert-Analyse, da der Nutzen in 
Punktwerten gemessen wird. 

 
 

 Für die KNA relevant sind die Kosten des Selektivvertrages  
 und der Nutzen für die TK bzw. die Versicherten der TK.  

 

 Die Kosten-Nutzen-Analyse basiert auf Excel. 

 

 Mindestens einmal jährlich findet eine Neubewertung aller 
bestehenden Verträge (§ 140a, § 73 b/c) statt. 

 



Kostenermittlung 

 

 Die Kosten werden pro Vertragsteilnehmer ermittelt und dann 
aufsummiert.  

 Die Teilnehmeranzahl wird aufgrund der vergangenen Jahre geschätzt. 

 

 Unterscheidung der Kosten durch den Seleketivvertrag in:  

 Investitionskosten (max. 5 Jahre) 

    fix und Fallzahlabhängig 

 Leistungskosten 

   fix und Fallzahlabhängig 

 Nebenkosten (z.B. Evaluation) 

   fix und Fallzahlabhängig 

 Verwaltungskosten 

 



Kostenermittlung 

 Opportunitätskosten (was würde die Regelversorgung kosten) 

 ersetzte Leistungen aufgrund von Selektivvertrag 

 Minderausgaben in andern Leistungsbereichen 

 Mehrausgaben in anderen Leistungsbereichen 

 

 

 Die Selektivvertragskosten werden mit den Opportunitätskosten 
verrechnet.  

 Je nach Ergebnis werden Mehrausgaben oder Einsparungen pro 
potentiellem Teilnehmer und insgesamt dargestellt.  

 



Kriterien für Nutzenbewertung 

 Bestimmung des Nutzens anhand einiger festgelegter Kriterien. 

 

Kriterien:  

 Exklusivität 

 Versorgungsqualität 

 Kundenvorteil 

 Öffentlichkeitswirksamkeit 

 Emotionalität 

 Zielgruppe vertrieblich relevant 

 Zielpotential wirtschaftlich relevant   

 Steuerungspotential vorhanden 
 

 Je Kriterium stehen maximal fünf Auswahlmöglichkeiten zum 
Ankreuzen zur Verfügung. 

 Hinter jeder Ankreuzmöglichkeit sind verschiedene Punktwerte 
hinterlegt. 

 

 

wird anhand von ICDs 

festgelegt 



Nutzenwertermittlung per Punktwert 

 Die hinterlegten Punktwerte sind normiert und können nicht angepasst 
werden.  

 Teilweise ist es auch möglich, mehrere Antwortmöglichkeiten 
gleichzeitig anzukreuzen. 

 Die Nutzenpunkte der einzelnen Kriterien werden summiert. 

 

 

 

 

 

 

 Als Endergebnis erhält man einen Punktwert=Nutzenwert 

 

 



Ergebnisdarstellung 

Das Ergebnis wir als Punktwert in einem  
Nutzenwert-Kosten/Einsparungs-Diagramm dargestellt.   

Netzwerk 

psychische 

Gesundheit 

Endoprothetik 

Babyfocus  

Rückenschmerz 

Homöopathie 



Anwendungserfahrungen und Perspektiven 

 Kosten und Nutzen können getrennt voneinander als 
Entscheidungskriterium herangezogen werden.  

 (bspw. ein Vertrag führt zwar zu Mehrausgaben, aber der Nutzen für 
die TK ist sehr hoch, dann kann der Vertrag unter 
Marktgesichtspunkten trotzdem vorteilhaft sein.) 

 Alle Verträge der TK werden durch das selbe Verfahren bewertet. 

 Dadurch sind die Ergebnisse untereinander sehr gut vergleichbar.  

 

 Neues Bewertungsverfahren ist in Arbeit:  

 Ziel: Ökonomische Effekte von Versorgungsangeboten über ein 

Mixed-Pair-Verfahren messen 

 Ziel: Weg von der Schätzung zur Messung  

 Problem: Häufig zu geringe Fallzahlen 

 



14 

EMVM 

Ziel: Ökonomische Erfolgsmessung 

Maßnahmen- 

gruppe 

Potentialgruppe 

= = 

Kontrollgruppe 

Menge TK 

Versicherte 

Potentialgruppe: 

Menge Versicherte 

mit Herzerkrankung 

Maßnahmengruppe: 

Menge Versicherte mit 

Herzerkrankung mit 

Maßnahme 

Kontrollgruppe: 

Menge Versicherte mit 

Herzerkrankung ohne 

Maßnahme 

 

 Ergebnis: 

 +/- xx €  

 je Versicherte 

 



Vielen herzlichen Dank für Ihre 
Aufmerksamkeit! 


