
dass wir uns jedes Jahr über eine 
gute Bewertung freuen können. 
Interessant ist, ob die Praxis über-
all einen guten Schnitt hat oder in 
einem Punkt unterdurchschnittlich 
ist. Wenn man immer die Note 1,5 
hat, ist das zwar toll, aber wenn 
man sieht, dass der Durchschnitt 
bei 1,3 ist, ist auch die 1,5 keine 
gute Note.“

Dr. Kirchner macht die Befra-
gung ganz bewusst. Besser ma-
chen, so sagt er, könne man die 
Dinge immer, auch wenn man sie 
bereits gut mache. Die Patienten-
befragung hat gezeigt, dass die 
Struktur der Terminvergabe ver-
bessert werden kann und auch die 
Sprechzeiten ein Thema sind. In 
der letztjährigen Befragung kam 
zudem heraus, dass sich die Pati-
enten mehr Broschüren in der Pra-
xis wünschen. In Teamsitzungen 
haben sich Kirchner und seine 
Mitarbeiter mit den Problemen be-
fasst und Lösungen gefunden. Ein 
Prozess, der allen Beteiligten 
nutzt: „Es fordert Kraft und Auf-
wand, etwas zu ändern, aber letzt-
endlich hat es sich immer auch ge-
lohnt, weil wir selbst zufriedener 
sind und natürlich hoch erfreut 
und motiviert, wenn wir gute Be-
wertungen bekommen.“

An die Kollegen appelliert er, 
das Serviceangebot der KV in An-
spruch zu nehmen. Die Fragen 
seien zwar von der KV vorgege-
ben, so könne man spezielle Dinge  
nicht abfragen. Aber nur bei ein-

Einmal im Jahr steht in der 
Praxis der Kinderärzte Dr. Tho-
mas Kirchner und Dr. Thomas 
Backhaus eine hübsche kleine 
Box auf dem Tresen der Rezep-
tion, liebevoll in Geschenkpapier 
eingepackt. Hier haben die El-
tern der kleinen Patienten die 
Möglichkeit, einen Fragebogen 
einzuwerfen mit ihrer Meinung 
zur Praxis Kirchner/Backhaus. 

Die Patientenbefragung ist eine 
kostenlose Serviceleistung der KV 
Baden-Württemberg, die für inter-
essierte Niedergelassene ein In-
strument des praxisinternen Quali-
tätsmanagements sein kann. Das 
Serviceangebot enthält ein Rundum-
Sorglos-Paket für die Durchführung 
einer Patientenbefragung. Zu-
nächst werden der Praxis 100 Fra-
gebögen zugeschickt, in denen die 
Sprechzeiten, Erreichbarkeit und 
Wartezeiten in der Praxis abgefragt 
werden, die Freundlichkeit des Pra-
xisteams oder die Patientenbetreu-
ung durch den Arzt. Danach wertet 
die KV die Befragung aus, führt 
einen Vergleich mit anderen Pra-
xen durch (Benchmarking) und 
hilft auf Wunsch bei der Analyse 
der Ergebnisse sowie bei Verbesse-
rungsmaßnahmen. Auch ein Vor-
bereitungsworkshop fürs Praxi-
steam wird angeboten.

Dr. Thomas Kirchner hat im 
Rahmen einer QM-Veranstaltung 
vor Jahren und durch einen ergo-
Bericht vom Servicepaket gehört 

Serviceangebot der KV unterstützt bei Durchführung und Auswertung 

Patientenbefragung 
hilft bei Einordnung 

Auch wenn es durch das Ver-
sorgungsstrukturgesetz viel bes-
ser geworden ist: Regresse 
fürchten Ärzte noch immer. Dies 
gilt insbesondere für den Sprech-
stundenbedarf. Um hier Abhilfe 
zu schaffen, hat sich der Vor-
stand der KVBW ein neues Kon-
zept ausgedacht. Monica Sørum-
Kleffmann, Fachfrau im Bereich 
Sprechstundenbedarf der KVBW, 
erklärt im ergo-Gespräch, wieso.

Wir brauchten einfach ein 
neues Konzept, um Regresse zu 
vermeiden. Nachdem die „alte“ 
Sprechstundenbedarfsvereinba-
rung von Seiten der Kostenträger 
2008 gekündigt wurde, hat die 
KVBW mit den Krankenkassen 
eine neue abgeschlossen. 

Was als Sprechstundenbedarf 
verordnungsfähig ist und was nicht, 
führten wir vorher in einer detail-
lierten Liste aller Wirkstoffe, Ver-
bandstoffe und medizinisch-tech-
nischer Mittel auf. Das Ergebnis 
war eine über 20 Seiten lange Auf-
listung in Tabellenform, die unse-
ren Mitgliedern 2008 mit vielen 
anderen Informationen zuge-

Gesamtkonzept Sprechstundenbedarf soll helfen Regresse zu vermeiden

Im Kampf gegen das Bürokratiemonster
schickt wurde. Das Resultat: Die 
Praxen wurden von Details und 
Länge der Vereinbarung „erschla-
gen“. Das, was als Trans-
parenz gedacht war, ent-
puppte sich – völlig zu 
Recht – als das viel be-
schimpfte „Bürokratie-
monster“. Die Praxen blie-
ben bei ihren gewohnten 
Verordnungen im Bereich 
Sprechstundenbedarf. Von 
allen Praxen, die im Jahr 
2009 Sprechstundenbedarf 
verordneten, erhielten auf 
Antrag der Kassen über 40 
Prozent einen Regress. 
Das konnten wir nicht 
mehr akzeptieren.

Das Gesamtkonzept Sprech-
stundenbedarf soll es nun rich-
ten. Aber wie?

Der Lösungsansatz besteht vor 
allem darin, die Sprechstunden-
bedarfsvereinbarung besser zu 
kommunizieren und durch eine 
Bagatellgrenze Bürokratie und 
Regresszahl abzubauen. Mit 
Kommunikation meinen wir eine 

zweiseitige Kommunikation. Auf 
der einen Seite wollen wir unsere 
Mitglieder über die Regressgefahr 

und die sonstigen Stolperfallen im 
Bereich Sprechstundenbedarf ge-
zielter und besser informieren als 
bisher. 

Dies soll vor allem durch die 
praxisrelevante Frühinformation 
Arzneimittel, die mit dem Hono-
rarbescheid in die Praxis kommt, 
geschehen sowie in Form von per-
sönlichen E-Mails mit den wichti-
gen Änderungen. Auch die Fortbil-
dungen mit Unterstützung der 
Management Akademie (MAK) 

und nimmt mit seiner Praxis jetzt 
schon zum vierten Mal an der Pa-
tientenbefragung teil. Seine an-
fängliche Befürchtung, dass der 
Aufwand zu groß sei, hat sich zer-
streut: „Wir machen die Befragung 
einmal jährlich, und das läuft ganz 
unkompliziert. Ich muss nur bei 
der KV anrufen und erhalte dann 
die Fragebögen per Post. Jeder Pa-
tient, der reinkommt, bekommt bei 
der Anmeldung das Blatt ausge-
händigt. Innerhalb von einer Wo-
che sind wir dann mit den 100 Fra-
gebögen durch.“ Abschließend 
schickt das Praxisteam die Frage-
bögen an die Mitarbeiter des „Pra-
xisservice“ der KV Baden-Würt-
temberg zurück, die sich um die 
Auswertung kümmern. „Eigent-
lich wollten wir die Befragung alle 
zwei Jahre machen, aber der Auf-
wand ist so gering und der Nutzen 
so groß, dass wir die Befragung 
jährlich machen.“

Einige Zeit später gibt ś dann 
Post von der KV – die Ergebnisse 
der Praxisbefragung in Form eines 
gebundenen Heftes. Das ganze 
Praxisteam ist dann schon sehr ge-
spannt. Zwar schaut der Arzt di-
rekt nach der Befragung in die Bö-
gen, um einen ersten Eindruck zu 
bekommen. Das wirklich Span-
nende aber, so sagt er, sei das 
Benchmarking, also der Vergleich 
mit den anderen teilnehmenden 
Praxen: „Wir haben das Glück, 
dass wir in fast allen Bereichen 
überdurchschnittlich liegen, so-

heitlichen Fragen könne man sich 
auch mit den anderen Praxen ver-
gleichen. Und von Kollegen, die 
sich die Mühe gemacht hätten, ei-
gene Fragen zu entwickeln – sogar 
in mehreren Sprachen – wisse er, 
mit welchem Aufwand das verbun-
den sei.

Auch für die Patienten, sagt der 
Kinderarzt, sei die Befragung eine 
Bereicherung. Sie fühlen sich ernst 
genommen und freuen sich, dass 
sie nach ihrer Meinung gefragt 
werden. Übrigens sind auch sie je-

des Jahr ebenso gespannt wie das 
Praxisteam auf die Ergebnisse. 
Diese können sie dann an der 
Wand im Wartezimmer lesen, zu-
sammen mit dem Dank der Praxi-
steams für die gute Bewertung.  

è Nähere Informationen: 
Ilona Block, 0711 7875-3438 oder im 
Internet unter Praxisalltag  » Quali-
tätsmanagement  » QM-Dienstleistun-
gen » Patientenbefragung

werden fortgeführt. Außerdem er-
hoffen wir uns von unseren Mit-
gliedern weitere Informationen 

über die Bedürfnisse in 
den Praxen. Hier werden 
wir vor allem mit den Be-
rufsverbänden enger zu-
sammenarbeiten. 

Durch die Einführung 
einer Bagatellgrenze wird 
die Menge der ausgespro-
chenen Regresse reduziert, 
wodurch wir in der KVBW 
mehr Zeit haben, die Be-
ratungsarbeit zu intensi-
vieren. Und die Anträge 
der Kostenträger, die noch 
übrig bleiben, können wir 

viel schneller bearbeiten. Wir wer-
den – auch mit Hilfe der Frühinfor-
mation – helfen, die Wiederho-
lungsfehler zu vermeiden.

Was sind die nächsten Schritte?

Zunächst möchten wir das Dar-
gelegte umsetzen. Durch unseren 
E-Mail-Verteiler erreichen wir 
schon heute eine ganze Menge 
Mitglieder, Arzthelferinnen und 
sonstige Interessierte. Damit infor-

mieren wir laufend über die aktu-
ellen Änderungen im Sprechstun-
denbereich. Dank einer Taskforce 
hoffen wir bis Ende September 
diesen Jahres endlich unsere Alt-
fälle im Bereich der Regressan-
träge abgearbeitet zu haben. Darü-
ber hinaus können die Mitglieder 
auf unserer Homepage die fach-
gruppenspezifischen Negativ- und 
Positivlisten finden – als zusätzli-
che Orientierungshilfe. Nächstes 
Jahr wollen wir die Übermittlung 
der Regressanträge und Bescheide 
besser „organisieren“, Endziel: Re-
gresse gegen null und die Bera-
tung um das Vielfache erhöhen.

è Alles über den Sprechstundenbe-
darf finden Sie auf www.kvbawue.de » 
Praxisalltag » Verordnungsmanage-
ment » Sprechstundenbedarf

Weitere Informationen: 
Monica Sørum-Kleffmann, 
0621 3379-1609.
Ergänzende Hinweise finden Sie 
im Verordnungsforum 28, das im 
November erscheint.

Hübsch beklebt wird die Box zum Blickfang in der Praxis. 
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