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Deutsche
Rentenversicherung

Gliederung Bund

Reha-Qualitatssicherung der Rehabilitation

Wie beurteilen die Rehabilitanden?

Wie bewerten Fachkollegen?

o O W »r

Therapeutische Versorgung der Rehabilitanden
E Rehabilitandenstruktur — andere Rehabilitanden?

F Fazit
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Deutsche
Rentenversicherung

Bund

A Reha-Qualitatssicherung
der Rehabillitation
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Deutsche
Rentenversicherung

Reha-QS der Rentenversicherung Bund
o Umfassende Dokumentation als Grundlage der QS
= Unterschiedliche Aspekte der Reha-Qualitat, méglichst viele

Rehabilitanden und Reha-Einrichtungen einbeziehen
= Kontinuierliche Durchfihrung, Berichterstattung der QS
o Aufwand fir die QS vertretbar

= Konzipierung, Durchfihrung und Finanzierung der QS durch die RV

= Bewertung als Teil der QS-Berichterstattung, Verbindlichkeit
= Daten auch far versorgungsorientierte Fragestellungen
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Deutsche
Rentenversicherung

Dimensionen der Reha-Qualitat Bund
. Qualitat der rehabilitativen Versorgung
(Behandlungsqualitat)
- Peer Review

- Therapeutische Versorgung (KTL)
- Reha-Therapiestandards (Reha-Leitlinien)
- Kontinuitat der rehabilitativen Versorgung (Nachsorge)
Il. Qualitat aus Sicht des Rehabilitanden (Patientenorientierung)
- Rehabilitandenzufriedenheit
- Subjektives Behandlungsergebnis
ll. Qualitat der Struktur und Organisation der Reha-Einrichtung
- Strukturqualitat (Personal, Ausstattung, internes QM...)
- Dokumentation (Vollstandigkeit, Laufzeit der E-Berichte)
V. Qualitatssicherung ,,vor Ort*
- Visitation
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Deutsche
Rentenversicherung

A Berichte zur Reha-Qualitatssicherung Bund

Rehabilitandenbefragung
|. Peer Review-Verfahren

Il.  Therapeutische Versorgung - KTL Dokumentation

V. Reha-Therapiestandards

V. Rehabilitandenstruktur

VI. Sozialmedizinischer Verlauf nach
medizinischer Rehabilitation
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Deutsche
Rentenversicherung

B Wie beurteilen die
Rehabilitanden?
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Deutsche
Rentenversicherung

Wie beurteilen die Rehabilitanden? Bun

Rehabilitanden-Befragung

Bereich 0430

Bewertung der Rehabilitation aus Betroffenen-Sicht

Zufallig ausgewahlte Patienten, schriftliche Befragung
8-12 Wochen nach Abschluss der Rehabilitation

Geschichtete Stichprobe (20/Monat pro Reha-
Einrichtung, etwa 15% gesamt)

Zufriedenheit des Patienten mit Behandlungsprozess
und Bewertung des Behandlungsergebnisses
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Deutsche

Zufriedenheit mit Behandlung und Betreuung Rentenversicherung

nach Reha-Indikationen

Behandlungen

\l\l

Klinik und -,17 .
Unterbringung 1.8
1,7

Schulungen/Vortrage 1,$9
Betreuung durch 1 71 9
Pflegekréfte 1,9
psychologische m 20
Betreuung 2,0

arztliche Betreuung

Rehabilitations-Plan
und -Ziele

Bund

B Onkologie n=5.517
@ Kardiologie n=4.253
O Orthopadie n=15.396

Bereich 0430
Reha-Qualitatssicherung, Epidemiologie und Statistik

1 15 W

Noten »sehr gut”

3,5 4 4,5 5

,.Sehr schlecht”

*Abschluss der Reha 8/05 bis 1/06,
Rehabilitandenbefragung 10/05 bis 3/06
9
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Deutsche

Planung Und Ziele |h|’er Stationéren/ Rentenversicherung
ambulanten orthopadischen Rehabilitation une

,Meine Arzte sowie meine Therapeuten haben mit mir besprochen,
durch welche Behandlungen meine Reha-Ziele am besten zu
erreichen sind..."”

B ambulante Reha*, n=2.042 B stationare Reha**, n=31.478

100% -
80% -
60%

60% -
40% -

19% 19% 20%

20% A 13% i
0% -

nein eher nein teils ja, teils eher ja ja
nein

*Ambulante Reha, Frage: NR. 8
**Stationdre Reha, Frage: NR: 11
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Deutsche

Arztliche Betreuung wihrend der stationéren/ Pemtocmersicherung
ambulanten orthopadischen Rehabilitation une

,Die Arztin oder der Arzt in der Reha-Einrichtung hat mir alles, was
mit meinen Beschwerden zusammenhangt, verstandlich erklart...”

B ambulante Reha*, n=2.042 B stationare Reha**, n=31.478

100% -

80% A

60% -

50% 469

40% -

20% A

0% -
nein eher nein teils ja, teils eher ja ja
nein

*Ambulante Reha, Frage: Nr. 9
**Stationare Reha, Frage: Nr. 3
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Deutsche
Rentenversicherung

Vorbereitung auf die Zeit nach der Reha Bund

,Hat sich die Reha-Einrichtung mit Inrem Arzt (Hausarzt...) in
Verbindung gesetzt?“

B ambulante Reha*, n=2.042 W stationare Reha**, n=31.478

100% 1
80% -
60% - o
43% 49%
40% -
20% -
0% -
nein, war auch nicht nein, es ware aber ja bin nicht
notwendig oder von notwendig gewesen sicher/weiB3 nicht

mir nicht erwiinscht

*Ambulante Reha, Frage: Nr. 19
**Stationdre Reha, Frage: Nr. 15
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Deutsche

ZUfriedenheit mit del’ StatiOnéren/ Rentenversicherung
ambulanten orthopadischen Reha Sund

,Wie wirden Sie Ihre Reha-MaBnahme insgesamt bewerten?*

B ambulante Reha*, n=2.042 W stationare Reha**, n=31.478

100% -
80% -

60% - 49% 49%
40% -

20 20% 21%
% .
0% -
sehr schlecht schlecht teils ja, teils gut sehr gut
nein

*Ambulante Reha, Frage: Nr. 27
**Stationdre Reha, Frage: Nr. 23
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I T H . Deutsche
Einsatz der liberarbeiteten Fragebégen e a—
zur Rehabilitandenbefragung Bund

Wann in die Routine?
Somatik — stationar 10/2007
Psychosomatik/Sucht — stationar voraussichtlich 10/2009
Sucht— ambulant berufsbegleitend voraussichtlich 10/2009
Somatik — ganztagig ambulant voraussichtlich 04/2010
Bereich 0430 14
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Deutsche
Rentenversicherung

Rehabilitandenbefragung Bunc

o Methode und Verfahren etabliert

o Generell positive Ergebnisse

= Unterschiede zwischen Reha-Einrichtungen

= Bestimmte Bereiche kritisch (Reha-Plan und —Ziele)
o Wird ausgedehnt auf ambulante Rehabilitation

o Neuer Fragebogen eingeflhrt

o Adjustierung der Ruckmeldung

Bereich 0430 15
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Deutsche
Rentenversicherung

Bund

C Wie bewerten Fachkollegen?

Bereich 0430 16
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Deutsche
Rentenversicherung

Peer Review | Hund

" Peer Review-Verfahren
Ambulante Reha 2007, Orthopadie, Kardiologie, 158 Reha-
Einrichtungen, 2.441 E-Berichte 106 Peers,
Stationare und ambulante Reha, Psychosomatik, Sucht 2008,
361 Reha-Einrichtungen, 5.756 E-Berichte, 248 Peers,

. Peer-Schulungen
Ambulante somatische Reha 11/2006, 106 Teilnehmer,
stationare und ambulante Psychosomatik, Sucht 06/2007,
90 Teilnehmer, stationare und ambulante somatische Reha
06/2008, 120 Teilnehmer

Bereich 0430 17
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Deutsche
Rentenversicherung

Peer Review |l Hund

= ,Refresher“-Veranstaltung
,2Qualitatssicherung im Dialog“ 22.11.07, 76 Teilnehmer,
18.11.08, 87 Teilnehmer, 26.06.09, 70 Teilnehmer angemeldet.

- Projekt: ,,Weiterentwicklung des Reer Review-Verfahrens®:
Kategorien zur Begrindung gravierender Mangel bei der
Beurteilung der Bereiche*

Bereich 0430 18
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Deutsche

AmbUIante Und Stationél’e Rehabilitation im Rentenversicherung
Qualitatsvergleich Peer Review 2007 - Orthopadie sune

Anteil substanzieller Mangel bei der Beurteilung der Rehabilitation

18%

Anamnese 0%
Diagnostik c 8%20%
i i 17%
Therapie/-ziele
P 15% W stationar
n=4.270
Klinische Epikrise 11%13% B ambulant
n=1.996
Sozialmed. Epikrise s 20%
Weiterdf. 12%
MaBnahmen/Nachsorge 1%
Gesamter Reha-Prozess ; 1%/3%

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%

Bereich 0430 19
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Peer Review — was wird kritisch beurteilt?

Gravierende Mangel in den Entlassungsberichten (Orthopadie)

Deutsche
Rentenversicherung

Bund

Anteil grav. Mangel
ltem Merkmal ganztagig stationar*
ambulant*
B 6.5 Aussagen z. Ubereinstimmung v. Beschwerden u. erh. 34% 319%
Befunden
A23 Kra.nkheltsverstandr.ns und Inf_ormatlonsstand des 30% 039,
Patienten / Krankheitsverarbeitung
E 10.1.3 | Selbsteinschatzung des Patienten z. Teilhabe am Arbeitsleben 26% 23%
A222 Subjektive Einschrankungen im Beruf 20% 20%
B6.1.3 Beeintrachtigungen der Aktivitat 18% 21%
C7.1 Individuelle Erwartungen und Ziele des Patienten dargelegt 16% 13%
F11.3 Leistungen zur Forderung der Teilhabe am Arbeitsleben 15% 19%
* n=122 Einrichtungen
Bereich 0430 n=267 Einrichtungen 20
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Deutsche
Rentenversicherung

Peer REView Bund

o Methode und Verfahren etabliert, hoher Aufwand
o Ergebnisse im Zeitverlauf verbessert
= Unterschiede zwischen den Reha-Einrichtungen

= Subjektive Wahrnehmung der Rehabilitanden nicht
ausreichend berucksichtigt

o Auch fir ambulante Rehabilitation
L Kontakt mit Peers intensivieren (,Refresher”)
o Rlckmeldung erweitert

Bereich 0430 21
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Deutsche
Rentenversicherung

Bund

D Therapeutische Versorgung
der Rehabilitanden

Bereich 0430 22
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Deutsche

Anteil der Rehabilitanden* (mit Dorsopathien) mit Leistungen aus Rentenversicherung
dem jeweiligen KTL-Kapitel, Vergleich ambulant - stationar, 2007 Bund
[ stationar B ambulant

Sport- und Bewegungstherapie
Physiotherapie

Information, Motivation, Schulung

Klin. Sozialarbeit, Sozialtherapie

Ergo-, Arbeits- u. a. funktionelle Therapie
Klin. Psychologie, Neuropsychologie
Psychotherapie

Reha-Pflege

Physikalische Therapie

Rekreationstherapie

1 I I I I 1

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Anteil der Rehabilitanden
Quelle: RSD, Entlassungsberichte aus dem Jahr 2007, stationar: n=46.036 (50%-Stichprobe), ambulant: n=13.397

Bereich 0430 * ohne Kapitel M ,Erndhrung“ 23
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Ambulante und stationare Rehabilitation im Qualitatsvergleich D e cherun
Leistungsverteilung in orthopadischen Reha-Einrichtungen ’

Erkrankungen der Wirbelsaule und des Ruickens

Bund

Dauer d. entsprechenden | Anteil entsprechend
Reha-Leistungen behandelter
Stunden/Woche Rehabilitanden
ambulant stationar* | ambulant stationar
N = 13.397 N = 46.036
Sport- und Bewegungstherapie 6,5 4,2 96% 92%
Physiotherapie 3,5 2,9 97% 95%
Information, Motivation, Schulung 3,2 2,9 96% 97%
Klinische Sozialarbeit, Sozialtherapie 0,3 0,3 59% 43%
Ergotherapie, Arbeitstherapie und 0,8 0,9 55% 36%
andere funktionelle Therapie
Klinische Psychologie, 1,5 1,5 82% 71%
Neuropsychologie
Reha-Pflege 0,3 0,3 11% 21%
Physikalische Therapie 2,6 2,6 96% 96%
Rekreationstherapie 1,0 2,1 14% 33%
Bereich 0430 * 50%-Stichprobe Quelle: RYD der DRV 2007, 16. 09.2008 24
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Deutsche
Rentenversicherung

E Rehabilitandenstruktur —
andere Rehabilitanden?
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Deutsche

Anteil ambulanter orthopadischer Rentenversicherung

Rehabilitation 2008 — DRV Bund Bund
nach Bundesland
40% 14r0, a50, 22 % Bundesdurchschnitt
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Bereich 0430 Quelle: InfoSys n=170.897 26
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Deutsche
Rentenversicherung

Rehabilitandenstruktur | Bund
Ambulante und stationare orthopadische Rehabilitanden der Deutschen
Rentenversicherung Bund nach ausgewahlten Merkmalen - 2007
Ambulante Stationare
orthopadische orthopadische
Rehabilitanden Rehabilitanden
n =43.764 n = 255.484
Frauen 45% 50%
Manner 95% 50%
Alter
0 - 49 Jahre 61% 45%
> 50 Jahre 39% 55%
Durchschnittsalter 46,3 Jahre 49,7 Jahre
Familienstand
ledig 17% 12%
verheiratet 67% 70%
Bereich 0430 27
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Deutsche
Rentenversicherung

Rehabilitandenstruktur Il Bund
Ambulante und stationare orthopadische Rehabilitanden der Deutschen
Rentenversicherung Bund nach ausgewahlten Merkmalen - 2007
Ambulante orthopéadische Stationare orthopadische
Rehabilitanden Rehabilitanden
n=43.764 n =255.484
Arbeitsunfahigkeit vor Reha
keine AU-Zeiten 15% 18%
bis unter 3 Monate AU 49% 52%
3 bis 6 Monate AU 19% 14%
6 und mehr Monate AU 13% 12%
nicht erwerbstatig 4% 4%
Leistungsfahigkeit *
6 Stunden und mehr 82% 78%
3 bis 6 Stunden 7% 8%
unter 3 Stunden 10% 12%
keine Angaben erforderlich 2% 2%
g:)gl;ls: i(’:eS ﬁ(r:alitL?JCnhgeen Loz 24%

* in der letzten Beschaftigung

28
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Deutsche
Rentenversicherung

Nachfolgende MaBnahmen-Orthopadie Bund
| stationar B ambulant
50%
40% 33%
30%
20%
10%
0%
Nachsorge (z.B. Stufenweise Antrag auf Leistung
IRENA) Wiedereingliederung zur Teilhabe am
Arbeitsleben

Quelle: RAD 2007
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Deutsche

Sozialmedizinischer 2-Jahres-Verlauf nach stationarer/ Rentenversicherung
ambulanter orthopadischer Reha 2004 Bund

Pflichtversicherte Rehabilitanden der DRV

B ambulant n=27.817 B stationar n=224.348

100% 1
80% | 2P 7%
60% -
40% -
o/
20% 12%  11% 8%
0 0% 0%
o T 1
lickenlose lickenhafte EM-Rentenzugang Altersrenten Aus dem
Beitrage Beitrage Erwerbsleben

heraus verstorben

Quelle: Reha-Statistik-Datenbasis (RSD) 1999-2006
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Deutsche
Rentenversicherung

Bund

F Fazit

Bereich 0430 31
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Deutsche
Rentenversicherung

Fazit | Bund

- FUr die Reha-Qualitatssicherung wurden aussage-
kraftige Instrumente etc. entwickelt.

o Damit werden wichtige Informationen flr das Qualitats-
management gegeben.

= In vielen Qualitatsaspekten werden - bei groBen Klinik-
unterschieden - positive Resultate erreicht.

. Qualitatsdefizite sind u. a. bei der Abstimmung der
Reha-Ziele mit den Patienten festzustellen.

o Die Reha-Qualitatssicherung wird auf den ambulanten
Versorgungsbereich ausgedehnt.

Bereich 0430 32
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Deutsche
Rentenversicherung

Fazit Il Bund

o Ambulante orthopadische Rehabilitanden unter-
scheiden sich nicht wesentlich von stationaren.

o Auch der weitere Verlauf nach Rehabilitation gestaltet
sich ahnlich.

o Bei der ProzeB3-Qualitat und der therapeutischen Ver-
sorgung ergeben sich flr die ambulante Reha ver-
gleichbare Ergebnisse.

= Allerdings zeichnen sich z.T. andere Therapieschwer-
punkte und Vorgehensweisen ab.

Bereich 0430 33
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Deutsche
Rentenversicherung

Bund

Wie gut ist die ambulante Rehabilitation?

Aktuelle Ergebnisse der Reha-Qualitats-
sicherung

PD Dr. Eckehardt Baumgarten, Berthold Lindow, Dr. Here Klosterhuis

Das Wachstums- und Beschaftigungsforderungsgesetz (WFG) schuf im Jahr 1996 mit der sozialrechtlichen
Gleichstellung der ambulanten und stationaren Rehabilitation grundlegende Voraussetzungen fur die Rentenver-
sicherung (RV), am Aufbau einer ambulanten rehabilitativen Versorgungsstruktur mitzuwirken. Eine kontinuier-
liche Steigerung der Inanspruchnahme ambulanter Rehabilitationsangebote in den Folgejahren wurde von einer
wachsenden Zahl eigenstandiger Rehabilitationszentren mit ambulantem Reha-Angebot begleitet. Fiir die RV

Baumgarten E, Lindow B, Klosterhuis H (2008): Wie gut ist die ambulante Rehabilitation?
Aktuelle Ergebnisse der Reha-Qualitatssicherung. RVaktuell, Jg. 55, H. 11, S. 335-342.

Bereich 0430 34
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4. Fachtagung der DRV-Bund D o sicherung
7. und 8. Mai 2009 in Berlin o

Vielen Dank fur
lhre Aufmerksamkeit!

Dr.med.Here.Klosterhuis@drv-bund.de
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