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Vorgaben fiir eine Entscheidung, ob ambulant oder
stationdr operiert wird

J. Heberer

Ein niedergelassener Arzt fragt an, nach welchen
Vorgaben er entscheiden soll, wann ein operativer
Eingriff ambulant durchgefiihrt werden kann und
wann er stationdr durchzufihren ist.

M Antwort:

Zunichst gilt der bekannte Grundsatz ambulant vor

© istock/yuba stationdr. Im operativen Bereich ist die ambulante
Operation Teil der vertragsarztlichen Versorgung
gemifR §§ 11,27 und 73 SGB V.

Daneben gibt es den Bereich der ambulanten Operation gemaR AOP-Vertrag im Sinne des § 115 b SGB V sowie in
einigen Bundesldndern einen sogenannten Férderkatalog nach § 73 ¢ SGB V. Die genauen Vorgaben der Abgrenzung
ambulanter vor stationdrer Versorgung findet sich zudem in § 39 Abs. 1S.2,§ 73 Abs. 4 SGB V. Danach haben
Versicherte nur dann einen Anspruch auf stationdre Behandlung, wenn das Behandlungsziel nicht durch teilstationdre,
vor- und nachstationdre oder ambulante einschlieRlich hduslicher Krankenbehandlung erreicht werden kann.

Nach der Definition des BSG ist die ambulante Chirurgie wie folgt zusammenzufassen: Diagnostische und
therapeutische Eingriffe an Patienten, die sowohl die Nacht davor als auch die Nacht danach aufserhalb eines
Krankenhauses verbringen. Somit sind z. B. weder die Durchfiihrung einer Vollnarkose, die Inanspruchnahme eines
Krankenhausbettes, die Aufnahme in das Krankenhaus oder die zeitweise Gewdhrung von Unterkunft und
Verpflegung aussagekriftige Abgrenzungskriterien. Mafdgeblich ist eben nur, ob der Patient die Nacht vor und die
Nacht nach dem Eingriff im Krankenhaus verbringt.

Bei der vom Arzt zu treffenden Methodenwahl besteht zwar die drztliche Therapiefreiheit und er hat nach seinem
Ermessen das geeignetste Verfahren zu wahlen. Er hat jedoch gleichzeitig den Grundsatz des Vorrangs des
Ambulanten zu beriicksichtigen. Wenn aber zwar eine generelle Eignung fiir eine ambulante Operation gegeben ist,
der Patient aber aufgrund von Besonderheiten, beispielsweise seines Alters, einer vorhandenen Multimorbiditdt und
insbesondere auch sein soziales Umfeld so ist, dass der Arzt seine sofortige Entlassung nicht verantworten kann, so
ist ggf. dennoch die stationdre Versorgung zu wihlen. Mafsgeblich ist hier auch die Gewahrleistung der ausreichenden
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Pflege zuhause sowie die raumlichen und apparativen Gegebenheiten, die bei dem Patienten zuhause im Einzelfall
vorhanden sein miissen.

Sowohl die generelle Eignung fiir die ambulante Operation als auch entsprechende morbiditdts- und
diagnosebedingte Risikofaktoren sind zudem im AOP-Vertrag nach § 115 b SGB V sowie dessen Anlagen 1 und 2 und
der sogenannten Qualititssicherungsvereinbarung nach § 115 b SGB V dezidiert geregelt. Dort kénnen die weiteren
Details entnommen werden.
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