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News

 Große Qualitätsunterschiede bei Knie-OPs 
Die AOK hat ihr Informationsangebot zur Qualität von Knie- und 

Hüftoperationen ergänzt: Im AOK-Gesundheitsnavigator sind 

jetzt auch Informationen zu Knieprothesenwechseln abrufbar. 

Sie basieren auf dem Verfahren zur „Qualitätssicherung mit Rou-

tinedaten“, das vom Wissenschaftlichen Institut der AOK (WIdO) 

seit 2002 stetig weiterentwickelt und auf weitere Behandlungen 

ausgedehnt wird. Die Ergebnisse machen allen interessierten 

Patienten und Ärzten die Qualitätsunterschiede zwischen den 

264 Kliniken in Deutschland transparent, die von 2014 bis 2018 

Knieprothesenwechsel bei mehr als 16.000 AOK-Versicherten 

vorgenommen haben. Damit bietet die AOK  jetzt zu allen gro-

ßen OPs an Hüfte und Knie Informationen an, die bei der Wahl 

der passenden Klinik nach Qualitäts-Gesichtspunkten helfen. Für 

jede einzelne Klinik lässt sich im AOK-Navigator ablesen, ob sie 

bei der Behandlungsqualität überdurchschnittlich, durchschnitt-

lich oder unterdurchschnittlich abschneidet. 

Beim Knieprothesenwechsel zeigen sich - wie auch bei den 

anderen planbaren chirurgischen Eingriffen - deutliche Unter-

schiede in der Behandlungsqualität zwischen den einzelnen 

Krankenhäusern. Im Mittel kommt es bei knapp acht Prozent 

aller Patienten zu Komplikationen. Im Viertel der Kliniken, die am 

besten abschneiden, liegt die Gesamt-Komplikationsrate bei 

höchstens 5,1 Prozent. Im Viertel mit der schlechtesten gemes-

senen Behandlungsqualität ist die Komplikationsrate mit min-

destens 10,8 Prozent dagegen mehr als doppelt so hoch. Die 

Ergebnisse spiegeln wider, dass der Wechseleingriff am Kniege-

lenk komplikationsträchtiger ist als die Erstimplantation eines 

künstlichen Knies. Mögliche Komplikationen sind zum Beispiel 

eine fehlerhafte Lage des Implantats oder das Entstehen von 

Wundinfektionen. Als Folge müssen im Mittel 7,6 Prozent der 

Patienten innerhalb eines Jahres nach dem Prothesenwechsel 

erneut operiert werden. Erst die Weiterverfolgung über den ers-

ten Klinikaufenthalt hinaus zeigt Erfolg oder Misserfolg der 

Wechsel-OP. Darum wird in den QSR-Analysen der gesamte 

Behandlungsverlauf der Patienten ausgewertet.

In den QSR-Vergleich einbezogen wurden nur Kliniken, die inner-

halb von fünf Jahren mindestens 30 AOK-Versicherte operiert 

haben. Daraus ergibt sich die Zahl von bundesweit 264 Kliniken, 

die eine ausreichende Fallzahl erreichen. Insgesamt bieten aber 

rund 1.000 Krankenhäuser in Deutschland die OP an. Die meisten 

dieser Häuser können nur sehr geringe Fallzahlen vorweisen –  

und das, obwohl es sich beim Knieprothesenwechsel um eine 

komplizierte OP handelt, die viel Routine und Erfahrung erfor-

dert. Auch wenn bei diesen geringen Fallzahlen keine klinikindi-

viduelle Qualitätsbewertung möglich ist, haben die WIdO-Exper-

ten festgestellt, dass diese Kliniken im Mittel erhöhte Komplika-

tionsraten haben. Darauf werden die Nutzer des Navigators 

deutlich hingewiesen.

.

Qualitätszirkel für MFA: Mutig sein und  
selbst einen gründen
Bei Qualitätszirkeln für MFA kommen Mitar-

beiterinnen und Mitarbeiter verschiedener 

Arztpraxen zusammen. Die gemeinsame 

Arbeit hat viele Vorteile: Durch den Kontakt 

mit Kolleginnen erhalten Medizinische 

Fachangestellte oft viele praktische Tipps in 

kurzer Zeit. Wenn das gemeinsame Wissen 

geteilt wird, profitieren alle. Gleichzeitig kön-

nen durch die Teilnahme an Qualitätszirkeln 

Kontakte aufgebaut und Netzwerke gebil-

det werden. Idealerweise trifft sich dazu 

immer derselbe Personenkreis. Denn wenn 

man sich länger kennt, entsteht eine Ver-

trauensbasis.  Einige Qualitätszirkel sind 

schon fest etabliert. So werden beispielswei-

se Qualitätszirkel im Rahmen der haus-

arztzentrierten Versorgung (HzV) organi-

siert, die einmal im Quartal stattfinden und 

neben HzV-Themen auch medizinische The-

men behandeln. Danach wird über eventu-

elle Probleme mit der Umsetzung der HzV-

Verträge in den Praxen diskutiert und fast 

immer eine Lösung gefunden.

Sie kennen keinen Qualitätszirkel für MFA in 

Ihrer Nähe? Dann gründen Sie doch einfach 

einen. Worauf Sie bei der Vorbereitung ach-

ten müssen, können Sie in einer Checkliste 

nachlesen. Auch der Verband medizinischer 

Fachberufe (VmF) ist auf diesem Gebiet 

aktiv. An den Thementagen zum Qualitäts-

management kann man sich als MFA zur 

Moderatorin für Qualitätszirkel ausbilden 

lassen. Auch auf den Hausärztetagen gibt es 

immer wieder solche Angebote.

www.aok.de/gp/praxispersonal/
qualitaetszirkel
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NäPA: Mehr Zeit für die 
Refresher-Kurse
Nichtärztliche Praxisassistenten (NäPA) 

bekommen von Kassenärztlicher Bundes-

vereinigung und dem GKV-Spitzenver-

band mehr Zeit eingeräumt, um den Nach-

weis des Refresher-Kurses zu erbringen. 

Grund dafür sind Einschränkungen während 

der Corona-Pandemie. Die Sonderregelung 

ist befristet bis zum 31. Dezember 2020 und 

betrifft NäPA, deren Drei-Jahres-Frist zum 

Nachweis der verpflichtenden Refresher-

Fortbildung im Zeitraum vom 1. Juli bis zum 

31. Dezember 2020 endet. Ihre Frist wird 

KBV-Angaben zufolge um sechs Monate ver-

längert. Bereits Ende Juli wurde vereinbart, 

dass Ärzte befristet bis Jahresende NäPA 

auch dann schon für Haus- und Pflegeheim-

besuche einsetzen dürfen, wenn die betref-

fenden MFA ihre Zusatzqualifikation noch 

nicht in vollem Umfang erworben haben. 

www.aok.de/gesundheitsnavigator


