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Musiktherapie im DRG-System - Chance oder Sackgasse?

Seit vielen Jahren wird die Stellung und
damit auch die Finanzierbarkeit von Mu-
siktherapie innerhalb des bundesdeutschen
Gesundheitssystems diskutiert. Im Vorder-
grund steht dabei immer die Frage, ob und
unter welchen Bedingungen Musiktherapie
von Kostentrigern wie Krankenkassen oder
anderen vergiitet werden kann; bisher kam
es dabei jedoch zu keiner grundsitzlichen
Einigung. Die Tatsache, dass Musikthera-
pie unter dem Oberbegriff »kiinstlerische
Therapien« seit 2005 im Prozedurenkata-
log OPS zu finden ist, hat vielerorts zu der
Hoffnung gefiihrt, Musiktherapie sei damit
erstmals offiziell von den Krankenkassen
als »abrechenbar« anerkannt; der dahinter
sehende Sachverhalt ist jedoch deutlich
komplexer.

1. Grundsdtzliches zum Fall-
pauschalengesetz

Mit der Einfithrung des Fallpauschalen-
gesetzes zum 1.1.2004 wurde die deutsche
Gesundheitslandschaft in einem wichtigen
Kernpunkt verandert: Anstelle der bishe-
rigen Pflegesitze trat in allen Akutkliniken
die Abrechnung stationdrer Leistungen
nach sog. Fallgruppen oder DRG’s (=de-
sease related groups) in Kraft. Dies bedeu-
tet, dass alle Patienten aufgrund vergleich-
barer Diagnosen und damit vergleichbaren
finanziellen Aufwands zu Fallgruppen zu-
sammengefasst werden, fiir die dann nach
Ende eines stationdren Aufenthaltes von
der zustindigen Krankenkasse eine Pau-
schale an die Klinik bezahlt wird. Diese
sog. Fallpauschale bildet nicht den tatsich-

lichen finanziellen Aufwand fiir einen ein-
zelnen Patienten ab, sondern stellt einen
Durchschnittswert fiir alle Patienten dieser
Fallgruppe dar.

Das Fallpauschalensystem wurde bisher
nur fiir die stationdre Behandlung in allge-
meinen Akutkliniken eingefiihrt; Psychia-
trie, Psychosomatik, Rehabilitation sowie
samtliche Formen ambulanter Behandlung
sind davon nicht betroffen.

Ziel des Fallpauschalengesetzes ist ne-
ben einer allgemeinen Kosteneinsparung
der Versuch, die Finanzierung der Kran-
kenhauskosten nach Aufwand zu staffeln,
die Verweildauer in der Klinik zu verkir-
zen und gleichzeitig die Kliniken zu Wett-
bewerb und einem wirtschaftlicheren Ver-
halten zu nétigen.

Die Frage, welcher der ca. 600-700
Fallgruppen ein Patient zugeordnet wird,
entscheidet der sog. Grouper (Software-
programm) anhand der Haupt- und Ne-
bendiagnosen sowie der durchgefiihrten
medizinischen und pflegerischen Tétig-
keiten. Fiir die Klassifikation der Diagno-
sen wird dabei der ICD-10 verwendet,
fiir die Tédtigkeiten oder Prozeduren der
OPS- Katalog (= operating procedure sys-
tem). Beide Kataloge werden vom DIMDI
(deutsches Institut fiir medizinische Doku-
mentation und Information) herausgege-
ben und jéhrlich revidiert.

Innerhalb jeder Fallgruppe gibt es dabei
4 Schweregrade, die sich finanziell jeweils
um mehrere Hundert Euro unterscheiden.
Auch der Schweregrad wird vom Grouper
berechnet; das Fallpauschalensystem ist da-
bei keine Abrechnung von Einzelleistungen,
sondern Gruppen oder Kombinationen
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von bestimmten vordefinierten Leistungen
konnen zu einer Erhohung der Fallschwere
fithren.

2. Psychosoziale Versorgung im
Akutkrankenhaus

In den meisten Akutkliniken sind psycho-
soziale Berufsgruppen wie Psychologen,
Sozialarbeiter oder Musik- und Kunst-
therapeuten nicht flichendeckend vertre-
ten, sondern im Allgemeinen stehen diese
Dienste nur fiir die Versorgung bestimm-
ter Patientengruppen wie Kindern oder
schwerkranken Patienten zur Verfiigung.
Die bisherige Finanzierung wurde meist
aus »allgemeinen« Kliniktopfen bestritten,
teilweise auch iiber Drittmittel und Spen-
dengelder.

Die Bundesarbeitsgemeinschaft psycho-
soziale Versorgung im Akutkrankenhaus
BAG-PVA setzt sich seit ihrer Griindung
im Jahr 2001 intensiv mit den Auswir-
kungen des Fallpauschalengesetzes fiir
diesen Bereich auseinander mit dem Ziel,
auch unter verdnderten wirtschaftlichen
Bedingungen psychosoziale Versorgung
fiir besonders betreuungsbediirftige Pa-
tientengruppen erhalten zu koénnen. Der
BAG- PVA gehoren 17 Fachgesellschaften
und Berufsverbinde an; die DGMT ist bis-
her kein Mitglied, ist aber durch intensiven
Informationsaustausch jeweils in die Akti-
vitdten mit involviert

Durch die Einfithrung des Fallpau-
schalengesetzes entstand die Gefahr, dass
im Bereich psychosozialer Versorgung am
ehesten Stellen eingespart werden konnten,
da der Erfolg ihrer Titigkeiten sich nicht
unbedingt wirtschaftlich fiir die Kliniken
rechnet. Besonders wichtig war es dabei,
fiir diese zahlenmaflig insgesamt nur klei-
nen Berufsgruppen eine gemeinsame Rich-
tung einzuschlagen und nicht nach Einzel-
l6sungen zu suchen.

In einem ersten Schritt ist es seit 2005
moglich, samtliche psychosozialen Inter-
ventionen sowohl inhaltlich als auch zeit-
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lich differenziert durch OPS- Codes zu
erfassen und damit diese Tatigkeiten iiber-
haupt innerhalb des DRG- Systems sicht-
bar machen zu koénnen. Neben der Ziffer
9-41 Psychotherapie stehen nun folgende
Codes zur Verfiigung:

9-401
9-401.0
9-401.1

Psychosoziale Interventionen
Sozialrechtliche Beratung
Familien-, Paar- und Erziehungs-
beratung

Nachsorgeorganisation
Supportive Therapie
Kiinstlerische Therapie

9-401.2
9-401.3
9-401.4

Neben den Einzelinterventionen kénnen
psychosoziale Interventionen teilweise auch
durch sog. Komplexziffern erfasst werden,
die das Codieren erleichtern. Wichtig ist
jedoch, dass die jeweils unter »Hinweise«
genannten Bedingungen erfiillt sind.

Allerdings sind samtliche psychosozi-
ale Codes bis heute nicht schweregradstei-
gernd; d.h., die Kliniken bekommen die
Titigkeiten ihrer psychosozialen Mitar-
beiter noch in keiner Weise riickvergiitet.
Die BAG-PVA ist weiterhin bemiiht, hier
noch entsprechende Losungen zu finden;
ein groflangelegtes Kalkulationsprojekt,
das zum Nachweis der tatsichlichen Kos-
ten beitragen konnte, konnte bisher leider
nicht realisiert werden.

3. Konsequenzen fiir die
Musiktherapie

Die kiinstlerischen Therapien stellen sicher-
lich den kleinsten Teil aller psychosozialen
Mitarbeiter in Akutkliniken; schitzungs-
weise diirfte dies in der BRD ca. 20-30
Musiktherapeuten betreffen, die dazu noch
hiufig tiber Spendengelder finanziert wer-
den. Trotzdem ist Musiktherapie unter
der Ziffer 9-401.4 Kiinstlerische Therapien
seit 2005 nun in einem offiziellen Katalog
medizinischer Titigkeiten in Akutkran-
kenhiusern vertreten; und dies darf als ein
wichtiger berufspolitischer Schritt gewertet
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werden. Allerdings hat dies ebenso wie fur
samtliche andere psychosoziale Tétigkeiten
nicht die Konsequenz einer »Abrechen-
barkeit« von Musiktherapie innerhalb des
DRG-Systems, da dieses System eben keine
Einzelleistungen vergiitet und psychoso-
ziale Codes bisher nicht schweregradstei-
gernd sind.

4. Ausblick

Im Moment sieht es nicht so aus, als lief3e
sich fur psychosoziale Interventionen
und damit auch fir Musiktherapie inner-
halb des DRG-Systems eine direkte Ge-
genfinanzierung erreichen. Doch auch
wenn psychosoziale Mitarbeiter den Kli-
niken keinen finanziellen Vorteil bringen,
konnten sie doch einen erheblichen Wett-
bewerbsvorteil bedeuten. Denn zukinftig
werden sich Patienten viel mehr als bisher
ihre Klinik aufgrund bestimmter Angebote
und Qualititskriterien aussuchen. Und hier
spielen neben den harten medizinischen
Erfolgskriterien eher weiche Faktoren wie
das Vorhandensein eines psychosozialen
Dienstes oft eine wichtige Rolle.

Fir die Musiktherapie insgesamt spielt
die Behandlung korperlich kranker Pa-
tienten im Akutkrankenhaus bisher eine
eher untergeordnete Rolle; trotzdem wurde
durch die Einfithrung der Ziffer 9-401.4
im OPS-Katalog ihr Vorhandensein zu-
mindest offiziell anerkannt. Fir die wei-
tere Zukunft wiren Forschungsergebnisse
iiber die Wirksamkeit von Musiktherapie
fiir diese speziellen Patientengruppen nach
den Kriterien der evidence beased medi-
cine sicherlich wiinschenswert.

Weitere Informationen

o Auf der Seite www.drg.de gibt es all-
gemeine Informationen zum Fallpau-
schalengesetz.

o Auf der Seite www.dimdi.de finden sich
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unter »Klassifikationen« die jeweils ak-
tuellen ICD-10 und OPS- Kataloge.

o Auf der Seite www.dapo-ev.de findet
sich der jahrlich aktualisierte Doku-
mentationsleitfaden der BAG-PVA, in
dem nur die OPS-Codes aufgenommen
sind, die fiir psychosoziale Mitarbeiter
in Frage kommen konnten.

 Cheryl Dileo beschiftigt sich seit vielen
Jahren intensiv mit dem Thema »Music
Therapy in Medicine, es liegen zahl-
reiche Veroffentlichungen von ihr vor.

o Gary Ansdell hat in seinem Buch Be-
ginning Research in the Arts Therapies
(Jessica Kingsley Publishers, London
2001) sehr gute Tips fur Forschung
nach den Kriterien der evidence based
medicine zusammengestellt.

Barbara Griefimeier (Dipl.-MTh.), Psycho-
sozialer Dienst, padiatrische Onkologie, Uni-
versitdtsklinik Frankfurt, Theodor-Stern-Kai
7, 60590 Frankfurt, E-Mail: barbara.griess-
meier@kgu.de
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