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Was uns wohl alle gerade bewegt…
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→Wobei das Thema nicht ganz unerwartet 
kommt…
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Die Gesundheitssysteme in der Bredouille
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Wir werden 
älter & 

chronische 
Erkrankungen 

nehmen zu

• Im Jahr 2030 werden die 67-Jährigen und 

Älteren bereits etwa 23 % der Bevölkerung 

ausmachen (2000: 14%!)  

• 48% aller deutschen Bundesbürger haben 

bereits heute eine oder mehrere chronische 

Erkrankungen           

(Bundesz. für pol. Bild. 2019; Vimedi 2017)

• Von 2008 bis 2025, nimmt die Zahl der 

Erwerbstätigen < 55 Jahre um 4 Mio. ab, 

während die ≥ 55 Jährigen um nur 3.2 Mio

steigen.                               

(Prognos Report Deutschland)

• Gesundheitsausgaben aller OECD Länder 
werden bis 2030 durchschnittlich, jährlich um 

2.2.% steigen                                          
(OECD 2019) 

Die Fachkräfte
werden 

weniger…

Und die Kosten 
steigen…



Die Gesundheitssysteme in der Bredouille
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→ Die Frage ist, wie macht man weiter?

→ Bei Allen kürzen und gleiche Preise zahlen, weil Qualität und 

Outcome sowieso überall gleich sind? 

→ Oder sollte man nach Qualität und Nutzen finanzieren?

→ Was wissen wir zu Qualität und Nutzen in der Reha?

→ Sind Strukturqualitätsvorgaben die Lösung?



Wie wichtig ist der Behandlungserfolg?
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→RehabilitandInnen mit positiver 
Nutzenbeurteilung weisen im Jahr 
nach der Reha deutlich mehr 
Beitragsmonate auf, als solche mit 
negativer Nutzenbeurteilung.

→Fokus aller medizinischen 
Behandlungen sollte der 
Patientennutzen sein.

Nübling, R. et al.: Reha-QM-Outcome-Studie, 2015

Beitragsentwicklungen 3 J. vor und 1 J. nach 
der Reha
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Gibt es Unterschiede im Behandlungserfolg?
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→Es gibt signifikante Unterschiede im Outcome!

Subjektiver Behandlungserfolg Ortho DRV 2025
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Sozialmedizinischer Verlauf Neuro DRV 2025



Wie hängt der Behandlungserfolg mit den 
KTL-Ergebnissen zusammen?
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→Es besteht ein 
substantiell 
negativer 
Zusammen-hang 
zwischen KTL-
Ergebnissen und 
subj. 
Behandlungs-
erfolg.
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Nübling, R. et al.: Reha-QM-Outcome-Studie, 2015

→Welches 
Ergebnis wäre 
Ihnen wichtig?
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→Take-home-Message:

→Gute Ergebnisse in der 
Strukturqualität sind kein 
Garant für gute 
Ergebnisse im Outcome!
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Nübling, R. et al.: Reha-QM-Outcome-Studie, 2015

Wie korrelieren DRV-Qualitätsergebnisse mit 
Zahl und Qualifikation therapeutischer MA?



PROMs als Grundlage für Messung und transparente
Darstellung von Ergebnisqualität beim REHAPORTAL
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Ziele der Ergebnismessung

→Behandlungserfolg mit international anerkannten 
Instrumenten trägerübergreifend erfassen 

→Für Dritte eine belastbare und einfache Darstellung 
von Ergebnisqualität als Benchmarking präsentieren

→Leitbild des Value Based Health Care Konzeptes

Warum?

• Nachweis des gesellschaftlichen Reha-Nutzens 
untermauern

• Künftige Finanzierung der Rehabilitation sichern

• Rehabilitanden bei ihrem Wunsch- und Wahlrecht 
unterstützen

• Nachhaltige Wirksamkeit der Rehabilitation stärken

Seite 9

• AG Ergebnisqualität REHAPORTAL

• „What really matters to patients“:

• Gesundheitsbezogene Lebensqualität

• Krankheitsbedingte spezifische
Einschränkungen von Körperfunktionen, 
Alltagsaktivitäten und Teilhabe



4 Pilotstudien PROMs beim REHAPORTAL
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4 Fachgebiete, 9 Indikationen, 68 Reha-Fachabteilungen, 8.560 Patientinnen und Patienten

NEUROLOGIE

SCHLAGANFALL

2021/2022

17 Kliniken

1.047 Pat.

PSYCHOSOMATIK

ANGST 

DEPRESSION

2019/2020

12 Kliniken

2776 Pat.

ONKOLOGIE

PROSTATA-CA, 

MAMMA-CA, 

KOLOREKTALE CA 

2020/2021

15 Kliniken

1.616 Pat.

ORTHOPÄDIE

HÜFT-TEP

KNIE-TEP

CHRON. RÜCKEN-

SCHMERZ

2018/2019

24 Kliniken

3.000 Pat.

 Mittlere bis 
starke 
Effektstärken 
im Reha-
verlauf

 Signifikante 
Unterschiede 
im Outcome 
der Kliniken 
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• Signifikante Unterschiede im 

Outcome
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Ergebnisse Studie Orthopädie: Hüft-TEP
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• Verbesserungen zwischen Reha-Aufnahme und Entlassung in allen eingesetzten PROMs

• Besonders ausgeprägte Veränderungen in der hüftbezogenen Funktionsfähigkeit (HOOS-PS)

• Anstieg der körperlichen gesundheitsbezogenen Lebensqualität (VR-12 PCS)

• Teils signifikant bessere / schlechtere Ergebnisse im Outcome
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Ergebnisse Studie Orthopädie: Knie-TEP
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• Verbesserungen zwischen Reha-Aufnahme und Entlassung in allen eingesetzten PROMs

• Besonders ausgeprägte Veränderungen in der kniebezogenen Funktionsfähigkeit (KOOS-PS)

• Positive Entwicklung der körperlichen gesundheitsbezogenen Lebensqualität (VR-12 PCS)

• Teils signifikant bessere / schlechtere Ergebnisse im Outcome
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Ergebnisse Studie Orthopädie: Chron. Rückenschmerz
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• Verbesserungen zwischen Reha-Aufnahme und Entlassung in allen eingesetzten PROMs

• Größte Veränderungen in der rückenschmerzbezogenen Funktionsfähigkeit (ODI)

• Nicht nur körperliche, sondern auch psychische gesundheitsbezogene Lebensqualität verbessert sich

• Teils signifikant bessere / schlechtere Ergebnisse im Outcome



Was zählt: Patienten- oder Behandlerperspektive?
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Was zählt: Patienten- oder Behandlerperspektive?
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Fragestellung: 

Wie gut ist der modifizierte Staffelstein Score als ClinROM für eine klinikvergleichende Erfassung der 

Ergebnisqualität einer orthopädischen Rehabilitation von Patient:innen mit Indikationen Hüft-TEP 

und Knie-TEP im Vergleich zu den von ICHOM empfohlenen PROMs (HOOS-PS und KOOS-PS sowie 

VR-12) geeignet?

Krankheitsspezifische Instrumente:

- PROMs

- Hüft-TEP: HOOS-PS

- Knie-TEP: KOOS-PS

- Chron. Rückenschmerz: Oswestry Disability Index (ODI)

- ClinROM

- modifizierter Staffelstein Score (Middeldorf & Casser, 2000)



Was zählt: Patienten- oder Behandlerperspektive?
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Was zählt: Patienten- oder Behandlerperspektive?
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Was zählt: Patienten- oder Behandlerperspektive?
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Take Home Message: 
Für die Bestimmung 
der (klinik-
vergleichenden) 
Ergebnisqualität in 
der orthopädischen 
Rehabilitation 
können etablierte 

PROMs und weniger 
ein standardisiertes 
ClinROM empfohlen 
werden.



PROMs im Public Ranking
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Patienten interessieren sich für Infos und Rankings
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Patienten interessieren sich für Infos und Rankings
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Studie Psychosomatik im Überblick

Zeitlicher Rahmen
→Juni 2026 bis Februar 2027

2 Erhebungszeitpunkte: 
→Aufnahme
→Entlassung

Einschlusskriterien
→alle Kostenträger
→Patient:innen mit Depression
→Patient:innen mit Angst-/ Anpassungsstörungen

Teilnehmende Einrichtungen
→Rund 40 - 50 amb. und stat. Reha-Einrichtungen aus 

Deutschland und Österreich

Pilotstudie aus 2019-2020
→Mit 12 Reha-Einrichtungen und 2.383 Fällen

 Wissenschaftliche Begleitung
 iqpr – Institut für Qualitätssicherung in Prävention und 

Rehabilitation GmbH an der Deutschen Sporthoch-schule 
Köln 
(Drs. C. Hetzel & M. Elling)

 Erhebungsmethode
 Digitales Erhebungstool

 Eigene Erhebungswege 
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Fazit

- Es gibt Unterschiede im medizinischen Outcome zwischen Reha-Einrichtungen.

- Die Unterschiede in der Ergebnisqualität aus der Patientenperspektive korrelieren

nicht mit Strukturqualität oder Behandlerperspektive. 

- Durch ein transparentes Public Reporting kann dem Wunsch- und Wahlrecht der 

Patienten entsprochen werden.

- Durch den routinemäßigen Einsatz von PROMs könnte das medizinische Outcome 

weiter verbessert werden.

- Wir stehen an einem Scheideweg und müssen uns entscheiden, ob wir erfolgreiches

Outcome belohnen oder schlechte Qualität genauso finanzieren.



vitrea-health.com

Vielen Dank!
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