Akkreditierie

Labore in der
Medizin e.V.

Werte, die stimmen
Perspektiven ,Labor” aus gesundheitspolitischer Sicht

Zusammenfassung / Stellungnahme ALM e.V.

Dr. Michael Miiller, 1. Vorsitzender ALM e.V.
DELAB-Fachtagung — “Labor Quo Vadis” und 40 Jahre DELAB

Mainz, 28. Oktober 2022



:Konditionalfach
Patientenversorgung

n Deutschland

erhalten

Akkreditierte
A Labore in de!
y | Medizin e. Ve



Labormedizin / Mikrobiologie als facharztlich verantwortete Konditionalfacher

fur eine bedarfsgerechte Patientenversorgung

Facharztinnen und Fachéarzte

Laboratoriumsmedizin, Mikrobiologie, Virologie
und Infektionsepidemiologie, Transfusionsmedizin,

Humangenetik

y 4
Gesetzliche
Rahmenbedingungen

/A

Innerdrztliche Regeln
(,Wer kann, der darf“)

Qualitdtsmanagement der

Eigenlabor
in der Praxis

Qualitat und
Sicherheit der

Patienten-
versorgung

Patientenversorgung
(RiliBAK, DIN EN 1SO 15189)
POCT-Labor
AN in der Praxis

Facharztlicher Laborbefund
(Pravention, Diagnose, Therapie, Prognose)

A\

Facharztlabor

Medizinische Erfordernis
(Indikationsstellung, Beratung)

\

Zugang zu und Verfligbarkeit von
labormedizinischer Versorgung

Digitale Kommunikation
(keine Medienbriiche, E-Health)

Patienten-
Selbstmessung

N

Akkreditierte
A Labore in der
y | Medizin e.V.

Laborverfahren nach Stand
von Wissen und Technik
(IVDR-konform)

/

Qualifizierte Arbeitskrafte
(MTL, Wissenschaftler, IT, ...)

28. Oktober 2022




Unsere gesundheitspolitischen Eckpunkte fiir eine
gute Versorgung mit bestmoglicher Labormedizin

Wertschatzung der speziellen Facharztgebiete
der diagnostischen Medizin im Labor und ihrer
grundlegenden Bedeutung fiir die
flachendeckende und wohnortnahe
Patientenversorgung in Deutschland

Stabile und verladssliche Rahmenbedingungen
flr die Facharztlabore als bedeutsame
Gesundheitseinrichtungen mit der dem
Versorgungsbedarf angepassten vorhandenen
vielfaltigen Leistungserbringer- und
Tragerstruktur und zur Sicherung der Qualitat der
Laborversorgung der Bevolkerung in Deutschland
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ALM-Positionspapier zur Bundestagswahl 2021, www.alm-ev.de

Erhalt der diagnostischen Fachgebiete als
facharztliche Profession in Forschung, Lehre und
Krankenversorgung mit Starkung der arztlichen
Ausbildung an den Universitaten

Sicherstellung der Ausbildung von ausreichend
nichtarztlichen Fachkraften (Medizinische
Technolog*innen fiir Laboratoriumsanalytik)

Vorantreiben der in den diagnostischen Fachern
der Versorgung bereits weit entwickelten
Digitalisierung zur Verbesserung der
Versorgungsqualitat und zum Abbau von
Blrokratie
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1. Wertschatzung fir eine verantwortungsvolle
Diagnostik ermoglichen und teilen

» Labormedizin ermoglicht die Teilhabe der
Blrger*innen an einer angemessenen, umfassenden
und individuellen medizinischen Versorgung
einschlielllich der Pravention.

» Die Versorgung von Patient*innen mit
labormedizinischen drztlichen Leistungen ist demnach
wichtige Voraussetzung einer verantwortungsvollen
Gesundheitsversorgung.

» Zusammenarbeit der Facharzt*innen im Labor mit den
arztlichen Kolleg*innen in Praxis und Klinik als
wichtiger Impulsgeber

» Hohes MaR an Anerkennung und Wertschatzung fir
die auRerordentliche Leistung zur Einschatzung und
Eindammung der COVID-19-Pandemie

Akkreditierte
A Labore in der
y | Medizin e.V.




v

KBV-Kommission ,Labordiagnostische Empfehlungen”
Starkung der medizinischen Indikationsstellung fir Labordiagnostik

Bewertungsausschuss beschliet in 412. Sitzung zum 01. April 2018 (Stichtag Laborreform)

» Protokollnotiz 3: ...grundlegende Uberpriifung ... der Abschnitte 32.2 und 32.3 EBM bis ... 31. Dezember 2020. ...
Aufnahme indikationsbezogener Stufendiagnostik oder indikationsbezogener Pauschalen.

Bildung der KBV-Kommission “Labordiagnostische Empfehlungen”
» Beschluss KBV-Vorstand im Dezember 2019 zum Einsatz einer Kommission (Initiative von BDI und ALM)
» Hausarzte, Facharzte Innere Medizin, Facharzte Labormedizin und Mikrobiologie, Fachvertreter je Indikation

Konzept zur Arbeitsweise der Kommission “Labordiagnostische Empfehlungen”
» “Das Wichtige und Haufige zuerst” (Quellen: Leitlinien, Positionspapiere, Fachliteratur, Studien, bekannte Pfade
» KBV-Publikation mit jahrlicher Uberpriifung auf Aktualitit

Stand der aktuellen Arbeit in der Kommission “Labordiagnostische Empfehlungen”

» Abgeschlossen: Hypothyreose / Hyperthyreose, Andmie, Eisenmangel
» Vorbereitung der Empfehlungen zur Gerinnungsdiagnostik (aPTT, Quick/INR, Thrombozytose)

Akkreditierte
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2. Stabile und verlassliche Rahmenbedingungen
schaffen und garantieren

» Erhalt und Weiterentwicklung der etablierten
effizienten Strukturen im facharztlichen Labor fir die
gute Versorgung von Patient*innen

» Wahrung der vielfaltigen Struktur von facharztlichen
Laboren von der Gemeinschaftspraxis tiber
Verbundstrukturen bis hin zu tGberregional tatigen
leistungsstarken Unternehmensstrukturen

» Starkung der Freiberuflichkeit der arztlichen Tatigkeit
und Sicherung der drztlichen Gesamtverantwortung
fur Arzteschaft und Gesundheitswirtschaft

» Beschliisse zu Honoraren und Kostenerstattung
mussen auf Grundlage der im SGB V vorgesehenen
betriebswirtschaftlichen Kalkulationen transparent
und nachvollziehbar getroffen werden
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Arztliches Handeln ist am Patientenwohl ausgerichtet
Arztliche Unabhingigkeit — wirtschaftliches Handeln — keine systemischen ékonomischen Anreize

» Zentrale Ethikkommission zu arztlichem Handeln (2013)
» Notwendige Wirtschaftlichkeit drztlichen Handelns abzugrenzen von ethisch fragwirdiger Okonomisierung
»  Wirtschaftlichkeit: moglichst effizienter Einsatz der verfiigbaren Mittel zum Wohle der Patienten

» Okonomisierung: betriebswirtschaftliche Parameter dominieren arztliches Handeln

» BAK-Stellungnahme “Medizinische Indikationsstellung und Okonomisierung” (2015)
» Bedeutung der medizinischen Indikationsstellung als ,Kernsttlick arztlicher Legitimation”
» Indikationsstellung ist ein Kernelement arztlicher Berufsausiibung und auf das Patientenwohl ausgerichtet

» BAK-Thesen zur Okonomisierung der drztlichen Berufstitigkeit (2022)
»  Wirtschaftlichkeitsgebot besteht rechtlich wie ethisch — Orientierung arztlicher Tatigkeit am Patientenwohl
» Zur Starkung des Handelns bedarf es dafiir angemessener Strukturen

Akkreditierte  Zentrale Ethikkommission der BAK “Arztliches Handeln zwischen Berufsethos und Okonomisierung”, August 2013
“ Labore in der  BAk-Stellungnahme , Medizinische Indikationsstellung und Okonomisierung” vom 20.02.2015
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ZUKUNFT
LABOR-
DIAGNOSTIK

Zukunft des Arztberufes — , Angestellt und trotzdem frei?“

Sie setzen sich sehr fiir den Erhalt der Laboratoriumsmedizin und
Mikrobiologie als drztliches Fach im Kanon der fachdrztlichen

Der Patient Disziplinen ein. Dafiir danken wir lhnen sehr. Wie wird sich lhrer
ist kein Kunde Auffassung nach das Berufsbild des Laborarztes und Mikrobio-
! und Gesundheit logen weiterentwickeln?
keine Ware!” Labormedizin und Mikrobiologie sind extrem wichtig fiir

die Diagnosestellung. Daher wird ihr Stellenwert in Zukunft
eher noch zunehmen. Das hangt nicht zuletzt mit dem Innovati-
onsschub durch die personalisierte Medizin zusammen. Ich sehe
hier ein enormes Innovationspotenzial fiir die Labormediziner

und Mikrobiologen. - | le: ALM Aktuell 09/2019

» ALM-Fokusveranstaltung 2019 mit Vertretern aus Politik, Selbstverwaltung und Arzteschaft
» Key note durch Prof. Dr. med. Giovanni Maio, Medizinethiker
» Kernergebnisse:

» Die Freiberuflichkeit des Arztseins ist unabhangig von Ort und Struktur der Tatigkeit
» Der Arzt ist weisungsfrei in seiner Entscheidung und handelt patientenorientiert

» Die Indikationsstellung ist eine Kernaufgabe der arztlichen Tatigkeit

Akkreditierte
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Die Einzelpraxis “Labor”
hat sich zu sinnvollen Kooperationsstrukturen entwickelt

Die medizinische Versorgung ist primar interdisziplinar ausgerichtet
» Fachliche Entwicklung der Labordiagnostik benotigt Kooperation
» Vereinbarkeit von Familie und Beruf in Kooperationsstrukturen gut moglich
» Individuelle arztliche Entwicklungschancen in groBeren Laboren vorteilhaft

» Die Leistungserbringerstruktur im Labor ist vielfaltig

KBV-Daten 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021

FG Laborarzte gesamt| 1.166 | 1.173 | 1.199 | 1.218 | 1.245 | 1.255 | 1.303 | 1.326 | 1.332
Vertragsarzte| 288 237 220 195 177 170 164 150 148
Einzelpraxis| 79 67 67 50 47 44 47 43 39

in MVZ angestellt| 788 | 849 885 932 988 | 1.009 | 1.060 | 1.090 | 1.097
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Facharztlabore versorgen ambulant/stationar flichendeckend

Diskussion zu Fremdkapital und groRen Strukturen ist von durchsichtigen Vorurteilen gepragt
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Prasentation im Juni 2021 im Rahmen einer Online-PK
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Bestmaogliche (arztliche) Versorgung sucht sich die optimalen Strukturen
Das Modell “MVZ” ist fir viele arztliche Fachgruppen eine ideale Struktur

Relative Entwicklung der Arztzahlen in MVZ nach Fachgruppen
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Berufsmonitoring Medizinstudierende 2022
Die junge Generation formuliert deutlich Bedlirfnisse und Erwartungen an den arztlichen Beruf

Wichtigkeit verschiedener Faktoren:
(Weitgehend) Konstante Erwartungen im Zeitverlauf

2022 2018 2014 » Anspruch / Bild des Arztberufes dndern sich
- : i » Rahmen ingungen von Arbei m
\éz:i;nbarkelt von Familie und 92,5% 94.6% 94.7% a e bed gu ge o be t bedeUtsa
Gl Rssiiereinn B B25% 84.0% » Fachgebiete konkurrieren um Nachwuchs
Flexible Arbeitszeiten 81,2% 81,4% 83,6%

_ _ Was ist zu tun?
Breites Krankheitsspektrum 67.5% 69.4% 74.2%

behandeln » Niederlassung der jungen Generation foérdern
Krankheitsgeschichte und

Lebensumstande Patienten O4ja% 2% 125 4 BUdgetierung aufheben
T, S SO A » Bedarfsplanung modernisieren
. 64,2%  66,6% 63,1% e . .
arbeiten » Bedirfnisse der jungen Generation wahrnehmen
Eigene Praxis 55,1% 53,5% 60,3% »  “Willkommenskultur” verbessern
»

Weiterbildung attraktiv gestalten

Akkreditierte
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Wirtschaftlichkeit der Labordiagnostik ist ausgeschopft

Vergutung fur arztliche Arbeit, Transport, Digitalisierung, BSI-KritsV, Entnahmematerial neu denken

» BDL-Kostenrechnung (KORE) mit eindeutigen Ergebnissen (Februar 2019)
» 32.2um 13 %, 32.3 um 20 % zu realen Kosten unterfinanziert (EBM)

» WCG-Gutachten erganzt KORE um 12220, Transport, Entnahmematerial

» Facharztliche Grundpauschale (GOP 12220)
Abstaffelungsgrenze (15.000 / 30.000 BHF) und Vergitung auf 23 Pkt./BHF bis 15.000 Falle

» Transportkosten (GOP 40100)
Trennung von Pauschale fur Transport (ohne Einschrankung) und Auftrag-/Befundkommunikation
Neue Zuschlagspauschale fir “Kritis-Labore” je BHF

» Entnahmematerialien zur Durchfiihrung von Leistungen der Kap. 1.7, 11, 19 und 32

Neue Kostenpauschale fiir Labore und fir Eigenlabore

» Aktuelle Kostenentwicklung verscharft die Situation in den Laboren
» Personal, Vorleistungen (Gerate, Reagenzien, Verbrauchsmaterialien), Logistik, Energie

VLM

Akkreditierte
Labore in der
Medizin e.V.

Teil B

zur E] ung des in seiner 481. Sitzung
Teil Di. V. m. dem Beschluss

2. Die

in seiner 549. Sitzung am 17. Februar 2021 zur Anderung des

Einheitli Bewer

mit Wirkung vom 1. Januar 2022 bis zum 31. Dezember 2022

1. Der Bewertungsausschuss beschlieft, den bis zum 30. Juni 2021 giiltigen

D des des in seiner

481. Sitzung (schriftliche Beschlussfassung), veridngert bis zum 31. Dezember

2021 mit dem Beschluss des Bewertungsausschusses in seiner 549. Sitzung am

17.Februar 2021 zur Anderung des EBM zur Neuregelung der nicht-

elektronischen Kommunikation emeut bis zum 31. Dezember 2022 zu
verlangem.

des
Bewertungsausschusses in seiner 481 S(zung (schriftliche Beschlusslass g)
in Verbindung mit dem Beschluss des Bewertungsausschusses ein
549. Sitzung am 17. Februar 2021 zur Anderung des EBM zur Neut reg Imgd
nicht-elektronischen Kommuni kanonwldwie folgt net gefassl

Der pﬂ.ﬂlbi zum30 2022 die Abbildung von
Histologie, Zytologie und
Molekulargeneuk im EBM. Herzu 5( der Leistungsbedarf aus den mit desem
Beschluss befristet in den EBM aufgenommenen Zuschlagen nach den
Gebuhrenordwngsposnone 01699 und 12230 sowie der Kosten| pauschale
40100 zu fasst bis zum
30. Semembe r 2022 mit Wirkur ng zum 1. Januar 2023 einen enlspnechendsn
Beschlus:
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Wertschatzung arztlicher Arbeit im Labor braucht angemessene Verglitung
Grundpauschale Labor 12220 mit beispielloser Historie der Benachteiligung einer Arztgruppe

m 1/2009 (2/2009 |2/2012 4 /2013 1/2017 |2/2018 2 /2020 1/2022 1/2023

Beschluss EgAIO 08 EgvlgEi)Ll 19 04.13 X 12 12 17 X /- X

E:in; tgggléﬁ‘;” 65 40 40 14 14 14 14 14 14

Kalk. Punktwert (Ct) 5,1129 5,1129 5,1129 10,00 10,00 10,00 10,00 10,00 10,00

OPW (Cent) 3,5001 3,5001 3,5363 10,00 10,5300 10,6543 10,9871 11,2662 11,4915

Anpassungsfaktor 1,0 1,0 1,4458 1,4458 1,4458 1,0 1,0 1,0 1,0
1,54 1,58 1,61

Wert / Fall (€) 2,28 1,40 2,05 2,02 2,13 1,49 1,37 1,40 1,43

(89%) (89%) (89 %)

» Resolution und Aktivitaten von 2018 wurde auch in KVen/KBV ignoriert und ,,abgetan”

» Facharztliche Arbeit wird schlechter honoriert als die MTLA-Tatigkeit durch die Facharztlabore

Akkreditierte
A Labore in der
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Systematischer Mittelabfluss aus der Laborversorgung seit 2008 um ca. 20 %

= = (@ Veridnderung des Plggi. VJin % kum.
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e Gesamt

Akkreditierte
4 Labore in der
y | Medizin e.V. ALM-Auswertung auf der Grundlage der EBM-Beschliisse 28. Oktober 2022



Finanzierungsgrundlagen labordiagnostischer Leistungen sicherstellen
Berucksichtigung vorhandener Datenerhebungen — versicherungsfremde Leistungen finanzieren

» Finanzierungsgrundlage Labor ( § 87 Absatz 2 SGB V) mit Stichtag 29.02.2020
» Uberpriifung der BewertungsmaRstibe mit Fokus auf Verwendung medizinisch-technischer Gerite
» Berlicksichtigung der Besonderheiten von Arztgruppen (sachgerechte Stichproben, betriebswirtschaftliche Basis)
» Technische Leistungen sollen ab Schwellenwert der Menge abgestaffelt niedriger bewertet werden

» Beschluss des Bewertungsausschusses (412. Sitzung zum 01.04.2018, 457. Sitzung zum 01.12.2019)
» Prifung der Auswirkungen der Laborreform (Durchfiihrung, Punktmenge) zum 31.12.2022

» Bewertungsanpassung Kap. 32 an Kostenentwicklung mit Bericksichtigung wirtschaftlicher Durchfiihrung zum
31.12.2019

» SGB V regelt den Leistungsanspruch fiir Versicherte unvollstandig und nicht ausreichend
» § § 20d (Nationale Praventionsstrategie), 20i (Verhltung von Krankheiten)

» § § 25, 26 (Gesundheitsuntersuchungen)
» § 132e (Versorgung mit Schutzimpfungen): nur Durchfihrung der Impfung, keine Diagnostik

Akkreditierte
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MGV/EGV-fremder Finanzbedarf fiir SARS-CoV-2-Diagnostik in der TestV
Bundesamt fir Soziale Sicherung veroffentlich jeden Monat die Daten (Stand: 20.10.2022)

Laufende Verfahren o=

[

A
Ausgaben 2018 2019 2020 -
(Mio. Euro)
Alle 393.094 413.805 440.575
GKV  222.090 233.018 241.491
PKV 33233  34.608  35.406

Auszahlungs- | zahlungen nach

termin der TestV B

Labor  10.923  11.424  12.695 S| |
Labor GKV 7.202 7.583 8.445 TR 622914 |
Labor PKV 2.177 2.277 2.296 Summe 2022 | 953240 _. = : x
Gesamt 16.047,22 e S

» Finanzbedarf SARS-CoV-2-TestV deutlich hdher als Gesamtjahresbedarf ,Labordiagnostik” von 2019
» Nicht-arztliche Testinfrastruktur mit fraglicher Qualitat / fehlende Wirksamkeit anlassloser ,Blirgertests”
» Staatliche Aufgaben sind aulSerhalb des Gesundheitsfonds (Versichertenbeitrdage) zu finanzieren
Akkreditierte ALM —Datenerhebung in ca. 100 deutschen Facharztlaboren, ohne PCR nach Testverordnung, fiir
" L M Labore in der Privatversicherte und sonstige Auftraggeber (z.B. Krankenhduser, Teststellen)
-

Medizin e.V. https://www.bundesamtsozialesicherung.de/de/themen/covid-19-
krankenhausentlastungsgesetz/auszahlungsbetraege/
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Wertschatzung durch angemessene Rahmenbedingungen
GOA-Reform —, Task force GOA“ als verbandsiibergreifende und verantwortungsvolle Arbeit

Aktive Beteiligung an Diskussionen (Paragraphenteil / Allg. Bestimmungen)

Verbandsiibergreifendes Positionspapier zur Leistungserbringung

» Alle Laboratoriumsleistungen sind arztliche Leistungen (Gesamtverantwortung, fachliche Kenntnisse)
» Beachtung der rechtlich zulassigen Delegation und Aufsicht / fachliche

Vorschlag der verbandsiibergreifenden “Task force GOA“ zur Bewertung / Transkodierung

» Fachubergreifende, fast einstimmige Konsensfindung und gemeinsame Prasentation
» Ausscheren eines Verbandes aus unklaren Griinden mit nicht kommunizierten Zielen bedauerlich

Umsetzung der GOA-Reform in der aktuellen Bundesregierung eher unwahrscheinlich

» AuBerungen von BM Lauterbach auf der PK am 25.02.2022 sind eher ablehnend

» Bewertungsverfahren BAK/PKV noch nicht abgeschlossen (dann folgt Priifung BMG)

» Aktuelle “Testphase” prift den ,,Preiseffekt” auf der Basis von Einzelrechnungen (unklares Ergebnis)

Akkreditierte
4 Labore in der
A Medizin e.V. 28. Oktober 2022

19



3. Die diagnostischen Fachgebiete
als arztliche Profession erhalten

» Interdisziplindre Versorgung durch Haus-
und Facharzt*innen in Klinik und Praxis in
allen arztlichen Fachgebieten unter
Einschluss der diagnostischen Medizin

» Wahrung des Arztvorbehaltes fiir die
Erbringung von diagnostischen Leistungen

» Sicherung der diagnostischen Medizin mit
und aus dem Labor heraus als
Grundvoraussetzung fiir eine gute und
qualitatsgesicherte Medizin

Akkreditierte
4 Labore in der
y | Medizin e.V.




Wertschatzung der Bedeutung der jungen Generation durch Weiterbildung im Labor
Durchschnittsalter FG Labor mit 55,1 Jahren (2021) héher als der Durchschnitt aller Arzte (54,5 Jahre)

WBA-Quote (Anteil an Facharztanerkennungen an der Gesamtgruppe) gutes Mal
WB Labormedizin und WB Mikrobiologie prozentual gut reprasentiert
Diagnostische Medizin im Labor als attraktiver Bereich fur die arztliche Tatigkeit

“Headhunter” mit wirtschaftlichen Eigeninteressen vermitteln Bewerber haufiger (muss das sein?)

Weiterbildungsquote Relative Entwicklung Arztzahlen
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100,000%
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Bedarfsplanung 2021 ist nicht ausreichend fiir die diagnostische Medizin
Bedarfsplanungsgewichte FG Labor berlicksichtigt den Diagnostikbedarf nicht P
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2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 ZOZJ'aborreform
e Entwick lung Kosten (GKV Labor ambulant) = | @istung smengenentwick lung Facharztlabor
e Entwick lung Bedarfplanungsgewichte FG Labor s Entwick lung Arztzahl FG Labor (KBV)

Neue Anpassungsfaktoren zu Alter, Geschlecht, Morbiditat (= Leistungsbedarf = Leistungsmenge)
Verhaltniszahl von 92.038 (davor 102.001) fiir Labor ist zu hoch, angemessen waren ca. 70.000

>
>
» Verhaltniszahl wird vom Anforderungsverhalten beeinflusst und nicht vom medizinischen Bedarf
>

Getrennte Bedarfsplanung von Laborarzten und Mikrobiologen sachgerecht und sinnvoll

Akkreditierte
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Arztvorbehalt ist in der facharztlichen Labordiagnostik nicht gesichert
Ausnahmen werden nach Interessenlage willkurlich beschlossen

» Ausnahme: Biomarkerbasierte Tests in der Onkologie
» GBA beschlieRt 2019 Aufnahme von Oncotype DX Breast Recurrence Score® in Leistungskatalog
» GKV-SV und KBV dndern § 25 (2) Nr. 3 und erlauben Leistungsbezug aus USA (gtiltig bis 31.12.2021)
» GBA beschlieRt 2021 Aufnahme weiterer Tests (biomarkerbasiertes Brustkrebsscreening) in Leistungskatalog

» Ausnahme: SARS-CoV-2-Pandemie

» Aufhebung des Arztvorbehaltes ( § 24 IfSG) zugunsten von Tierdrzten und Zahnarzten (gesamte Diagnostik)
Erweiterung der Aufhebung des Arztvorbehaltes ( § 24 IfSG) bei patientennaher Diagnostik fiir SARS-CoV-2
Veterinar- und zahnmedizinische Labore ohne signifikanten Beitrag zur SARS-CoV-2-Kapazitat
Erhebliche Fehlentwicklungen in der Testinfrastruktur durch in der TestV legitimierte nichtarztliche Beauftragte
Folge: Entstehung eines IGelL-Marktes fir Infektionsdiagnostik (auch bei symptomatischen Personen)

Akkreditierte
4 Labore in der
A Medizin e.V. 28. Oktober 2022 23

vV v vy



4. Ausreichend nichtarztliche
Fachkrafte ausbilden

» Reform des MTA-Gesetzes als wichtiger
Baustein fur die Starkung der Attraktivitat
der Assistenzberufe in der Medizin

» Attraktive Ausbildungs- und Beschaftigungs-
moglichkeiten mit herausfordernden
Entwicklungsmoglichkeiten fir die junge
Generation

» Forderung der Durchlassigkeit der
verschiedenen medizinnahen Assistenzberufe

» Finanzierung und Férderung der hierzu
erforderlichen Aus- und Weiterbildungs-
einrichtungen auf Landes- und Bundesebene

Akkreditierte
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MTA-Gesetz und MT-Ausbildungs- und Priifungsordnung

Neue Berufsbezeichnung — Neuausrichtung der Ausbildung — Mehr Wertschatzung des Berufes

» Ausbildung zur/zum Medizinischen(r) Technologin / Technologe fiir Laboratoriumsanalytik (MTL)

» Neuausrichtung der Ausbildung (Ausbildungsziel, Eigenstandigkeit) m

» Neue Zeitaufteilung Praxis/Theorie und praktische Ausbildung Theorie/Praxis 2.600 3.170
» Einflihrung von Praxisanleitung, Trager praktischer Ausbildung Praktische Ausbildung 2.000  1.230
» EinfUhrung von Kooperationsvertragen zwischen Schule und Trager der praktischen Ausbildung

» Einfihrung von Ausbildungsvertragen mit Ausbildungsvergitung

» Gesetzes-Reform fiihrt nicht automatisch zur verbesserten Ausbildungssituation

» Finanzierung der Ausbildung Gber KHG ( § 17a) nur unzureichend geregelt

» Impulse zur signifikanten Reduktion des Fachkraftemangels dringend erforderlich

» ALM-Kampagne zur Starkung der Sichtbarkeit und Attraktivitat des Berufsbildes MTL

» Pressekonferenz und Gesprache auf Bundes- und Landerebene

Akkreditierte
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.. ) i P
Fachkraftemangel im Labor aktiv begegnen ¢ ,
AG MTA im ALM mit Kampagne zur Nachwuchsgewinnung und -férderung

» Fachkraftemangel betrifft alle nicht-arztlichen Berufsfelder im Labor L bl
4 MTL, MFA, BTA, CTA VLMEE

» IT-Administratoren, IT-Techniker, IT-Programmierer
» Fachkrafte im Bereich Birokommunikation, Fachberatung, Abrechnung, Finanzbuchhaltung, Logistik

» Analyse der Ist-Situation in den Laboren
» Datenerhebungen
» Perspektive der jungen Kolleginnen und Kollegen

» Labore stehen im Wettbewerb mit anderen Arbeitgebern
» Labore kénnen nicht wie andere Bereiche die eigenen Preise erhohen
» Patientenversorgung bedingt Arbeitszeiten auch zu ,,unattraktiven” Zeiten

Akkreditierte
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5. Digitalisierung zum Nutzen
der Patient*innen ausbauen

» Die Digitalisierung des Gesundheitswesens
muss zlgig weiter vorangetrieben werden.

» Die bereits initiierten Projekte und
Entwicklungen sind rasch voranzutreiben und
weiter zu verbessern.

Vihikh
Nl

My
—_

» Verbesserung der Interoperabilitat, , goty .| \
Standardisierung von Datenstrukturen und Wir sinc ' reiter in @
Datenkommunikation, Ausbau von |cihung’ Etabherung a

Datennetzen mit hoher nterstutzung dlgltall |e
Datenlibertragungsrate und besonderer .

Datensicherheit zum Schutz vor externen
Angriffen und einem ausgewogenen
Datenschutz

Akkreditierte
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Zusammenarbeit in der Digitalisierung
Arbeit an der Verbesserung der Interoperabilitat

>

>

>

»

»

AGI1LV und AGLDT als ”"Keimzellen”

» Verbandsubergreifende AG1LV arbeitet seit 2017 an nationalem Leistungsverzeichnis

» Orientierung am Modell in Osterreich mit Verwendung von LOINC als Kodiersystem

LOINC-Arbeitsgruppe fiihrt die Arbeit fort
» Uberfiihrung der Arbeit in das DIMDI / BfArM

» Erarbeitung von konsentierten Ubersetzungen

KBV-Fachgruppe AG Fachgremium Labor
Inhalte der Medizinischen Informationsobjekten (MIO)
MIO Mutterpass, MIO Laborbefund, MIO U-Heft

Maximale Beteiligung: |, S
Wie ein MIO entsteht N\

BERUFS-
VERBANDE

@ IT-INDUSTRIE

05 Festlegung

SNOMED®-
COMMUNITY

04 Benehmensherstellung

03 offentliche Kommentierung

o

01 Veranlassung FHIR®-

COMMUNITY HOCHSCHULEN m/lfé\\z
ENTSTEHUNGSPHASEN \://l'!

02 Erstellung

Labore in der https://mio.kbv.de/site/mio
Medizin e.V.

" L M Akkreditierte https://www.bfarm.de/DE/Kodiersysteme/Terminologien/LOINC-UCUM/LOINC-und-RELMA/Deutsche-Uebersetzung-LOINC/ node.html
y
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Mit dem Berufsverband ALM e.V. in

eine neue gesundheitspolitische Zukunft!
200 Labore — 900 Facharzt*innen — 25.000 Mitarbeitende

» ... als kompetenter Gesprachspartner
Gedankenaustausch mit Politik und Selbstverwaltung

v v

Anfragen an ALM zur Bewertung von Sachfragen

v

Einladung des ALM in Gremien und zu Fachgesprachen

» ... mit Expertise in den Fragen der Laborversorgung

v

Ansprache des ALM zu Versorgungsthemen

v

Beteiligung des ALM in parlamentarischen Verfahren

» ... durch sach- und l6sungsorientierte Kommunikation
» ALM-Arbeitsgruppen bringen Positionen ein
» Hohe Zuverlassigkeit bei der SARS-CoV-2-Datenerhebung
Offentliche Prasenz in Pressekonferenzen und durch PM

Akkreditierte
Labore in der
Medizin e.V.

AG Strategie

AG Versorgungsforschung

AG QM
AGIT

Wir stehen fiir Werte,

die stimmen.

AG MTLA

AG Genetik

AG Kommunikation

AG Besser leben mit Labor




Absolutwert,
Achtung,
Alterswert, Aner-
kennung, Applaus,
Arbeitswert, Aufmerk-
samkeit, Bewertung,
bi”ig, Bodenricht-
wert, Buchwert, CSR,
Einheitswert, Einschatzung, Empathie, Entwertung, Erfah-
rung, Ertragswert, Erwartungswert, fall' Falschgeld, Freundlich-
keit, geldwert gerechter Preis, Germgsc atzung, gering-
wertig, Gesundheit, Goldwert, Grenzwert, Halbwertszeit, hochwerti ,ideeller

Wert, innerer Wert, Interesse, Intuition, Istwert, Kaufkraft, Kongruenz, ostbar kriti-
Krisenwert, Kurswert, Kv-Wert, Liebhaberwert, Mar-

scher Wert,
kenwert, w E R Marktwert, MaBstab, Mehrwert Messwert,
Mittelwert, Miinzwert, Nachhaltiges Wirtschaften, Nennwert, neue
Werte, Neu wert, Normwert Nullwert, nutzlos Nutzwert, PH-

Wert, Preis, prelswert Referenzwert, Reputation, Respe t, Restwert, Richtig, Schitzung, Schrott-

wert, Selbstwert Sollwert, Sympathle,Tauschwert, teuer, Umwertung,Unternehmensethlk Un-
Verachtung,

ternehmenswert, Unwerte,
Vertrauen, Verwertung, S‘ H A I z U N GWahrung, Wabhrheits-
wert, Warenfetisch, Waren- wert, Werte, Werte-

menge, Werterhalt, Wertermittlung, Wertewandel, werthaltig, Wertkrise, wertlos, wertmaBstab,
Wertmarke, Wertpapier, Wertschatzung Wertschatzungskette,
Wertschopfung, Werttheorie, Wertiibertragung, Wert ung
Werturteil, wertvoll, Wertvorstellung, Wertzeichen, Wohl-
wollen, Zahlenwert, Z@itl0S, Zeitwert, Zwischenwert

Wir — Arzteschaft — Entscheider

/ Akkreditierte
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Wenden Sie sich bei Fragen gern an uns 3]

ZUKUNFT

LABORDIAGNOSTIK

DIAGNOSTIK 2030:
Digital, innovativ, leistungsfahig —
Gute Medizin nur mit uns?!

Die Fokusveranstaltung des ALM e.V. 2022
mit Keynote-Speaker Ranga Yogeshwar
und Impulsen aus Wissenschaft, Politik
und Wirtschaft

\ 21. November 2022

i 16.00—19.30 Uhr
HAMBURGER BAHNHOF

= Museum fiir Gegenwart

F’ ” InvalidenstraBe 50-51
|

10557 Berlin

( Akkreditierte
: 4 Labore in der
» 48 Medizin e.V.

W,
A

PROGRAMM

15.30 UHR
Empfang und Registrierung im Foyer

16.00 UHR
Keynote

Ranga Yogeshwar
Wissenschaftler, Journalist, Autor

JEmils Welt*
Ober die Auswirkungen des
medizinisch-technologischen
Fortschritts auf unsere Gesellschat
und die Diagnostik

Ranga Yogeshwar zahlt zu den fihrenden Wxssensd\aﬁsiournalislen Deutschlands.

Er

izer Institut fir am CERN in Genl undam
] V4 Jlich. Bekannt ist er hireiche gen.
0y Herr Yogeshwar i i in fihrenden Ze und ist

gern gesehener Experte in zahlreichen Talkshows. Seine Biicher sind Bestseller
und wurden in zahlreiche Sprachen bersetzt.

16.30-17.00 UHR
5-Minuten-Impulse

Dr. Dirk Kuhlmeler

Pandemic Preparedness
Prof. Dr. Hendrik Streeck
Virologe und Direktor. i

Medizinischen Fakultat der Universitdt Bonn;
Mitglied des Corona-Expertenrats der Bundesregierung.

Or. Gottfried Ludewig
T-system:

im BMG

I deRtech
am Beispiel Oncotype DX Breast Recurrence Score®
Erwin Morawski

Geschaftsfahrer Exact Sciences Deutschland;

c— * Arztliche Verantwortung
=" Dr.Michael Miller
Geschaftsfahrer der MVZ Labor 28 GmbH;
1. Vorsitzender der Akkreditierten Labore in der Medizin - ALM e.V.

17.00-18.30 UHR
Podiumsdiskussion

"\  Moderation:
2} Jessica Hanneken
bfs health finance

18.30 UHR
Get Together

Akkreditierte Labore in der Medizin (ALM e.V.), HELIX HUB, InvalidenstraBe 113, 10115 Berlin
Telefon: 0 30 — 403 688 4000, Twitter: @ALMevTeam
m.mueller@alm-ev.de / team@alm-ev.de, www.alm-ev.de

www.corona-diagnostik-insights.de
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