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Ein Erfahrungsaustausch.... 

Begegnungen mit kommunalen und freien 

Institutionen beim Thema Kinder psychisch 

kranker Eltern 
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1. Die AOK Rheinland / Hamburg 

 

2. Persönliche Erfahrungen 

 

3.   Das SozialGesetzBuch V 

Anmerkungen und Beispiele aus den Bereichen: 

a. Prävention 

b. Krankenhausdaten 

c. weitere Leistungsarten / Auswahlkriterien 

 

4. Erkenntnisse 

Gliederung: 
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Die AOK Rheinland/Hamburg 

 Versicherte                    2,87 Mio. 

 Versicherte in Hamburg        320.000 

 Mitarbeiter                           7.842       

 Geschäftsstellen               109 

 Anzahl Selektivverträge                  70 

• Auf einen Blick 

 Haushaltsvolumen                 9,8 Mrd. 
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Peter De-Mary 

AOK Rheinland / Hamburg 

Unternehmensbereich Stationäre Versorgung 

 

 

u.a. Selektivverträge / Modelle nach dem SGB V 

 

 

 

...bei Fragen oder Anregungen... 

Tel.: 0211(Düsseldorf) / 8791 1227 

Die AOK Rheinland/Hamburg 
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KipE 

AM-
Versorgung 

Schizophrener 

Anorexia 
Nervosa 

Amb. häusliche 
psych. Pflegemodell Regionalbudget 

Hometreatment 
durch KH 

F20-Modell 

Psych. 
Krankenhaus-

budget 

Evaluation § 
64b-Modelle 

Kommunale 
Gesundheits-

konferenz 

Modelle 
anderer 

Bundesländer 

Kommunale 
Modelle 

Persönliche Erfahrungen 
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Kinder 398.000.000

Erwachsene 72.100.000

Krankenhaus 38.000.000

Psychiatrie 6.040.000

Jugendhilfe 4.130.000

Krankenversorgung 441.000

Kindeswohl 429.000

Vertragsärzte 314.000

Krankenkasse & Jugendhilfe 256.000

Kindeswohlgefährdung 241.000

psychiatrische Institutsambulanz 56.900

kranke Eltern 22.900

psychisch kranke Eltern 13.900

Regelversorgung psychisch kranke Eltern 8.560

Google-Ergebnisse am 1.9.2014:
Suchbegriff:

Persönliche Erfahrungen 
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Wesentliche §§ im SGB V: 

 

§ 2:  Verträge mit den Leistungserbringern sind zu     

  schließen 

 

§ 12:     Leistungen müssen ausreichend, zweckmäßig und  

              wirtschaftlich sein 

 

§ 27:     Krankheiten erkennen, verhüten, lindern, heilen 

 

 

§ 39:    Krankenhausbehandlung, wenn ambulante     

   Behandlung nicht ausreicht 

 

Das SGB V - Allgemein 
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Besondere §§ im SGB V: 

§ 63 ff:    Abweichend von...können Krankenkassen...zur      

               Verbesserung der Wirtschaftlichkeit der Versorgung,  

    der Qualität, ... Modellvorhaben vereinbaren. 

 

§ 140ff:   Abweichend von den übrigen Regelungen...können 

    Krankenkassen...zur Leistungssektoren      

    übergreifenden Versorgung...Verträge abschließen. 

 

= Selektivverträge (Krankenkassen können Vertragspartner 

wählen, müssen aber Wettbewerbsrecht beachten, z.B. 

Ausschreibung und Alleinstellungsmerkmal) 

Das SGB V - Allgemein 
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Zusammenarbeit der GKV mit Leistungs- und anderen 

Kostenträgern ist möglich. Und sinnvoll! 

 

Anmerkungen und Beispiele aus den Bereichen: 

 

 - Prävention 

 

 - Krankenhaus 

 

 - Auswahlkriterien 

Das SGB V - Allgemein 
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Das SGB V - Prävention 

5. Primärprävention nach § 20 Abs. 1 SGB V 23 

5.1 Setting-Ansatz  

5.1.1 Gesundheitsfördernde Kindertagesstätte  

5.1.2 Gesundheitsfördernde Schule  

5.1.3 Gesundheitsförderung in der Kommune / im Stadtteil 

5.2 Individueller Ansatz – Kriterien und Handlungsfelder 

5.2.1 Handlungsfelder übergreifende Kriterien 

5.2.2 Bewegungsgewohnheiten  

Präventionsprinzipien: 

Reduzierung von Bewegungsmangel durch gesundheitssportliche Aktivität  

Vorbeugung und Reduzierung spezieller gesundheitlicher Risiken durch 

geeignete verhaltens- und gesundheitsorientierte Bewegungsprogramme  

5.2.3 Ernährung  

Präventionsprinzipien: 

Vermeidung von Mangel- und Fehlernährung 

Vermeidung und Reduktion von Übergewicht  

5.2.4 Stressmanagement  

Präventionsprinzipien: 

Förderung von Stressbewältigungskompetenzen (Multimodales 

Stressmanagement) 

Förderung von Entspannung (Palliativ-regeneratives Stressmanagement)  

5.2.5 Suchtmittelkonsum 

Präventionsprinzipien: 

Förderung des Nichtrauchens 

Gesundheitsgerechter Umgang mit Alkohol / Reduzierung des 

Alkoholkonsums 

6. Betriebliche Gesundheitsförderung nach § 20A SGB V 61 

6.1 Grundsätzliche Anforderungen und Kriterien  

6.2 Handlungsfelder 

6.2.1 Arbeitsbedingte körperliche Belastungen 

Präventionsprinzip: 

Vorbeugung und Reduzierung arbeitsbedingter Belastungen des Bewegungsapparates 

6.2.2 Betriebsverpflegung 

Präventionsprinzip: 

Gesundheitsgerechte Verpflegung am Arbeitsplatz 

6.2.3 Psychosoziale Belastungen (Stress) 

Präventionsprinzipien: 

Förderung individueller Kompetenzen zur Stressbewältigung am Arbeitsplatz 

Gesundheitsgerechte Mitarbeiterführung 

6.2.4 Suchtmittelkonsum 

Präventionsprinzipien: 

Rauchfrei im Betrieb 

„Punktnüchternheit“ (Null Promille am Arbeitsplatz) bei der Arbeit 
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Das SGB V - Prävention 
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ICD-Katalog 2013 – Anzahl der Diagnosen im Bereich 

Psychische und Verhaltensstörungen (insgesamt 507): 

F-Bez. F-Gruppen Anzahl

F0 Organische, einschließlich symptomatischer psychischer Störungen 44

F1 Psychische und Verhaltensstörungen durch psychotrope Substanzen 110

F2 Schizophrenie, schizotype und wahnhafte Störungen 31

F3 Affektive Störungen 42

F4 Neurotische, Belastungs- und somatoforme Störungen 65

F5 Verhaltensauffälligkeiten mit körperlichen Störungen und Faktoren 46

F6 Persönlichkeits- und Verhaltensstörungen 55

F7 Intelligenzminderung 35

F8 Entwicklungsstörungen 33

F9 Verhaltens- und emotionale und n.n.bez. Störungen 46

Das SGB V - Krankenhaus 
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Das SGB V - Krankenhaus 

Stationäre Aufenthalte derselben Kinder (2007 = 10 LJ) in den Jahren 

2007, 2010 und 2013 

Klassifikation nach ICD-10  

M08 Juvenile Arthritis  

M08.0 Juvenile chronische Polyarthritis, adulter Typ  

M08.1 Juvenile Spondylitis ankylosans  

M08.2 Juvenile chronische Arthritis, systemisch beginnende Form  

M08.3 Juvenile chronische Arthritis (seronegativ), polyartikulär beginnende Form  

M08.4 Juvenile chronische Arthritis, oligoartikulär beginnende Form  

M08.8 Sonstige juvenile Arthritis  

M08.9 Juvenile Arthritis, nicht näher bezeichnet  
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Das SGB V - Krankenhaus 

Stationäre Aufenthalte derselben Kinder (2007 = 10 LJ) in den Jahren 

2007, 2010 und 2013 
2007 216 2010 213 2013 235

Top 30 147 Top 30 130 Top 30 142

in Gesamt mit F* 12 in Gesamt mit F* 25 in Gesamt mit F* 19

ICD_3St Kode_Text Fälle ICD_3St Kode_Text Fälle ICD_3St Kode_Text Fälle

G40 Epilepsie 18 M08 Juvenile Arthritis 15 M08 Juvenile Arthritis 23

E10 Primär insulinabhängiger Diabetes mellitus [Typ-1-Diabetes]10 E10 Primär insulinabhängiger Diabetes mellitus [Typ-1-Diabetes]13 G40 Epilepsie 12

E84 Zystische Fibrose 10 G40 Epilepsie 13 E10 Primär insulinabhängiger Diabetes mellitus [Typ-1-Diabetes]11

J35 Chronische Krankheiten der Gaumenmandeln und der Rachenmandel7 E84 Zystische Fibrose 7 R10 Bauch- und Beckenschmerzen 10

K90 Intestinale Malabsorption 7 K29 Gastritis und Duodenitis 6 T87 Komplikationen, die für Replantation und Amputation bezeichnend sind10

R10 Bauch- und Beckenschmerzen 7 R10 Bauch- und Beckenschmerzen 6 E84 Zystische Fibrose 6

M41 Skoliose 6 F43 Reaktionen auf schwere Belastungen und Anpassungsstörungen5 J45 Asthma bronchiale 6

T87 Komplikationen, die für Replantation und Amputation bezeichnend sind6 F93 Emotionale Störungen des Kindesalters5 K51 Colitis ulcerosa 6

C71 Bösartige Neubildung des Gehirns 5 Z09 Nachuntersuchung nach Behandlung wegen anderer Krankheitszustände außer bösartigen Neubildungen5 F32 Depressive Episode 5

F45 Somatoforme Störungen 5 K59 Sonstige funktionelle Darmstörungen 4 B07 Viruswarzen 4

K51 Colitis ulcerosa 5 N10 Akute tubulointerstitielle Nephritis 4 F10 Psychische und Verhaltensstörungen durch Alkohol4

M08 Juvenile Arthritis 5 Q78 Sonstige Osteochondrodysplasien 4 R51 Kopfschmerz 4

R55 Synkope und Kollaps 5 A09 Sonstige und nicht näher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis infektiösen und nicht näher bezeichneten Ursprungs3 D43 Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens des Gehirns und des Zentralnervensystems3

Z09 Nachuntersuchung nach Behandlung wegen anderer Krankheitszustände außer bösartigen Neubildungen5 F32 Depressive Episode 3 F92 Kombinierte Störung des Sozialverhaltens und der Emotionen3

D33 Gutartige Neubildung des Gehirns und anderer Teile des Zentralnervensystems4 K35 Akute Appendizitis 3 G24 Dystonie 3

K52 Sonstige nichtinfektiöse Gastroenteritis und Kolitis4 K56 Paralytischer Ileus und intestinale Obstruktion ohne Hernie3 M41 Skoliose 3

A09 Sonstige und nicht näher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis infektiösen und nicht näher bezeichneten Ursprungs3 M81 Osteoporose ohne pathologische Fraktur3 R55 Synkope und Kollaps 3

A49 Bakterielle Infektion nicht näher bezeichneter Lokalisation3 N31 Neuromuskuläre Dysfunktion der Harnblase, anderenorts nicht klassifiziert3 A09 Sonstige und nicht näher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis infektiösen und nicht näher bezeichneten Ursprungs2

D61 Sonstige aplastische Anämien 3 T87 Komplikationen, die für Replantation und Amputation bezeichnend sind3 A46 Erysipel [Wundrose] 2

F84 Tief greifende Entwicklungsstörungen 3 A04 Sonstige bakterielle Darminfektionen 2 C71 Bösartige Neubildung des Gehirns 2

G80 Infantile Zerebralparese 3 D33 Gutartige Neubildung des Gehirns und anderer Teile des Zentralnervensystems2 F43 Reaktionen auf schwere Belastungen und Anpassungsstörungen2

J06 Akute Infektionen an mehreren oder nicht näher bezeichneten Lokalisationen der oberen Atemwege3 D36 Gutartige Neubildung an sonstigen und nicht näher bezeichneten Lokalisationen2 G12 Spinale Muskelatrophie und verwandte Syndrome 2

M81 Osteoporose ohne pathologische Fraktur 3 E66 Adipositas 2 G44 Sonstige Kopfschmerzsyndrome 2

N31 Neuromuskuläre Dysfunktion der Harnblase, anderenorts nicht klassifiziert3 E75 Störungen des Sphingolipidstoffwechsels und sonstige Störungen der Lipidspeicherung2 G51 Krankheiten des N. facialis [VII. Hirnnerv] 2

Q78 Sonstige Osteochondrodysplasien 3 F41 Andere Angststörungen 2 J04 Akute Laryngitis und Tracheitis 2

T85 Komplikationen durch sonstige interne Prothesen, Implantate oder Transplantate3 F45 Somatoforme Störungen 2 J20 Akute Bronchitis 2

A08 Virusbedingte und sonstige näher bezeichnete Darminfektionen2 F92 Kombinierte Störung des Sozialverhaltens und der Emotionen2 J46 Status asthmaticus 2

B44 Aspergillose 2 G12 Spinale Muskelatrophie und verwandte Syndrome2 K21 Gastroösophageale Refluxkrankheit 2

G82 Paraparese und Paraplegie, Tetraparese und Tetraplegie2 J20 Akute Bronchitis 2 K35 Akute Appendizitis 2

G91 Hydrozephalus 2 J34 Sonstige Krankheiten der Nase und der Nasennebenhöhlen2 K59 Sonstige funktionelle Darmstörungen 2
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Das SGB V - Krankenhaus 

Stationäre Aufenthalte derselben Kinder (2007 = 10 LJ) in den Jahren 

2007, 2010 und 2013 

M08 Juvenile Arthritis  

 

 

Allgemeine Symptome  

 

..... 

 

Erstsymptome (auch bei Krankheitsschüben im Verlauf) sind häufig Müdigkeit, Weinerlichkeit und 

Leistungsknick. Die Leitsymptome einer Gelenkentzündung (Schmerz, Schwellung, Überwärmung 

und Bewegungseinschränkung) können im Gegensatz zu Erwachsenen bei Kindern nicht in allen 

Teilen für die Diagnose „Arthritis“ vorausgesetzt werden. Kleinere Kinder äußern die Schmerzen 

häufig nicht direkt. Sie ändern ihr Verhalten, lassen sich tragen, sind weinerlich bei motorischen 

Tätigkeiten und entwickeln sich scheinbar zurück. Die betroffenen Gelenke werden in einer 

Schonhaltung, meistens in Beugung, gehalten.  

 

...... 
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Fallkosten nach Alter...  

Krankenhaus (Hauptdiagnose F*)  

in den Jahren 2007 bis 2013 

Das SGB V - Krankenhaus 

Die Fallkosten für eine stationäre Krankenhausbehandlung 

betragen im Mittel (F-ICD, Alter von 0 bis 21 LJ, 2013) 6.005 

Euro. Dabei unterscheiden sich diese je nach Lebensalter und F-

Diagnose deutlich. Im Vergleich der Jahre 2007, 2010 und 2013 

stiegen z.B. die Ø-Fallkosten der Kinder im 9. LJ von 9.800 Euro 

auf über 12.000 Euro. 

 

Nach F-Diagnosen gesplittet sind die Fallkosten im Bereich der 

ICDs F9* mit 9.800 Euro (in 2013) am höchsten. Es folgen 

Diagnosen mit F2* (8.500 Euro) und F5* (8.400). 

 

Zu beachten ist, dass die Fallkosten nicht die Kosten je Patient 

darstellen, diese können höher sein. 



18 Fachtagung: Kinder psychisch kranker Eltern zwischen den Systemen, 18.9.2014, Hamburg 

Krankenhausfälle in den jeweiligen Altersgruppenkosten...  

 (Hauptdiagnose F*) in den Jahren 2007 bis 2013 

Das SGB V - Krankenhaus 
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Ein Beispiel einer umfassenderen Auswahl.... 

 

Auswahlkriterien: 

Das SGB V – Auswahlkriterien 

Patienten, die in den Jahren 2011, 2012 und 2013 jeweils: 

 

1 x in stationärer Behandlung wegen einer F-ICD (egal in welchem Krankenhaus) 

oder 

1 x in ärztlicher Behandlung wegen einer F-ICD (egal durch welchen Arzt) 

oder 

1 x Versorgung mit Arzneimittel (Psycholeptika oder Psychoanaleptika, ATC N05 

oder N06) 

 

...waren bzw. erhielten. 
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Alter < 22 LJ 1 2 3

0 27 1

1 65

2 125 3

3 172 1

4 313

5 323 5

6 336 11

7 252 11

8 252 23

9 188 44

10 178 50

11 160 46

12 140 50

13 96 43 1

14 124 31

15 107 33

16 117 21 2

17 125 12 2

18 120 22 1

19 129 28 1

20 150 41 5

21 158 37 6

Gesamt 3657 513 18

Merkmalstreffer HH
jew. 1 x jhrl. in den Jahren 2011 – 2013:

Psych. stat. Behandlung (F-ICD)

Ärztl. Behandlung (F-ICD)

Arzneimittelversorgung (N05 oder N06)

Das SGB V – Auswahlkriterien 

Beispiel für 
die 

aufgeführten 
Merkmals-

treffer 

Art 2011 2012 2013 Merkmal

KH x x x 1

Arzt x x x 1

AM x x x 1

3

Art 2011 2012 2013 Merkmal

KH x x 0

Arzt x x x 1

AM x x x 1

2

Art 2011 2012 2013 Merkmal

KH x x 0

Arzt x x x 1

AM x x 0

1
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Das SGB V – Auswahlkriterien (hier: Merkmal 1) 

Je nach dem, welche Merkmale zur Auswahl der 

Versicherten herangezogen werden, ergeben sich 

unterschiedliche hohe Inanspruchnahmen (=Ausgaben) 

des GKV-Sektors. 

 

Deutlich wird allerdings, dass bei Versicherten, die viele 

Merkmalseigenschaften erfüllen, die Ausgaben höher sind 

als bei denen, die nur einige erfüllen. 

 

Ob eine Auswahl zunächst von der Ausgabenseite oder 

von der Versorgungseite angegangen wird, ist nicht 

entscheidend. Die Erfahrung zeigt, dass man in etwa die 

gleiche Klientel abbildet. 
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Das SGB V – Auswahlkriterien (hier: Merkmal 1) 

Selbst wenn sich in der Summe sehr hohe Ausgaben 

darstellen, ist zu bedenken, dass ein Teil dieser Ausgaben 

auch in Zukunft anfallen wird (Arzneimittelversorgung, 

Krankenhausbehandlung). 

 

Wesentlich ist, dass diese (Leistungs-) Daten auf ihre 

Potentiale zur Verbesserung der Versorgung untersucht 

werden (z.B. falsche Arzneimittel, häufige 

Kriseninterventionen im Krankenhaus, häufige 

Notaufnahmen, etc.).  

 

Um umfassendes Bild zu erstellen, ist eine Transparenz 

aller (auch der Nicht-GKV-) Daten notwendig. 
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Umfangreiche Leistungen nach dem SGB V, aber 

 

1.) wenig bis keine Abstimmung der Leistungserbringer und  

     Kostenträger innerhalb des SGB V, 

 

2.) keine regionenübergreifende, strukturierte Vernetzung und  

     Zusammenarbeit mit Akteuren außerhalb des SGB V. 

 

3.) budgetgeprägtes Denken und Handeln alle Akteure, 

 

Erkenntnisse 
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Erkenntnisse 
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Um Kindern zu helfen, müssen Erwachsene die Initiative 

ergreifen und Ideen entwickeln.... 

1. Basis bestimmen 

2. Ziele definieren 

3. Prozesse beschreiben 

4. Kalkulieren 

5. Aufgaben verteilen 

6. Kommunikation pflegen 

Erkenntnisse 
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1. Basis 

- Feststellung des IST-Zustandes (Anbieter, Nachfrager, 

Beziehungen, Finanzierungsmöglichkeiten, 

Abhängigkeiten, Gespräche mit Patienten) 

 

2.   Ziele 

- Konkrete Beschreibung dessen, warum, was, wann, wo 

und wie viel notwendig ist 

- Zielgruppe bestimmen (möglichst anhand objektiver 

Daten, z.B.: ICD, Landesamt für Statistik, etc.) 

 

3.   Kalkulieren 

- Berechnung der Kosten 

- Beschreibung der Qualifikationen (und Alternativen) 

dazu gleich mehr 

Erkenntnisse 
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4. Prozesse 

- Einfache, transparente Sprache (für Laien verständlich) 

- Schematisch darstellen 

 

5. Aufgaben 

- Teilnehmer aller Sektoren einbinden  

- Nichtwissen geduldig beseitigen 

- Andere Erfahrungen berücksichtigen 

  

6. Kommunikation 

- Entwickelte Konzepte mit Nichtbeteiligten besprechen 

- Alternativen einholen/berücksichtigen 

- den richtigen Zeitpunkt abwarten 

Erkenntnisse 
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1. Basis bestimmen 

- ... Finanzierungsmöglichkeiten ... 

= u.a. kann ich andere Leistungen ggf. reduzieren? 

Bei Überlegungen zur Finanzierung sollte man auch auf 

folgende Fragen Antworten haben: 

 

Wer profitiert in welchen Bereichen, bestenfalls mehrere 

Kostenträger? 

Wie komme ich an diese Zahlen? 

Wer finanziert diese Bereiche, dto.? 

Wer ist in diesen Bereichen von wem abhängig? 

Wer steht diesen Bereichen vor? 

Gibt es eine politische Interessenlage, wie kann diese ggf. 

geschaffen werden? 

Erkenntnisse 
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Nichts landet so schnell im  

Aktenordner (=Ablage) wie ein  

nicht durchdachtes und  

 nicht abgestimmtes  Konzept. 

Erkenntnisse 
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Wir diskutieren.  

Als wir noch miteinander sprachen, 

verstanden wir uns. 

 
© Else Pannek (1932 - 2010), deutsche Lyrikerin 

Miteinander gut Kirschen essen ist 

auch ein Kernproblem. 

 
© Oliver Tietze (*1965), deutscher Aphoristiker 
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Vielen Dank für Ihre Zeit und Aufmerksamkeit 


