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Ambulante Operationen bei Kindern: KVWL und HNO-Arzte warnen
vor Kollaps und fordern eine leistungsgerechte Vergutung

Dortmund, 24.04.2025 — Die Nachfrage steigt, das Angebot sinkt: Die Kassenarztliche
Vereinigung Westfalen-Lippe (KVWL) und die Landesgruppe Westfalen des
Berufsverbands der Hals-Nasen-Ohrenarzte (BV HNO) warnen eindringlich vor einem
drohenden Versorgungsengpass in der ambulanten HNO-Kinderchirurgie. Zugleich
appellieren sie an die neue Bundesregierung, eine leistungsgerechte Vergitung
ambulanter Operationen zu schaffen, um einen Kollaps des Systems abzuwenden.

Bereits seit Anfang 2023 weisen die niedergelassenen HNO-Arzte auf die kritische
Versorgungslage bei Eingriffen zur Verkleinerung der Rachenmandeln (Adenotomie), der
Gaumenmandeln (Tonsillotomie) sowie der Paukenréhrchen-Einlage hin. Ursache ist die
unzureichende Abbildung der OP-Kosten in der ambulanten Vergitung, die auf Bundesebene
geregelt wird. Weil deshalb weniger HNO-Operateure entsprechende Eingriffe anbieten,
kommt es zu vermehrten Wartezeiten auf einen OP-Termin. Die Folge: Betroffene Kinder
leiden unter Hor-, Atem-, Schlaf- und Sprachentwicklungsstérungen.

Dr. Klaus-Peter Tillmann, Landesvorsitzender des Berufsverbands der Hals-Nasen-
Ohrenarzte: ,Es ist bereits funf nach zwdlfl Wenn die Politik jetzt nicht aufwacht und
angemessene Vergutungsstrukturen fir ambulante HNO-Eingriffe bei Kindern schafft, bricht
das System sukzessive zusammen. Wenn die Eingriffe im frihen Kindesalter nicht mehr
durchgefuhrt werden kénnen, drohen massive Folge- und Entwicklungsschaden. Das durfen
wir als Gesellschaft nicht einfach hinnehmen. Die Kinder sind doch unsere Zukunft!*

»vergitungsschere muss geschlossen werden“

,Hinzu kommen auch noch enorme Kosten fiir das Gesundheitswesen, die aus einer zu spat
erfolgten Behandlung resultieren wirden. Daher muss der Gesetzgeber fir das ambulante
Operieren von Kindern endlich eine angemessene Vergutung gewahrleisten. Es ist
schlichtweg nicht nachvollziehbar, warum der gleiche Eingriff stationar erheblich besser
honoriert wird als ambulant. Die Differenz betragt in manchen Fallen das Zehnfache. Diese
Vergutungsschere muss geschlossen werden®, erganzt Dr. Stephan Hohner,
Bezirksvorsitzender im Munsterland des BV HNO. Laut dem Berufsverband hat sich die Lage
durch die NRW-Krankenhausreform noch einmal verscharft. Tillmann: ,Mehr als 30 HNO-
Belegabteilungen sind in den vergangenen Wochen geschlossen worden. In den Abteilungen



wurden mehr als 4.000 Operationen durchgefihrt, mit einem Grofteil an Mandel- und
Mittelohroperationen bei Kindern. Dies hat den Druck auf die niedergelassenen Kolleginnen
und Kollegen jetzt noch einmal erhdht. Bleibt eine angemessene Vergutung aus, werden sich
noch mehr Operateure zurlickziehen.*

Die KVWL unterstitzt die Forderung des Berufsverbands der Hals-Nasen-Ohrenarzte, die
Mandel- und Mittelohroperationen bei Kindern in den Katalog der sogenannten Hybrid-DRG
zu Uberfihren. Hintergrund: Fir eine Auswahl von Eingriffen und Operationen gibt es seit 2024
eine spezielle sektorengleiche Vergutung, die sogenannten Hybrid-DRG. Diese
Fallpauschalen werden unabhangig davon gezahlt, ob der Eingriff ambulant oder stationar
erfolgt. Fur die Aufnahme der Mandel- und Mittelohroperationen bei Kindern in den Katalog
der sogenannten Hybrid-DRG ist eine Gesetzanderung notwendig. Der entsprechende
Paragraf (SGBV, 115f) schliefl3t Patienten, die unter 18 Jahre alt sind, bislang aus.

»Baustein fur ein starkes Fundament der ambulanten Versorgung*

Dr. Dirk Spelmeyer, Vorstandsvorsitzender der KVWL: ,Wir unterstitzen die Forderung des
Berufsverbands ausdricklich: Die neue Leitung des Bundesgesundheitsministeriums muss
hier schnell und entschlossen handeln. Wir durfen mit der Gesundheit von Kindern und
Jugendlichen nicht leichtfertig umgehen. Erst vor wenigen Tagen haben wir als KVWL unser
Konzept fur ein starkes Fundament der ambulanten Versorgung vorgestellt. Ein Baustein bildet
dabei das noch stérkere Einbinden der HNO-Arzte im ambulanten Bereich. Allerdings miissen
dafur dieselben Rahmenbedingungen im stationaren wie ambulanten Sektor gelten. Eine
Ausweitung des Hybrid-DRG-Leistungskatalogs ist daher unabdingbar!“ -DM

Hinweis:
Das Positionspapier der Kassenarztlichen Vereinigung Westfalen-Lippe finden Sie unter:
www.kvwl.de/positionspapier
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Tel.: 0231 9432-1268, E-Mail: pressestelle@kvwl.de

Thomas Hahn, Berufsverband der Hals-Nasen-Ohrenarzte:
E-Mail: pressestelle@hno-aerzte.de



http://www.kvwl.de/positionspapier
mailto:pressestelle@kvwl.de
mailto:pressestelle@hno-aerzte.de



