Gemeinsamer

B eS C h | u S S Bundesausschuss

des Gemeinsamen Bundesausschusses Uber
eine Anderung der Qualitatssicherungs-
Richtlinie Frih- und Reifgeborene (QFR-RL), der
Richtlinie zu minimalinvasiven
Herzklappeninterventionen (MHI-RL), der <
Qualitatssicherungs-Richtlinie zum oq@
Bauchaortenaneurysma (QBAA-RL), dero’lx@
Richtlinie zur Kinderherzchirurgie (KiI@k&RL), der
Richtlinie zur Kinderonkologie (KiO\gQ—?L), des
Beschlusses uber MalRnahmen zuf®
Qualitatssicherung der allogeng
Stammzelltransplantation bei Iltiplem Myelom
und des Beschlusses Uber&\{sﬁﬁnahmen zur
Qualitatssicherung der%}d‘bgenen
Stammzelltransplantatiton mit In-vitro-
Aufbereitung des Trahgsplantats bei akuter
lymphatischer Leub@%mie und akuter myeloischer
Leukamie bei E%fachsenen:
COVID-19 - ahmen von
Mindestanf@?derungen an das Pflegepersonal
$
vom 2o.n/{a§~ 020

Der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) hat in seiner Sitzung am 20. Marz 2020
beschlossen,

die Richtlinie des Gemeinsamen Bundesausschusses (uber MalRnahmen zur
Qualitatssicherung der Versorgung von Fruh- und Reifgeborenen geméald § 136 Absatz 1
Nummer 2 in Verbindung mit 8 92 Absatz 1 Satz 2 Nummer 13 des Finften Buches
Sozialgesetzbuch (SGB V) (Qualitatssicherungs-Richtlinie Frih- und Reifgeborene/QFR-RL)
in der Fassung vom 20. September 2005 (BAnz. S. 15 684), zuletzt gedndert am 17. Oktober
2019 (BAnz AT 15.01.2020 B3),

die Richtlinie zur Qualitatssicherung bei der Durchfihrung von minimalinvasiven
Herzklappeninterventionen gemal 8§ 136 Absatz 1 Satz 1 Nummer 2 fur nach 8 108 des
Funften Buches Sozialgesetzbuch (SGB V) zugelassene Krankenhduser (Richtlinie zu
minimalinvasiven Herzklappeninterventionen, MHI-RL) in der Fassung vom 22. Januar 2015
(BAnz AT 24.07.2015 B6), zuletzt gedndert am 4. Dezember 2019 (BAnz AT 23.12.2019 B6),



die Richtlinie tber Malinahmen zur Qualitatssicherung fir die stationdre Versorgung bei der
Indikation Bauchaortenaneurysma (Qualitatssicherungs-Richtlinie zum
Bauchaortenaneurysma, QBAA-RL) in der Fassung vom 13. Marz 2008 (BAnz S. 1706),
zuletzt geéndert am 4. Dezember 2019 (BAnz AT 23.12.2019 B5),

die Richtlinie Gber MaRnahmen zur Qualitatssicherung der herzchirurgischen Versorgung bei
Kindern und Jugendlichen gem&R 8§ 136 Absatz 1 Satz 1 Nummer 2 des Finften Buches
Sozialgesetzbuch (SGB V) (Richtlinie zur Kinderherzchirurgie, KiHe-RL) in der Fassung vom
18. Februar 2010 (BAnz Nr. 89a), zuletzt gedndert am 19. Dezember 2019 (BAnz AT
17.03.2020 B2),

die Richtlinie Gber MalRnahmen zur Qualitatssicherung fir die stationare Versorgung von
Kindern und Jugendlichen mit hdmato-onkologischen Krankheiten gemal § 136 Absatz 1 Satz
1 Nummer 2 des Finften Buches Sozialgesetzbuch (SGB V) (Richtlinie zur Kinderon(ologie,
KiOn-RL) in der Fassung vom 22. Januar 2015 (BAnz AT 24.07.2015 B6), zuletztge?dert am

19. Dezember 2019 (BAnz AT 21.02.2020 B3), Q)\
den Beschluss des Gemeinsamen Bundesausschusses Uber ahmen zur
Qualitatssicherung der allogenen Stammzelltransplantation bei Multipl Myelom in der

Fassung vom 19. Januar 2017 vero6ffentlicht im Bundesanzeiger (BAnz 6@12.04.2017 B3) und

den Beschluss des Gemeinsamen Bundesausschusses @r MalRnahmen zur
Qualitatssicherung der allogenen Stammzelltransplantation nﬂ)ln-vitro-Aufbereitung des

Transplantats bei akuter lymphatischer Leukamie und a myeloischer Leukamie bei
Erwachsenen in der Fassung vom 17. Marz 2016 (BAnz A'@ .07.2016 B3)
wie folgt zu andern: Q)

Die Qualitatssicherungs-Richtlinie Frih- und R&@é orene wird wie folgt geandert:
Dem § 12 wird folgender Absatz angef"%o

»(3) Die Mindestanforderungen im Si ‘s\von § 1 Absatz 2 und § 2 der Richtlinie in
Verbindung mit Anlage 2 Nummerfl’&@ bsatz 2 bis 6 und Nummer 11.2.2 Absatz 2 bis 6
finden bis zum 31. Mai 2020 keirte® Anwendung, wenn es als Folge von Pandemien,
Epidemien oder vergleichbaren g%ignissen yall

1. kurzfristigen krankheits- o(@quarantanebedingten Personalausfallen oder
2. starken Erhéhungen atientenzahlen

kommt, die in ihre égsmae Uber das Ubliche Mal3 hinausgehen und einen flexiblen
Personaleinsatz erfordern.”

Die Richtlinie inimalinvasiven Herzklappeninterventionen wird wie folgt geandert:
Dem ird folgender Absatz angeflgt:

»(18) &@tz 13 Satz 2 und 3 sowie Absatz 14 Satz 2 und 3 finden bis zum 31. Mai 2020
kei nwendung, wenn es als Folge von Pandemien, Epidemien oder vergleichbaren
Ereignissen zu

1. kurzfristigen krankheits- oder quarantanebedingten Personalausfallen oder
2. starken Erh6hungen der Patientenzahlen

kommt, die in ihrem Ausmal Uber das Ubliche MaRR hinausgehen und einen flexiblen
Personaleinsatz erfordern.”

Die Qualitatssicherungs-Richtlinie zum Bauchaortenaneurysma wird wie folgt ge&ndert:
Dem § 4 wird folgender Absatz angefiigt:

»(5) Absatz 3 Satze 2 bis 6 finden bis zum 31. Mai 2020 keine Anwendung, wenn es als
Folge von Pandemien, Epidemien oder vergleichbaren Ereignissen zu

1. kurzfristigen krankheits- oder quarantanebedingten Personalausfallen oder



VI.

VII.

2. starken Erhdhungen der Patientenzahlen

kommt, die in ihrem Ausmald Uber das Ubliche MalR hinausgehen und einen flexiblen
Personaleinsatz erfordern.”

Die Richtlinie zur Kinderherzchirurgie wird wie folgt geéndert:
Dem § 4 folgender Absatz angefugt:

»(13) Die Anforderungen nach den Abséatzen 6 bis 10 finden bis zum 31. Mai 2020 keine
Anwendung, wenn es als Folge von Pandemien, Epidemien oder vergleichbaren
Ereignissen zu

1. kurzfristigen krankheits- oder quarantanebedingten Personalausféllen oder
2. starken Erh6hungen der Patientenzahlen '8
kommt, die in ihrem Ausmald Uber das Ubliche MalR hinausgehen und eié\eﬁgflexiblen

Personaleinsatz erfordern.” ,1/
Die Richtlinie zur Kinderonkologie wird wie folgt gedndert: "O(O(\
Dem § 4 wird folgender Absatz angeflgt: 66

,(7) Die Anforderungen nach Absatz 4 Satze 2 und 3 finden bi m 31. Mai 2020 keine
Anwendung, wenn es als Folge von Pandemien, EpidQDlen oder vergleichbaren
Ereignissen zu .

N\
1. kurzfristigen krankheits- oder quarantanebedingten &sonalausfallen oder
2. starken Erh6hungen der Patientenzahlen \(\\>

kommt, die in ihrem Ausmafd Uber das Ublis@(‘MaB hinausgehen und einen flexiblen
Personaleinsatz erfordern.” Q)Q

Der Beschluss des Gemeinsamen- ~Bundesausschusses uber MaRBhahmen zur
Quialitatssicherung der allogenen Sﬂ@szelltransplantation bei Multiplem Myelom wird wie
folgt geé&ndert:

In Anlage | wird in A2 Absatz %&ender Satz angefugt:

LSatz 2 findet bis zum 31. I\gaQOZO keine Anwendung, wenn es als Folge von Pandemien,
Epidemien oder vergleio@g en Ereignissen zu

1. kurzfristigen krank - oder quarantanebedingten Personalausfallen oder
2. starken Erht')hLQgen der Patientenzahlen

kommt, die iq}%em Ausmald Uber das Ubliche MaRR hinausgehen und einen flexiblen
Personalej z erfordern.”

Der luss des Gemeinsamen Bundesausschusses uber MalRnahmen zur
Qualitatssicherung der allogenen Stammzelltransplantation mit In-vitro-Aufbereitung des
Transplantats bei akuter lymphatischer Leukamie und akuter myeloischer Leukéamie bei
Erwachsenen wird wie folgt geéndert:

In Anlage | wird in A2 Absatz 1 folgender Satz angefugt:

»Satz 2 findet bis zum 31. Mai 2020 keine Anwendung, wenn es als Folge von Pandemien,
Epidemien oder vergleichbaren Ereignissen zu

1. kurzfristigen krankheits- oder quarantanebedingten Personalausféllen oder
2. starken Erh6hungen der Patientenzahlen

kommt, die in ihrem Ausmald Uber das Ubliche MalR hinausgehen und einen flexiblen
Personaleinsatz erfordern.”



VIIl. 8§ 135a Absatz 1 Satz 2 SGB V bleibt ungeachtet der bei Vorliegen von
Ausnahmetatbestanden befristet zulassigen Abweichung von Mindestanforderungen an
die Personalausstattung unberthrt

IX.  Die Anderungen der Richtlinien und der Beschliisse treten mit Wirkung vom 20. Mérz 2020
in Kraft.

Die Tragenden Griinde zu diesem Beschluss werden auf den Internetseiten des G-BA unter
www.g-ba.de verdffentlicht.

Berlin, den 20. Méarz 2020

Gemeinsamer Bundesausschuss <
gemaR § 91 SGB V Q)Q)
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http://www.g-ba.de/
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