
45© Springer Fachmedien Wiesbaden GmbH, ein Teil von Springer Nature 2018 
T. F. Weigel, Qualität in der Medizin quantifizieren?, essentials, 
https://doi.org/10.1007/978-3-658-22656-5

•	 Die Medizin als praktische – oder Handlungswissenschaft stellt dem Arzt 
Regeln zur Verfügung. Die Anwendung der Regel für den konkreten Fall 
ist Gegenstand der Indikation und Bedarf der durch Erfahrung geschärften 
Urteilskraft.

•	 Die Indikation für eine diagnostische oder therapeutische Maßnahme 
bestimmt ganz wesentlich den Verlauf einer Erkrankung und damit auch die 
Ergebnisqualität der an Kliniken erbrachten Leistungen.

•	 Die qualitätsorientierte Vergütung der Ergebnisse von Leistungen, die an Kli-
niken erbracht werden, erfordert die Quantifizierung der Qualität zur Durch-
führung statistischer Berechnungen.

•	 Die mithilfe von Qualitätsindikatoren generierten Zahlen repräsentieren Häu-
figkeiten von Ereignissen und Zuständen, die als diskrete Quantität gezählt und 
daher nicht bemessen werden. Der Begriff der Messung („Qualitätsmessung“), 
der eine Präzision und Genauigkeit impliziert, sollte hier nicht verwendet werden.

•	 Die erhofften Folgen der qualitätsorientierten Vergütung konnten bisher in 
internationalen Studien nicht eindeutig belegt werden.

Was Sie aus diesem essential mitnehmen 
können
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