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” Demografischer Wandel, Fachkraftemangel und leere Kassen stellen uns
vor grofde Herausforderungen.

Die ambulante Versorgung benétigt zur Bewaltigung dieser Aufgaben

eine effiziente Patientensteuerung, professionstbergreifende
Versorgungsmodelle in Teampraxen und eine passgenaue Digitalisierung. “

WWW.Kv



Grundgedanken der KVWL KVWWL

Teampraxis

/
/

= Mehr zeitliche Kapazitaten
= Leistungserweiterung der Praxen

= Patientengerechtere Behandlung

= Karriereoptionen fur MFA
= Ubernahme von mehr Verantwortung

= Attraktivere Arbeitsbedingungen
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KVWWL

Arztentlastende Berufsbilder

Medizinische
Fachangestellte (MFA)

Nichtarztliche
Praxisassistenz (NaPA)

Primary Care Manager
Advanced Practice Nurse (PCM)

(APN)

= Erweiterte Ubertragung von

arztentlastenden Tatigkeiten
in ArztNetzen (ErwiN)

/

Versorgungsassistent/in
in der Hausarztpraxis

Medical Care

Arztentlastende,
Gemeindenahe, E-Health-
gestutzte Systemische

Intervention (AGnES) (VERAH)
- ’
. _ Community Health Nurse
Physician Assistant (PA) (CHN)
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Grundgedanken der KVWL

Teampraxis o re,
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Delegation Substitution

Ubertragung der Durchfiihrung
originar arztlicher Tatigkeiten
an nicht-arztliche Mitarbeiter

Verantwortungsbezug zum Arzt
bleibt bestehen
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atigkeiten geht an da
nicht-arztliche Personal tUber
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Mogliche Tatigkeitsfelder von arztentlastenden Berufen

-

~

Fur alle Fachgruppen

»  Durchfihrung einer standardisierten vorbereitenden
Anamnese

Durchfiihrung einer standardisierten OP-Aufklarung

Durchsicht und Weiterverarbeitung Laborbefunde und
eingehende Arztbriefe

» Erstellung Arztbriefe/Atteste/Antrage
Versorgungsamt/Reha-Antrage

» Neupatientenannahme: Aufnahme, Ganzkdrperstatus,
Sichtung mitgebrachte Befunde, Medikationsplan

Teilnahme an wissenschaftlichen Studien/Auswertungen
Wundversorgung
Vorbereitende Ultraschalluntersuchungen

Schnittstellen-Management zu anderen
Gesundheitseinrichtungen (Pflegeheim, Palliativdienst,
Pflegedienst o. &.)

»  Weiterer medizinischer Ansprechpartner (z.B. fur
Familienangehdrige, das Praxisteam, etc.)

» Kontaktperson zu anderen Gesundheitsdienstleistern

vV v vy

e

Fachgruppe Hausarzt

DMP-Sprechstunde

Betreuung chronisch kranker Patienten (wie z.B.
Schilddruse, Parkinson, COPD o. &.)

Teilnahme an der Akutsprechstunde
Check-Up

Durchfiihrung von Sondervertragen (wie z.B. Pravention
von Begleiterkrankung bei Diabetes o. &.)

Vorbefundung Lufu, EKG
Erndhrungsberatung

Koordination und Kommunikation der Therapie bei
Schwerbehinderung, geriatrischen Patienten,
Palliativpatienten

Haus- und Heimbesuche
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KVWWL

Erfahrungen aus unserem PA-Modellprojekt zeigten:

Nach zwei Monaten im

Modellprojekt GUbernahmen
die PAs ...

Leistungen, die nach wenigen
Monaten dazugekommen sind...

= Infektsprechstunden

= Hausbesuche Vorbereitende Sonographien

= Wundversorgung = Akutsprechstunde

= DMP = Aufklarungsgesprache

= Hyposensibilisierungen = Heimbetreuung

= Sichtung Laborbefunde
= Impfmanagement

= Teilnahme an

- wissenschaftlichen Studien

= Ausfilllen von Antragen
(Reha, VA, Kommune)
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Rechtliche Voraussetzungen fur die Delegation KVWL
arztlicher Leistungen

Anlage 8:

Vereinbarung Uber die Erbringung arztlich angeordneter Hilfeleistungen
in der Hauslichkeit der Patienten, in Alten- oder Pflegeheimen oder
eunteemntarig in anderen beschutzenden Einrichtungen gem. § 28 Abs. 1 Satz 2 SGB 'V

vom 1. Aprl 2025 oder in hausarztlichen Praxen (Delegations-Vereinbarung)
vom 17. Marz 2009 in der Fassung vom 17. Juli 2023

Die K. d. &. R., Berlin,

— einerseils —

und

:‘.‘:{:L,Bmin. band Bund der An|age 24

~ sndaorsets Vereinbarung Uber die Delegation arztlicher Leistungen an nichtarztliches
e st 5 2 1 S ) Personal in der ambulanten vertragsarztlichen Versorgung

e (BN thercon algemetnen nhal e Gesamiveriige gemal § 28 Abs. 1S.3SGB V

vom 1. Oktober 2013 - Stand: 1. Januar 2015
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KVWW/L
Anlage 24 BMV-A:

Vereinbarung Uber die Delegation arztlicher Leistungen an nichtarztliches Personal in der ambulanten vertragsarztlichen
Versorgung gemall § 28 Abs. 1 S. 3 SGB V vom 1. Oktober 2013 - Stand: 1. Januar 2015

§ 1 Gegenstand

Die Vereinbarung regelt die Anforderungen fir die Delegation arztlicher Leistungen an nichtarztliche Mitarbeiter (...) und fihrt in
einem sich im Anhang befindenden Katalog beispielhaft auf, bei welchen Tatigkeiten nichtarztliche Mitarbeiter arztliche Leistungen
erbringen kénnen und welche spezifischen Anforderungen an die Erbringung zu stellen sind. Die Beschreibung delegationsfahiger
arztlicher Leistungen ist nicht abschlielfend, sondern hat den Charakier einer bespielhaften Aufzahlung, die der Orientierung der
Handelnden dient.

§ 2 Nicht delegierbare (hochstpersonliche) Leistungen des Arztes

Anamnese, Indikationsstellung, Untersuchung des Patienten einschliellich invasiver diagnostischer Leistungen, Diagnosestellung,
Aufklarung und Beratung des Patienten, Entscheidungen Uber die Therapie und Durchflihrung invasiver Therapien und operativer
Eingriffe.

[.]

§ 4 Allgemeine Anforderungen an die Delegation

(1) Der Arzt entscheidet, ob und an wen er eine Leistung delegiert.

(2) Der Arzt hat sicherzustellen, dass der Mitarbeiter aufgrund seiner beruflichen Qualifikation oder allgemeinen Fahigkeiten und
Kenntnisse fur die Erbringung der delegierten Leistung geeignet ist (Auswahlpflicht). Er hat ihn zur selbstandigen Durchfuhrung
der zu delegierenden Leistung anzuleiten (Anleitungspflicht) sowie regelmaRig zu Uberwachen (Uberwachungspflicht). Die
Qualifikation des Mitarbeiters ist ausschlaggebend fiir den Umfang der Anleitung und der Uberwachung.
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Bewertung der KVWL KVWWL

N =

= Der aktuelle Rechtsrahmen, v.a. Anlage 24, ist veraltet und benétigt eine Uberarbeitung

= Die Versorgungsrealitat hat den vorgegebenen Rechtsrahmen schon langst Gberholt

- Ganz wesentlich: Auswahlpflicht, Anleitungspflicht, Uberwachungspflicht
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KVWWL

Forderungen der KVWL zur Etablierung von Teampraxen

KWL

M

| Eine rechtssichere Auflistung aller Tatigkeiten in der Praxis, die einzig und allein durch die behandelnden Arztinnen
und Arzte ausgefiihrt werden diirfen.

Il.  Eine Uberarbeitung der Delegationsvereinbarung (Anlage 8 und 24 BMV-Arzte), die Optionen fiir eine zeitgemale
Delegation und Kooperation mit anderen medizinischen Berufen schafft.

Ill. Eine Erweiterung der Gebuhrenordnung, die bisher keine Strukturzuschlage fur héherqualifiziertes Personal
in den Praxen enthalt.

I\V. EinfUhrung des Praxis-Patienten-Kontaktes — Honorierung der ,Praxisleistung” und Reduzierung
nicht notwendiger Arzt-Patienten-Kontakte

V. Anstellung von Gesundheitsberufen an Gruppierungen von Arztinnen und Arzte / anerkannten Praxisnetzen
ermoglichen
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KVWWL

” Zur Sicherstellung der ambulanten Versorgung bendotigen wir eine
zeitgemale und rechtssichere Delegation arztlicher Leistungen
an arztentlastendes Personal.” . 66
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KVWWL

Beispiel aus einer Hausarztpraxis

88 Jahre alte Patientin

Vorerkrankungen: -
= Mitralklappeninsuffizienz mit mechanisch = =

bedingter Eisenmangelanamie und Absolute :

Arrhythmie bei Vorhofflimmern ) g

Ziel + LT
= Hyperthyreose unter thyreostatischer Therapie >
= arterielle Hypertonie v |
. Q Vermeidung eines stationaren

Symptome: § Aufenthaltes oder operativen Eingriffs

= periphere Odeme, Dyspnoe \
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Beispiel aus einer Hausarztpraxis KVWW/L

Anruf der Tochter L ‘ Versorgungsassistentin
ubernimmt den Hausbesuch

= Antibiotikum wegen des Harnwegsinfektes
vertragt die Mutter nicht

BE, Begutachtung des Beines und Rezept
= seit dem Wochenende zudem ein ’ Uber ein anderes Antibiotikum

schmerzhaftes rotes Bein
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Beispiel aus einer Hausarztpraxis KVWW/L

Versorgungsassistentin
an Hausarzt

,Die Bilder sind von Samstag. Habe versucht das Bein zu fotografieren, war aber von
den Lichtverhaltnissen gar nicht gut draufzubekommen.

Roétung rucklaufig, ist deutlich weniger. Schmerz besonders Druckschmerz unverandert.
Bein immer geschwollen, jetzt etwas mehr. Fullpulse schwach tastbar, Bein erwarmt als
das andere. Kytta Salbe seit WE geholfen, kiihlt und legt Bein hoch. Soll Zehen
bewegen.

RR 140/70mmHg, Atmung schwer weiterhin.

BE erfolgt - kKIBB, LW,NW, K,N, CRP, TSH, ft4 - ich hatte falls D-Dimere méchtest Citrat
mit abgenommen?

Haben Sorge vor zu starkem Antibiotikum deswegen Cipro 250 aufgeschrieben da
Rétung auch riicklaufig dachte ich, ist vilit. ok dann.”

Fotos: KVWL
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Beispiel aus einer Hausarztpraxis

T
Lt/)

* Hausarzt bestatigt die Bestimmung der D-Dimere
und ordnet noch einen weiteren Wert an

= Diagnosestellung durch den Arzt: Erysipel

Fotos: KVWL
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KVIW/L

Andere Stakeholder
machen sich auf
den Weg ...

?
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Projekte anderer Stakeholder im Bereich

KVWWL

der professionsubergreifenden Zusammenarbeit

Deutsches
Arzteblatt

Arzteschaft

KV Niedersachsen setzt auf Physician Assistants zur

Entlastung von Hausarzten

10.07. 2025

Reformvorschlage
Barmer-Verwaltungsrat will starkere Delegation arztlicher
Leistungen

09.02.2026

Recional dhei E " -
g der

" "
v d e k ’\_: Neue Delegationskonzepte im Praxistest

Die Ersatzkassen

Kassenarztliche M Praxiseinstieg M Patienten M Karriere W TI [EENAN e 2]
Vereinigung
NORDRHEIN

Praxis ~ Termine Bekanntmachungen ~ Medien ~ Uberuns ~ Aktuelles -~

KV Nordrhein )} Modellprojekt gestartet: Physician Assistants in.

Q KVNOaktuell | B3 Letzte Anderung: 28.11.2025 00:00 Uhr

Modellprojekt gestartet: Physician Assistants in Nordrhein

In einem Modellprojekt untersucht die KV Nordrhein, wie die
Versorgung von Patientinnen und Patienten bedeutet.

beit mit Physician Assi: in Praxi: iert und was das fiir die

12.08.2025
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28.11. 2025

KVT | VERTRAGSWESEN

STAND JANUAR 2026

Kassanarziichs
Versivgung Thiringen

Férderung Physician Assistant (P. A.) <

Wesentliche Eckpunkte der Férderung

Ziel der Forderung ...

... ist es, den Einsatz von P. A. zur Entlastung der Vertragsarztinnen und Vertragsarzte zu unterstitzen und damit
einen Beitrag zur Stabilisierung der ambulanten Versorgung, insbesondere in Regionen mit sich abzeichnenden
Versorgungsmangeln, zu leisten.

Die Forderung erfolgt
in Form eines Zuschlags in Héhe von 10 € auf
~ jede abgerechnete i ten- bzw. hale der forderur
Fachgruppe (Hausérzte, HNO-Arzte, Dermatologen, Kardiologen)
und
ist auf maximal 10.000 € je Praxis (HBSNR inkl. aller NBSNR) und Quartal begrenzt.

Hierfur stellen die Krankenkassen — zunachst befristet auf drei Jahre — jahrlich rund 200.000 € zur Verfiigung.

Januar 2026
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KVWWL

Uberlegungen aus dem BMG zum Primé&rarztsystem

,, Als Unterstiitzung fir die Arzte hat Warken sogenannte Advanced
Practise Nurses im Blick, die Verantwortung ubertragen bekommen
und etwa Infektsprechstunden oder Hausbesuche ubernehmen. “
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Teampraxis - KVWL
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Back-Office

Funktion / Vorbereitung

-ﬂl\nmeldunq

> T

Behandlungs-
zimmer

Wartezimmer

Haus-/Heimbesuche
Grafik: KVWL
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Weitere Strukturen denken KVWL
— dem Fachkraftemangel entgegenwirken und Personal ,teilen!”

Anstellung von Gesundheitsberufen an Gruppierungen von Arztinnen und Arzten / anerkannten Praxisnetzen ermdglichen

Problem: Delegationsvereinbarung

In der Anlage 8 des BMV-A (Delegations-Vereinbarung) ist geregelt, dass der nicht-arztliche Praxisassistent, der
arztunterstutzende Tatigkeiten in der Vertragsarztpraxis oder der Hauslichkeit der Patienten erbringt, in der Arztpraxis
mit einer regelmafigen Wochenarbeitszeit von mindestens 20 Stunden angestellt sein muss.

- Aktuell verhindert diese Vereinbarung, dass sich mehr als 2 Praxen einen nichtarztlichen Praxisassistenten teilen.

Losungsansatz - Delegations-Vereinbarung anpassen

»in der Arztpraxis oder einem anerkannten Praxisnetz mit einer regelmaRigen Wochenarbeitszeit von mindestens
20 Stunden angestellt sein muss®

Weitere Punkte wie Haftung, Arbeithehmeruberlassung und Abrechnung sind zu klaren
- Abrechnung ggfs. Uber Teampraxiskontakt 2.0 denkbar
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KVIW/L

Delegation arztlicher Leistungen - rechtliche
Anforderungen und Realitat in der Praxis

Vielen Dank!
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