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KVN

Kassenérztliche Vereinigung
Niedersachsen

Umstellung der Verschlusselungsalgorithmen

Viel La&rm um nichts oder Strukturproblem?
Medisign: Mitarbeiter verzweifeln
an 10.000 Anrufen

APOTHEKE ADHOC, 10.11.2025 10:26 Uhr

Clllll Berlin- Mitarbeitende aus dem Kundensupport von Medisign sind
KBV warnt VOr neuem ChaOS beim E_ mittlerweile richtig verzweifelt: .,Es kommt hiiufiger vor, dass Menschen
weinen, weil sie die vielen Anrufe nicht mehr stemmen kénnen”, sagt
Reze t ein Angestellter, der anonym bleiben will. Pro Tag seien es mehr als
P 10.000 Anrufe, immer mit denselben Fragen. .Wann endlich die Antrage
zu den HBA bearbeitet werden, beziehungsweise, wann die Karten
Die Verschlisselungsverfahren der Telematikinfrastruktur (Tl) werden bis Ende des eintreffen”, sagt er. Man kénne niemanden mehr vertrésten. ., Wir

Jahres umgestellt. Doch viele Hersteller haben offenbar Probleme. Die Kassenarztliche kdnnen nur so ehrlich wie mglich sein. ohne etwas Falsches zu sagen.”

Bundesvereinigung (KBV) warnt jetzt, dass tausende Praxen ihre Anbindung an die Tl
verlieren kdnnten. Dann kénnten beispielsweise keine E-Rezepte mehr signiert

werden.

2 o s s, 0€Matik verpflichtet Medisign zur Autklarung tiber
ups:/ - Kartentausch

https://www.pharmazeutische-
zeitung.de/kbv-warnt-vor-neuem-

chaos-beim-e-rezept-160305/ © Montag, 13. Okiober 2025
Berlin - Die Gematik hat wegen der Verzdgerungen beim Tausch der

elektronischen Heilberufsausweise (eHBA) verwaltungsrechtliche Schritte
gegen den IT-Anbieter Medisign eingeleitet. Das Unternehmen versichert \,‘
indes, die gegebenen Fristen einhalten zu kénnen. |

https://www.aerzteblatt.de/news/gematik-verpflichtet-medisign-zur-aufklarung-uber-
kartentausch-0f0aeda9-f166-41fa-93e0-1b4b287548a7
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sesalttiiles Kassenérztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Umstellung der Verschlusselungsalgorithmen

Umstellung von RSA (Rivest-Shamir-Adleman)
. = 7T —) |
auf ECC (Elliptic Curve Cryptography) SMC-B SMC-B

Austausch in Niedersachsen
Ca. 1.700 SMC-B Karten und 1.350 Konnektoren

[y B |
nn o
0

Betroffene TI-Anwendungen:
» Konnektor

» eHBA und SMC-B

» gSMC-KT (Kartenterminal)

&l

Y )
\3/

H

Unterstutzung durch die KVN beim SMC-B Austausch
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sesalttiiles Kassenérztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Umstellung der Verschlusselungsalgorithmen
Folgen bei fehlender Komponente

Konnektor SMC-B Karten eHBA

g
eHBA

Frist: 01.01.2026 Neue Frist: 01.07.2026 Neue Frist: 01.07.2026

. eGK-Daten einlesen (VSDM) + eGK-Daten einlesen (VSDM)? * eGK-Daten einlesen (VSDM)

* eRezept * eRezept * eRezept
 ePA ePA  ePA
 eAU

11010

 eArztbrief * eArztbrief * eArztbrief
. Sicheres Netz KVen (SNK) () * Sicheres Netz KVen (SNK) * Sicheres Netz KVen (SNK)

v

O O

O v

e eAU Q - eAu v
O

v v

Austausch lauft, Hersteller und KVN informieren
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sesalttiiles Kassenérztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Verbindliche Einfihrung der ePA

1. Januar 2026:
Sanktionen und
Klrzung der TI-

1. Oktober 2025:

Nutzungspflicht der
ePA (Sonderregelung
fir Minderjahrige)

Finanzierungs-
pauschale bei
unterlassener Nutzung
der ePA

Nutzungszahlen der ePA (KW 46): Stimmungsbild ePA-Umfrage:

e Geoffnete eML: 21.178.613  Positiv: eML, Uberblick

e Dokumenten Uploads: 3.180.641 « Negativ: Instabilitat der TlI,

e  Teilnehmende Institutionen: 114.677 Fehlfunktionen der ePA und von Diagnosen
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.......... Kassenérztliche Vereinigung

teees Niedersachsen

KOB 2 (Konformitatsbewertung)

138 Primarsysteme haben eine KOB 2:

70
70 PVS - ca. 98 % Marktabdeckung
31
« Erster KOB-2-Anwendungsfall betrifft ePA, i 1.3 7 .
den digital gestlutzten Medikationsprozess s - " Mk@m -
(dg M P) Quelle: eigen Abb. nach: https://wvvw.ina.gematik.de/kig/konformitaetsbevvertung/positig\llliste—kob—eml
« PVS ohne KOB 2 ab 01.01.2026 keine « PVS ohne Arzt-Patienten-Kontakt (APK):
Abrechnungen mehr bei der KVN 545 Installationen in Praxen bei 41
« Nur noch wenige Praxen ohne KOB 2 Systemen (~0,5%)
zertifiziertes System in Niedersachsen «  PVS mit APK und ohne KOB: 553
« Unterstltzung der Praxen bei Fragen durch Installationen in Praxen bei 14 Systemen
KVN (~0,5%)
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.......... Kassenérztliche Vereinigung

teees Niedersachsen

Wichtige Anderungen bei der ePA

@ « Befullungspflicht der ePA in bestimmten besonders sensiblen Situationen eingeschrankt

Praxen kdnnen in begriindeten Einzelfallen davon absehen, Daten in die ePA
einzustellen, wenn erhebliche therapeutische Grinde gegen eine Beflllung sprechen

« Kinftig kbnnen nur noch die Patient/innen die Abrechnungsdaten in inrer ePA sehen
@ (bisher fur alle sichtbar, die Zugriff auf die Akte haben)

Krankenkassen sind verpflichtet, Abrechnungsdaten automatisch in die ePA zu stellen

- Daten enthalten auch die Diagnosecodes, die Arzte und Psychotherapeuten in ihrer
Abrechnung angeben muissen
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Kassenérztliche Vereinigung
Niedersachsen

Diagnosen in der ePA

v' Behandlungsdiagnose nicht
richtig aufgefuhrt

v auf Patientenwunsch erfolgt
Korrektur

v’ arztlicher Nachweis erforderlich,
dass der angegebene ICD-10-
Code korrekturbedirftig ist

i tient,
Liebe Patient’m. \ieber pPa

v' Krankenkasse verpflichtet, die
Korrektur binnen von 4 Wochen in
der ePA vorzunehmen

v nachtragliche Anpassungen der
arztseitigen Abrechnungs-
unterlagen aufgrund von

. Diagnosekorrekturen erfolgen

.................. nicht

oooooo
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Kassendrztliche Vereinigung
Niedersachsen

Betriebsstabilitat Tl

« Vermehrte TI-St6érungen
« KBV hat dies bereits bei der gematik beanstandet

Ausfallzeiten
Dienst | Anzahl Ausfille |
ePA 23
eRezept 14
KIM (eAU, eArztbrief) 8
Tl-Zugang VPN 7

Gemessen vom 01.09.25-15.10.2025;
Quelle: https://fachportal.gematik.de/ti-status

Foto: Lucke
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Kassenérztliche Vereinigung
Niedersachsen

TI Anwendungen in 2026

. IM-Connect (TIM-Integration)
EPA 3.1 (eMP, AMTS, Forschungsdaten,

Push-Nachrichten) ePA (Volltextsuche)

Juli 2026

eRezept 3.0 (Pflege) eRezept 4.1, 4.2

(Heil-/Hilfsmittel,
Sozialtherapie,
Verbandmittel,
Medizinprodukte,
bilanzierte Diaten,
enteraler Ernahrung)

VSDM2 (online)

Digitale Identitaten (anstatt eGK)
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TI 2026—T| 2_0 :;g;: Niedersachsen
Tl - Digitale Identitaten (digitale GesundheitsID statt eGK) @
setzungen « Sjcherheitsarchitektur (sichere Datenkommunikation, Zero-Trust) ( TI ®

TI 2.0 | [ P
« Zugang zur Tl 2.0 (TI-Gateway, Tl-as-a-Service)

« Konnektor in der Praxis wird optional

T12.01m « Keine Karte fiir den Praxisbesuch
Praxis- —
alltag  Die Technik ist Aufgabe des TI-Anbieters -

« Datenschutz gesichert durch wechselseitigen Zugriff in Echtzeit
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Kassenarztliche Vereinigung
Niedersachsen

Bewegung im PVS-Markt |

Joctolib bringt KI in die digitale
Gesundheitsversorgung

Mit den Kl-Funktionen seiner neuen Software wirden
Arztpraxen zehn Stunden pro Woche sparen, verspricht der
CEO der Healthtech-Firma. Fiur Doctolib ist es der VorstoB
in einen Wachstumsmarkt.

Quelle: https://www.handelsblatt.com/technik/medizin/praxissoftware-doctolib-bringt-ki-in-die-digitale-gesundheitsversorgung/100159767.html
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KVN

Kassendrztliche Vereinigung
Niedersachsen

Praxisverwaltungssysteme: Deutschlandweite Ergebnisse zu
Usability, Nutzerzufriedenheit und Wechselbereitschaft
aus 10.245 Bewertungen

Befragre Systemn Usability Scale | Net Promoter Score (NP5) | Met Promoter Score  Wechselbereitschaft
E-US.. Mittehaert) - Rohwsert (Mittehsart) {NPS, Mittelaart]

tomedo (Zallsoht) 343 . N - | - 46%

Pegahted [PEGA Elektranik) 135 [ .« [ :.: oz i B5%

Tarmed (Tamesd) 611 [ . | N & | ZEN | 558

InterARZT [InterData Prastscomputer) 45 I =05 [ .S N ;1 B 9,1%

Praxis-Programm (MediSoftware Computersystenve fr Arzte) 113 I 0. N 5.5 G 12,7 %

KW - KIND Praxis EDV far Windows, (KIND) o I 77> 55 oo |G

SMARTY (New Media Company) 37 I 7+ I . [ IETEN 22,3%

EL - Elaphe Longissima (Softland) 124 I . 71 | a0 I 26,3 %

DURLA [Duria) za: I . N - | E=EN | 11,1%

PrychoDat (ergasoft) o I . H =1 21,3%

MEDYS (MEDYS) 7 I N s B 3 178%

Medical Office {Indamed EDV-Entwicklung und Vertriek) a1 - D - B s = 185%

EvA [Abasoft) 2l - - 1 12z 2%

Pro_Medico (Neutz GmbH Systemhbaus) = D - B =l 235%

FUDUIS (FIDWLIS Software Entwickiung) » I . U [ 118 65% . .
pyprax (pryprax) s I - I 6.4 | 18,5 [ 344% Prax|sverwa|tungssy5teme sortiert
medatio: [inkl. peyx] (medatic) wee NN -7 6.8 | -3 [ 18,5 % . .
Eplkur (Epikur Software) se: N < I 58 B ks I oo nach Benutzerfreundlichkeit
PROFIMED (PRO MEDISOFT) s [ 61,1 [ 61 | | -341 [ ELE A .-

Elafant [HASOMED) 700 I co: I 5.4 T B (System Usability Scale)
x.comigrt [medatio) 7 o7 [N 54 | aos [ 47,0%

APRIS (AFAKS Praxiscomputer) 21 co.z [ 64 | 242 [ = 275%

QUINCY [Frey ADV) 1 [ 2.7 [ 5.7 | -282 45,1%

w.isynet [inkl. xviancval (medatix) ass I o2 6,2 [ 252 I i62%

IFA-AUGENMARTT (ifa systems) 21 [ so.3 [ 5.8 [ ] 23 I 6%

Data-AL (Data-AL) 103 [ 52,7 I 5.7 [ | 240 [N = 7%

§3-Win [£3 Praxiscompurter) iie [ s I 59 [ ] 243 [N TR

EVIDENT (EVIDENT) 3z I s7.7 I - H = B3N

INDICATION (ET Softwane Developments) o [ 569 I 5,7 [ | 250 [N 36,8 %

s.concept [medatio) 260 I s6.2 I 5.3 || 55 I ss50%

redavis RIS medavis) 2 [ s5.1 | [ 6,2 [ ] -29.2 | 42,1 %

RED Medical [RED Medical Systems) »» I s4.6 [ 5,0 | ] 39 I 35%

MAEDVISIOM [indd, AMBULANT; MVZ: PRANIS; NEPHRO; PATIDOK AMBULANE] [Medvision) sz [ as.s | [ 6,2 [ ] 250 [ 40,0 %

ALBIS [Computroup Medscal) 4z [ 43,5 [ 40 [ 579 [ 5%

CGM MEDISTAR [inkd, Black] (CompuGroup Medical) wis 455 [ 33 I 7.2 [ 555

DATA VITAL [CompuGroug Medecal) 3z [ 3.0 I 42 | ] 55,6 [N 5.2 %

TURBOWAED | Computroup Medical) 42 [ 464 [ 30 N 221 .1 %

OMED.PRAXIS [Schwerdtner hedizin-Software] 2o [ as5 [N 3s -s0.0 I %

CGhA ML FRO [inkl, HEXT] |CompuGroup Medical) a1z [ azs | I 37 I 73,5 [ .5 %

Quelle: https://journals.publisso.de/de/journals/mibe/volume20/mibe000269
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seselttiiiie Kassenérztliche Vereinigung

PVS-Beratung der KVN e

,Praxisverwaltungssysteme und digitale Tools — Wegweiser fur Grindung und Wechsel"
Fur neue Mitglieder ohne PVS und fur Bestandsmitglieder hinsichtlich Wechsel

Individuelle Beratung im Videoformat zuktinftig durch Terminbuchung

Inhalt: Auswabhlkriterien, Funktionen/Module, Vertrage, IT-Sicherheit
Besonderheit bei Bestandsmitgliedern: Digitalisierungsgrad bestimmen, Bedarfe identifizieren

Voraussichtlicher Start: Dezember 2025/ Januar 2026
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Kassenérztliche Vereinigung
Niedersachsen

Kl Roadshow
Kunstliche Intelligenz verstandlich, praxisnah und rechtssicher

Save the date:
14. Januar 2026 / 14:00 Uhr

Via Websession

In Kooperation mit der:

KASSENARZTLICHE
BUNDESVEREINIGUNG

Ea

Zugangslink: https://kvn.webex.com/kvn/j.php?MTID=mc8312e345345ddde8cf786abf874787b @
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https://kvn.webex.com/kvn/j.php?MTID=mc8312e345345ddde8cf786abf874787b

Kassenarztliche Vereinigung
Niedersachsen

Der Fachbereich eHealth und Digitalisierung

0

’1",

Bei Fragen oder
Anregungen wenden
Sie sich gern an:

Sonja Angélique Dhana Lena eHealth@kvn.de

Backert Heger Husmann Klopping

REETEI) Referentin Referentin Referentin
0511 380-3238 0511 380-3555 0511 380-3112 0511 380-3139

* Tl und ihre Komponenten « PVS Beratung « Seminare zu

« Tl Anwendungen « Optimierung der Praxisprozesse Digitalisierungsthemen
* Telemedizin durch digitale Tools unter:

« Digitale Kommunikation « Individuelle digitale Praxisberatung

« IT Sicherheit « Und noch vieles mehr...
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Kassenérztliche Vereinigung
Niedersachsen

Vorhaben laut Koalitionsvertrag

Apothekenberuf zu A len der ePA .
einem Heilberuf usro 2e(;125er e Fortentwicklung der
erweitern Krankenhausrefor \\\"’2
‘(\P‘O»\'?Sﬂ
T et
@

Gesetz zur Notfall- Sozialversicher-
und Rettungs- ungsfreiheit im
dienstreform Bereitschaftsdienst

Stabilisierung der

Bagatellgrenze von
300 Euro bei

Verbindliches

Primérarztsys

Burokratieabbau im
Gesundheltswese
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Kassenarztliche Vereinigung
Niedersachsen

Vorhaben laut Koalitionsvertrag

~

Bagatellgrenze von

_ Verbindliches
300 Euro bei

Primérarztsys

DEIICIIL ZUI LAyE Ul UIE JilZUlly uer velueeiveisaliimuriily uer NVIiN, ££.11.2U20 PN 2o

Burokratieabbau im
Gesundheltswese




Apothekenversorgung-Weiterentwicklungsgesetz (ApoVWG)
Stand: Referentenentwurf

Erweiterte Austauschmaoglichkeiten der Apotheken im rabattierten Bereich
(,unmittelbar)

Erweiterung der Impfberechtigung auf alle Impfungen mit Totimpfstoffen

Abgabe von Arzneimitteln zur Dauermedikation und bei definierten Akut-Erkrankungen
ohne arztliche Verordnung

Vertretungsberechtigung des Apothekers durch PTAs

Ausweitung pharmazeutischer Dienstleistungen & Umfanglichen Medikationsberatung

VOO0O0O
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Gesundheitsleistungen nicht nur bei den Apotheken...

Kassendrztliche Vereinigung

Niedersachsen

dizin an
Kauﬂand bietel erstmals Teleme

in einem \

ufland bietet seinen Kunden ::ri‘\iea:\e im baden-

Hande\suntemehmen Ka teleist ungen an. Inder + Neuestem mit Aggenterkrankungen friihzeitig zu erkennen? Unser Partner Skleo Health bietet Dir die Moglichkeit, ein Augenscreening
| Das iekt nun auch Ggesundhe ndenihren ginkauf sel it direkt in vier ausgewdhlten dm-Markten durchfiihren zu lassen — inklusive KI-gestiitzter und arztlich validierter
. Modellproje®® fen Mosbach konnen Ku rbinden pafir kooperie . Auswertung per Mail.

.. C deve ; iper San
wurttembergls e gprechstun ausbetrei l

einer te\emediz|n|50hen Ac:iz:kfm'\t dem privaten KranK: :rr\n den ersten
" L pilotpr s siC
Kaufland in einem mehmensa“gaben hande\f e handelin Deutsch‘a“d-

“1 Kliniken. Nach Untesmndort im Lebensmitte\emze
izinischen
te|emed|z|msc

Wausstest Du, dass regelmaBige Vorsorgeuntersuchungen wie Augenscreenings dabei helfen kénnen,

Ein Augenscreening bei dm durchfiihren lassen - so geht’s:

-30 uhr
grstelltam 11.11.20’25, 16:3

’ Is-
S.bietet-erstma

' /11/1‘\/kauﬂan
Tartikel/2025

etung.denews

Re-apothekerze

e lwww.deutse

Quelle: https

te\emediz\n—aﬂ
\

|

 Dich

Wi est dass D! yinal S ewahite 1 n-Mar X i ) n ir uch Ne ymen :
dlenstleustungen \ Sp I ;
ine auc! Gesu dhens AN hr i H l
anlt d arkten oder 0 \i | l i i i .
usstes Du, ! '
I‘I kar 15t azu g€ orer |
| 7 D | ) S
| und Seht 1 anb en der dm
. L4 etz Ia.L\th'iOQl’aflE etet Markt
1y} ening (N und spric der das A Sct
Auge scre e

Schritt 3
Unsere speziell geschulten Mitarbeitenden fiihren den

' Das Augenscreening wird im Anschluss Kl-basiert
Sehtest und die Netzhautfotografie mit Dir durch. Dauer: ausgewertet und fachdrztlich validiert. Innerhalb von 24
ca. 6 Minuten.
_Hautarzt
in online Ha
\yse und &f

s1ote Hautan!
« Ki-gestitzt
1
\ . glutaﬂawsen

‘ cht per Mai
ote
ostic U
alth, derma!
gl
. g "
'S

Quelle: https://www.dm.de/services/gesundheitsdienstleistungen/skleo
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.......... Kassenérztliche Vereinigung
AN Niedersachsen

Gesetz zur Befugniserweiterung und Entburokratisierung in der
Pflege (BEEP)
Stand: 2./3. Lesung im Bundestags/

ﬁ Begrenzung der Vergutungsanstiege im Krankenhausbereich
Einsparung: Kostensteigerungen fur die GKV in H6he von bis zu 1,8 Milliarden Euro @‘

Begrenzung der sachlichen Verwaltungskosten der Krankenkassen im Jahr 2026
Einsparung: 100 Millionen Euro@

Einmalige Senkung der Fordersumme des Innovationsfonds im Jahr 2026
Einsparung:100 Millionen Euro @‘
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sesalttiiles Kassenérztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Aktivrente
Stand: Im Kabinett beschlossen

« sozialversicherungspflichtige
Arbeitnenmer/innen

« gesetzliche Regelaltersgrenze erreicht
+ freiwilliges Weiterarbeiten

 bis zu 2.000 Euro im Monat steuerfrei
hinzuverdienen

nicht fur Selbststandige
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Politischer Kalender 2025/2026 L
Landtagswahlen
P Landtagswahlen * Mecklenburg-Vorpommern
« Baden-Wdurttemberg « Sachsen-Anhalt
« Rheinland-Pfal . '
b Parteitag CSU%$ einlan alz ierlln (WahlIzumr,?lb?qeordnetenhaus)
« Kommunalwahl in ¥
12./13.12.2025 Niedersachsen 4A @
in Mlnchen ‘
.................... Dez., ~~(Feb.\ (Marz) | S€P: >
2025 2026 2026 2026
Bundesparteitag Bundesparteitag Landesparteitag
Bundnis 90/ CDU
Die Griinen sl «CDU
20./21.02.2026 20.06.2026

28.-30.11.2025
in Hannover

in Stuttgart

Quelle Wahltermine: https://www.bundeswahlleiterin.de/service/wahltermine.html
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KVN

Kassenarztliche Vereinigung
Niedersachsen

Parteitage
!

Aurich,

Braunschmgy

", lhr Parteitags-Blutdruck
v

Gottinge,

Messergebnis Empfehlung

105/65 mm Hg - Niedrig O Ihre Partei bringt Sie nicht aus der Fassung - wie schon

120/80 mm Hg - Optimal @ lhre Partei und Sie sind im Flow - weiter so

130/85 mm Hg - Normal @» Ihre Partei macht keinen Stress - sorgen Sie dafir, dass es
so bleibt

130 - 139/85 - 89 mmHg - Leicht erhoht @ Ihre Partei ist nicht alles - achten Sie mehr auf sich

140 - 159/90 - 99 mmHg - Erhoht @ |hre Partei geht lhnen ans Herz - das sollte sie nicht

Bei erhdhten Werten kontaktieren Sie bitte
die Arztin, den Arzt Ihres Vertrauens!

)

www.kvn.de 0000 OO OOOROOOORORRS

Fotos: Christoffers, Haffke, Lucke
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Kassenarztliche Vereinigung
Niedersachsen

Parlamentarisches Fruhstuck

Wk

P 0 hsen
e ders®
Nie
hen \\'\
Mense
el
PY anu sta 28 ! e
dhe“ eh
die
fur n
jtrad er®
\e peitr? - gent es? 3 (aiche . M ‘g\\ed
WO ur
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ssassessases Kassenérztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Agenda

|.  Telematikinfrastruktur

ll. Praxisverwaltungssysteme

lll.  Kunstliche Intelligenz

V. Gesetzesvorhaben und Politik
V. Honorar

VI. Hybrid-DRG

VIl. Arznei- und Heilmittel

VIIIl. Vorhaltepauschale & Versorgungspauschale
IX. Bereitschaftsdienst

X. Weiterbildungsforderung

XI. Strategiefelder
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Umsatzstatistik der Fachgruppen (Niedersachsen)

- 2/2025 Im Vergleich zu 2/2024 -

Kassenarztliche Vereinigung
Niedersachsen

ausgezahltes Honorar je Arzt in

Fachgruppen ausgezahltes Honorar in EURO Fallzahl Fallwert in EURO Anzahl der Arzte EURO
d 2/24 d 2/25 Veréand. in % 2/24 2/25 Verand. in % 2/24 2/25 Verand. in % 2/24 2/25 Verand. in % 2/24 2/25 Veréand. in %

Summe Facharzte

; 646.937.066,69|  670.007.504,63| 3,57 %| 8.526.986| 8.263.774| -3,09 % 75,87 81,08/ 6,87%| 5727 5759 0569%| 112.962,64| 116.340,95| 2,99 %
(ohne erm. Arzte u. Vertragstherap.)
Summe Hauséarzte 465.228.801,38| 488.248.777,01[ 4,95%| 5707.122| 5583.139] -2,17 % 81,52 87,45  7,27%| 5.495| 5.483] -0,22% 84.664,02| 89.047,74| 518%
Summe zugel., ermacht. Arzte 1.212.593.142,56| 1.260.632.218,36| 3,96 %| 14.580.540| 14.186.935| -2,70 % 83,17 88,86| 6,84 %| 14.074| 14.062| -0,09 % 86.158,39| 89.648,15| 4,05 %
und Vertragstherapeuten
Gesamtsumme (aller Arzte) 1.228.099.759,44| 1.276.232.213,39| 3,92 %| 14.885.065| 14.479.557| -2,72 % 82,51 88,14| 6,82 %| 14.074| 14.062| -0,09 % 87.260,18| 90.757,52| 4,01 %

Bericht zur Lage fur die Sitzung der Vertreterversammlung der KVN, 22.11.2025
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Kassenarztliche Vereinigung
Niedersachsen

Umsatzstatistik der Fachgruppen (Niedersachsen)
- 2/2025 Im Vergleich zu 2/2024 -

Fachdrubpen ausgezahltes Honorar je Arzt in
Jrupp EURO
2.{24 2}'25 Verand. in >

Summe Facharzte
(ohne erm. Arzte u. Vertragstherap.) 112.962,64) 116.340,95 2,99 %
Summe Hausarzte 84.664,02| 89.047,74 5,18 %
Summe zugel., ermacht. Arzte
und Vertragstherapeuten 86.158,39|  89.648,15 4,05 %
Gesamtsumme (aller Arzte) 87.260,18| 90.757,52 4,01 %
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Kassenarztliche Vereinigung
Niedersachsen

Honorarabrechnung 2/2025
Entwicklung 2/2025 zu 2/2024

m Fachdrzte w Hausdrzte ® Vertragstherapeuten ® Gesamt

HONORAR
FALLZAHLEN

FALLWERT

ARZTZAHLEN

HONORAR JE ARZT

-8,00% -6,00% -4,00% -2,00% 0,00% 2,00% 4,00% 6,00% 8,00%
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H11 a1t Kassenérztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Finanzierung der ambulanten Versorgung fur das Jahr 2026

Demografierate Diagnosebezogene
Nds: -0,1786%
Bund: -0,18 %

Veranderungsrate
Nds: -0,8417%
Bund: -0,74 %

Orientierungswert 2026

+2,8 %*

*KBV forderte 5,52 % - GKV-Spitzenverband bot 1,06 %
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.......... Kassenérztliche Vereinigung

teees Niedersachsen

Honorarverhandlungen Niedersachsen 2026

@ ... auf der Zielgeraden ﬂ
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. KVN

Kassenérztliche Vereinigung
Niedersachsen

Gutachten von Prof. Schreyodgg

SR

;"/{H‘-A’ré’,v'x&-‘; I?i?.‘. :

Fotograf: Gregor Schlager, Rechte Jonas Schreydgg
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ssassessases Kassenérztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Agenda

|.  Telematikinfrastruktur

ll. Praxisverwaltungssysteme

lll.  Kunstliche Intelligenz

V. Gesetzesvorhaben und Politik
V. Honorar

VI. Hybrid-DRG

VIl. Arznei- und Heilmittel

VIIIl. Vorhaltepauschale & Versorgungspauschale
IX. Bereitschaftsdienst

X. Weiterbildungsforderung

XI. Strategiefelder
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Kassenérztliche Vereinigung
Niedersachsen

Hybrid-DRG - Katalogerweiterung 2026

Bereiche aus 2025 Erganzung bestehender Bereiche

Bestimmte Hernieneingriffe Weitere Hernieneingriffe, z. B. bei Rezidiv
Arthrodesen Zehengelenk Bestimmte Osteosynthesen bei Frakturen

Eingriffe Galle, Leber Z| el . Laparoskopische Eingriffe an

Pankreas Gallenblase/Blinddarm
Eine Million

Exzision Sinus pilonidalis
Entfernung Harnleitersteine

Ovariektomie A
Eingriffe an Analfisteln Fal I €

Eingriffe Hoden/Nebenhoden
Lymphknotenbiospisen

neue Bereiche

Diagnostische Herzkatheter/Koronarinterventionen
Bestimmte Herzschrittmacher und Defibrillatoren
Ablation bei Herzrhythmusstorungen
Bestimmte Gefaldinterventionen

Probleme
»Fehlende Transparenz
» Sachkostenkalkulation

KVN als Abrechnungsdienstleister

Folie 39

Bericht zur Lage fur die Sitzung der Vertreterversammlung der KVN, 22.11.2025



ssassessases Kassenérztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Agenda

|.  Telematikinfrastruktur

ll. Praxisverwaltungssysteme

lll.  Kunstliche Intelligenz

V. Gesetzesvorhaben und Politik
V. Honorar

VI. Hybrid-DRG

VIl. Arznei- und Heilmittel

VIIIl. Vorhaltepauschale & Versorgungspauschale
IX. Bereitschaftsdienst

X. Weiterbildungsforderung

XI. Strategiefelder
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sesalttiiles Kassenérztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Das Ablosepaket wirkt — auch 2025
Niedersachsen gesamt
Datenbasis: Praxisberichte Januar - JUNI 2025 (Rohdaten)

1,21%
87 Praxen

4.56%
327 Praxen

1,00%
72 Praxen

= Keine Reduktion des Uberschreitungsbetrags
moglich

= Reduktion des Uberschreitungsbetrags /
Einhaltung einzelner Arzneimittelziele

m Befreiung durch Erfullung aller
Arzneimittelziele

m Befreiung durch Einhaltung der
Durchschnittswerte

93,22%
6682 Praxen
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Kassenérztliche Vereinigung
Niedersachsen

Arzneimittel - Rahmenvorgaben 2026

Kernpunkte der Rahmenvorgaben der Bundesebene zur Anpassung des
Ausgabevolumens:

Retrospektive Anpassung fur 2025

Anpassung Absenkung der prospektiven Steigerung von 5,1% auf 4,9% Uber alle auf Bundesebene
des festzulegenden Faktoren
Ausgabe- (Preisentwicklung, Richtlinien des G-BA, Innovationen, Verlagerung ambulant-stationar)
volumens Prospektive Anpassungen fiir 2026

Steigerung plus 4,7% uber alle auf Bundesebene festzulegenden Faktoren

(Preisentwicklung, Richtlinien Bundesausschuss, innovative Arzneimittel, Verlagerung
zw. Leistungsbereichen)

Verhand- Verhandlungen zur Ablése- und Arzneimittelvereinbarung 2026 abgeschlossen

lungen J
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.......... Kassenérztliche Vereinigung

teees Niedersachsen

Ablosepaket Arzneimittel 2026
(wesentliche Punkte)

Grundsystematik von 2024/2025 wird beibehalten, positive Auswirkung im Rahmen
einer Durchschnittswerteprifung bereits bei Einhaltung einzelner Ziele

Durchschnittswerteprifung, Auffalligkeitsgrenze bei 50 % Uberschreitung gegeniber
dem Vergleichsgruppendurchschnittswert

Kleine Anpassungen bei den Arzneimittelzielen
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Kassenérztliche Vereinigung
Niedersachsen

Hellmittel - Rahmenvorgaben 2026

Kernpunkte der Rahmenvorgaben der Bundesebene zur Anpassung des Ausgabevolumens:
Retrospektive Anpassung 2025

Anpassung
des Weitere Anpassung plus 0,71% des Faktors ,Preisentwicklung®
Ausgabe- Prospektive Anpassungen 2026
volumens Steigerung plus 2,04% der bundesweit festzulegenden Faktoren
(Preisentwicklung, Veranderung durch Lipodem/Liposuktion,
Nagelspangenbehandlung, Anlage 2 HeilM-RL (langfristiger Heilmittelbedarf),
Verlagerung ambulant-stationar) ®
fo
Verhand-  pje Verhandlungen zur Ablose- und Heilmittelvereinbarung 2026 sind
lungen abgeschlossen. -
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ssassessases Kassenérztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Agenda

|.  Telematikinfrastruktur

ll. Praxisverwaltungssysteme

lll.  Kunstliche Intelligenz

V. Gesetzesvorhaben und Politik
V. Honorar

VI. Hybrid-DRG

VIl. Arznei- und Heilmittel

VIIl. Vorhaltepauschale & Versorgungspauschale
IX. Bereitschaftsdienst

X. Weiterbildungsforderung

XI. Strategiefelder
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Kassendrztliche Vereinigung
Niedersachsen

Ihr Beschluss vom 27./28.06.2025
zur Entbudgetierung der hausarztlichen Leistungen

Honoraranteile nach Entbudgetierung (Schatzung auf Basis 4/2024)

2,3%

B Bisherige EGV
m Zusatzliche Hausarzt-EGV (Kapitel 3 und Hausbesuche)
m Vorab-Leistungen

» Restleistungen (ggf. quotiert)
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ssassessases Kassenarztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Vorhaltepauschale

» Vorhaltepauschale als Ersatz ftir 03040

» Kriterien
» Haus- und Pflegeheimbesuche
> Bedarfsgerechte Offnungszeiten
» Vorrangige Erbringung von hausarztlichen Leistungen
» Mindestzahl Patienten

» Regelmaldige Nutzung Tl
« Stufung der Vorhaltepauschalen maoglich
* Quartalsweise oder analog Versorgungspauschale
 Ausgabenneutral
« Beschluss bis zum Ende des dritten Monats nach Verkindung
> 31.03.2025
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Vorhaltepauschale L

> 1.200 BHF je Arzt +9 Pkt. (alt: + 13 Pkt))

; :
Basisbewertung 128 Pkt. (alt: 138 Pkt.)
< 400 BHF je Arzt _ 13 Pkt. (alt: + 13 Pkt.) ’

Erfallung
2-7 Kriterien + 10 Pkt.

CAVE: < 10 Schutzimpfungen/Quartal - 40%

Ausnahme: Schwerpunktpraxen (Diabetes, HIV, Substitution)
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Kassendrztliche Vereinigung
Niedersachsen

Vorhaltepauschale — eine Simulation (2/2025)
Vergleich

Vorhaltepauschale - eine Simulation (2/2025)
worst case vs. best case

2.795
c
(]
S
o
I=
©
N
[
<

— e
0 2 3 4 5 6 7 9 10
Anzahl erftllte Kriterien (mindestens)
-10 Punkte +/- 0 Punkte +30 Punkte
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seselttiiiie Kassenarztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Versorgungspauschale

» Chronische Erkrankung

« Kontinuierliche Versorgung mit bestimmten Arzneimitteln
« Kein intensiver Betreuungsbedarf

« Pauschale zwei bis vier Quartale

@ « Abrechnung nur durch eine Praxis

« Ersatz fur Chronikerpauschale + Versichertenpauschale

« Ausgabenneutral
» Beschluss bis Ende des sechsten Monats nach Verkindung
» 30.06.2025
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.......... Kassenérztliche Vereinigung

teees Niedersachsen

Versorgungspauschale fur so genannte Monochroniker

» Halbjahrespauschale .W

« Kombination von Leistungsinhalten der bisherigen Versicherten- und

Chronikerpauschalen
« Berechnungsfahigkeit nur durch eine Praxis — Berichtigungsantrage vorprogrammiert!!!
« Chroniker mit intensivem Betreuungsbedarf werden wie bisher abgerechnet

(z. B. auch Patienten in hausarztlich tatigen Schwerpunktpraxen)
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teees Niedersachsen

Versorgungspauschale fur so genannte Monochroniker

* Festlegung der Speicherung der Inanspruchnahme auf der eGK, in der ePA, auf einem
Server

* Festlegung des Patientenklientels nach Vorbehandlungsintensitat analog der
Chronikerregelung

@ * Festlegung eines Diagnosekranzes
« Berechnungsfahigkeit der Versichertenpauschale im Vertretungsfall
» Berucksichtigung der Ausgabenneutralitat

« Umgang mit Kombipraparaten
 Inkrafttreten ggf. erst ab 2/26!
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ssassessases Kassenérztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Agenda

|.  Telematikinfrastruktur

ll. Praxisverwaltungssysteme

lll.  Kunstliche Intelligenz

V. Gesetzesvorhaben und Politik
V. Honorar

VI. Hybrid-DRG

VIl. Arznei- und Heilmittel

VIIIl. Vorhaltepauschale & Versorgungspauschale
IX. Bereitschaftsdienst

X. Weiterbildungsforderung

XI. Strategiefelder
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KVN.aktut — Der neue Bereitschaftsdienst der KVVN

Kassenarztliche Vereinigung
Niedersachsen

| m—

116117 ] kompetent + ver\as: / \
. \

SSRNATI Al s \ §
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Durchgeflhrte telemedizinische Behandlungen
— monatlich (01.05.2025 — 18.11.2025)

Durchgefthrte Behandlungen

6.095 6.170
3.656
387 421 199
I N —

Mai 25 Jun 25 Jul 25 Aug 25 Sep 25 Okt 25 Nov 25
m Abgeschlossene Behandlungen PKV m Abgeschlossene Behandlungen GKV

Bericht zur Lage fur die Sitzung der Vertreterversammlung der KVN, 22.11.2025

ssassessases Kassenarztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Durchgeflihrte
Behandlungen:

Anzahl an
Bereitschaftsfallen, die von
Arzten behandelt wurden
(unabhangig davon, ob
weitere Veranlassungen
getroffen werden mussten).

Gesamtzahl: 44.255

Summe aller
telemedizinischer
Behandlungen im
Beobachtungszeitraum.
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Durchgeflhrte telemed. Behandlungen
— pro Tag

Durchschnittliche Fallzahlen je Wochentag

463
239
166
Montag Dienstag Mittwoch Donnerstag Freitag Samstag

m Anzahl der telemedizinischen Behandlungen

Bericht zur Lage fur die Sitzung der Vertreterversammlung der KVN, 22.11.2025

379

Sonntag

ssassessases Kassenérztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Durchschnittliche Anzahl
telemedizinisch
durchgefuhrter
Behandlungen je Wochentag
(im Beobachtungszeitraum
01.05.2025 — 18.11.2025)
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Verteilung abschlie3ender Behandlungen
— monatlich

Verteilung abschlieRender Behandlungen

Juni Juli August September Oktober

m Anteil an Behandlungsabschliissen mit Fahrdienstalarmierung
m Anteil abgeschlossener Falle ohne Fahrdienstalarmierung

Bericht zur Lage fur die Sitzung der Vertreterversammlung der KVN, 22.11.2025

November

)

Kassenarztliche Vereinigung
Niedersachsen

Abschliel3ende
Behandlungen

Die Quote der
Bereitschaftsfalle, die von
Arzten ohne
Fahrdienstalarmierung
behandelt wurden, lag in den
Monaten Juni bis November
im Durchschnitt bei 81,4%.
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eAU & eRX
— monatlich

eAU & eRX

16,9%

7,3%
O
0
1,0% 0,7% 0,9% 1,2% 1,3% Lo A
C; ~ ——0 O—
Mai Juni Juli August September Oktober November

=0o=Austellung eAU =o=Austellung eRX
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Kassendrztliche Vereinigung
Niedersachsen

Prozentualer Anteil von
Behandlungen mit
Ausstellung von eRezepten
und eAUs.
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Ubernahmezeit
— monatlich

Ubernahmezeit in Minuten

20,0 19,0

Mai Juni Juli August September

=0o=Median =0=80% Perzentil
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Oktober

November

Kassenérztliche Vereinigung
Niedersachsen

Ubernahmezeit:

Dauer Zwischen Alarmierung
und Ubernahme durch einen
Arzt in Minuten

Median:

Der Median ist der mittlere
Wert in einer Folge von nach
aufsteigender Grol3e
sortierten Werten. Ober-
bzw. unterhalb des Median
liegt jeweils die Halfte der
Werte.

80%-Perzentil:

Zeigt, wie schnell 80% der
Falle GUbernommen wurden
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Kassenarztliche Vereinigung
Niedersachsen

Verteilung der Fahrdienstarten

Einsatzarten im Fahrdienst

3%

Prozentualer Anteil der
Einsatzarten im
medizinischen Fahrdienst:
> Anzahl der Leichenschauen
befindet sich auf
vergleichbarem Niveau wie
Einsatze im allgemeinen
arztlichen Fahrdienst.

43%
40%

14%

» Fahrdienst Arzt = Fahrdienst GFK = Leichenschau = NPsychKG/Einweisung
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seselttiiiie Kassenérztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Gesetz zur Befugniserweiterung und Entburokratisierung in
der Pflege (BEEP)

Stand: 2./3. Lesung im Bundestag

Tatigkeiten im Notdienst

Ist sozialversicherungsrechtlich entsprechend seiner Tatigkeit im Rahmen der vertragsarztlichen
Versorgung zu bewerten sofern Vertragsarzt aufgrund seiner jeweiligen Zulassung verpflichtet ist

Strukturfondsanteil der KV
Uber die Aufbringung der Mittel entscheidet die KV (Folge der Entbudgetierung Hausarzte)

Notdienst
Q Satzung der KV soll Bestimmungen tber die Sicherstellung des Notdienstes enthalten
(Bereitschaftsdienstordnung als Bestandteil der Satzung?)
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Kassenérztliche Vereinigung
Niedersachsen
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Gesetz zur Reform der Notfallversorgung
Stand: Referentenentwurf

Verpflichtendes Angebot von telemedizinischer Beratung von Akutfallen 24/7

Aufsuchende Versorgung von Akutpatienten 24/7

Aufsuchende Tatigkeit 24/7 auch durch qualifiziertes nichtarztliches Personal moéglich
(Arzte missen anordnen und tragen Verantwortung)

GleichmaRige Verteilung ,offener Sprechstunden® Giber die Woche soll im BMV-A
geregelt werden

Telemedizinische Leistungen im 24/7-Notdienst sollen im EBM gesondert geregelt
werden

CO00O0
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.......... Kassenérztliche Vereinigung

teees Niedersachsen

Gesetz zur Reform der Notfallversorgung
Stand: Referentenentwurf

@ TSS-Terminsuche nur noch an Werktagen (Mo-Sa) telefonisch erreichbar (digital 24/7)

TSS-Akutfall wird zur von der KV zu betreibenden ,Akutleitstelle” (24/7 mit gesetzlichen
Vorgaben zur Erreichbarkeit)

Akutleitstelle und Rettungsleitstellen sollen digital vernetzt werden

KVen werden gesetzlich einseitig verpflichtet, Kooperationen mit Rettungsleitstellen
zur digitalen Vernetzung einzugehen
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.......... Kassenérztliche Vereinigung

teees Niedersachsen

Gesetz zur Reform der Notfallversorgung
Stand: Referentenentwurf

INZ (Notaufnahme / KV-BD-Praxis / Zentrale Ersteinschatzungsstelle) sollen
flachendeckend etabliert werden - INZ fur Kinder und Jugendliche (KINZ) dort, wo die

Q (arztlichen) Kapazitaten es zulassen

INZ-Standorte werden durch erw. Landesausschuss festgelegt — Wenn keine Einigung,
entscheidet das Land

Ersteinschatzungsstelle (gemeinsamer Tresen) ist grds. vom Krankenhaus zu stellen

Offnungszeiten KV-BD-Praxis gesetzlich vorgegeben
(WE/FT: 09 — 21 Uhr / Mi, Fr: 14 — 21 Uhr / Mo, Di, Do: 18 — 21 Uhr —
klrzere Zeiten nur zulassig, wenn Nachweis tber Nichterforderlichkeit)
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.......... Kassenérztliche Vereinigung

teees Niedersachsen

Gesetz zur Reform der Notfallversorgung
Stand: Referentenentwurf

Akutversorgung auch durch Kooperationspraxen des INZ in raumlicher Nahe maoglich

KV und Krankenhaus missen Kooperationsvereinbarung tiber INZ schlie3en — ggdf.
durch Schiedsperson

INZ soll es durch Kooperationsvereinbarungen mit Apotheken ermdoglicht werden,
kurzfristig bendtigte Arzneimittel abzugeben
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.......... Kassenérztliche Vereinigung

teees Niedersachsen

Gesetz zur Reform der Notfallversorgung
Stand: Referentenentwurf

« Krankenkassen mussen die Halfte der Kosten zur ,Sicherstellung der Strukturen des
Notdienstes” zahlen — jahrliche Vereinbarung (schiedsfahig) mit KV erforderlich.

« Mittelverwendung flr folgende Mal3hahmen:
— Telemedizinisches Angebot
— Aufsuchender Dienst 24 Stunden taglich
— Akutleitstelle
— Digitale Vernetzung mit Rettungsdienst
— Bereitschaftsdienstpraxen im INZ
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Gesetz zur Regelung von Hilfen flur Personen mit psychischen
Erkrankungen in Niedersachsen (NPsychKG)
Stand: Entwurf

Sozialpsychiatrischer Dienst ist rund um die Uhr fir die Erstellung von Zeugnissen fur
Q eine vorlaufige Einweisung zustandig und kann nicht nach Feierabend auf den
Bereitschaftsdienst verweisen
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ssassessases Kassenérztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Agenda

|.  Telematikinfrastruktur

ll. Praxisverwaltungssysteme

lll.  Kunstliche Intelligenz

V. Gesetzesvorhaben und Politik
V. Honorar

VI. Hybrid-DRG

VIl. Arznei- und Heilmittel

VIIIl. Vorhaltepauschale & Versorgungspauschale
IX. Bereitschaftsdienst

X. Weiterbildungsférderung
XI. Strategiefelder

Bericht zur Lage fur die Sitzung der Vertreterversammlung der KVN, 22.11.2025 Folie 69



seselttiiiie Kassenérztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Weiterbildungsforderung

Hausarztliche Facharztliche Psychotherapeutische
Weiterbildung Weiterbildung Weiterbildung

KV: 2.900 Euro KV: 2.900 Euro KV: 2.900 Euro
Kassen: 2.900 Euro Kassen: einzelne FG Kassen: ./.

Betrage pro Monat
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ssassessases Kassenérztliche Vereinigung

..... Niedersachsen

Agenda

|.  Telematikinfrastruktur

ll. Praxisverwaltungssysteme

lll.  Kunstliche Intelligenz

V. Gesetzesvorhaben und Politik
V. Honorar

VI. Hybrid-DRG

VIl. Arznei- und Heilmittel

VIIIl. Vorhaltepauschale & Versorgungspauschale
IX. Bereitschaftsdienst

X. Weiterbildungsforderung

XI. Strategiefelder
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Kassenérztliche Vereinigung
Niedersachsen

Strategiefelder

Sicherstellung %

Vision 2020+

Wir schaffen und sichern fur
Arzte/Psychotherapeuten eine Arbeitswelt,
in der sie unabhéngig und erfolgreich sind,

well sie sich ausschlie3lich auf das . .

Budgets ‘ konzentrieren kdnnen, was sie kdnnen Bumk_ra“eabbau
und lieben: Intern

Patienten helfen.

Burokratieabbau o
extern &

Regionalpakete @

und Regresse

Zukunftspraxis @%@
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