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Sehr geehrte Damen und Herren,

1. Zum Jahreswechsel 2024/2025 wurden zahlreiche gesetzliche Anderungen im Gesundheitswesen
wirksam. Die wichtigsten Neuerungen — punktuell auch relevant fir den Hilfsmittelbereich — hier im
Uberblick.

Digitalisierung

Elektronische Patientenakte fiir alle

Mit dem Gesetz zur Beschleunigung der Digitalisierung des Gesundheitswesens (Digital-Gesetz — DigiG)
wird die elektronische Patientenakte (ePA) ab dem 15. Januar 2025 zu einer Opt-Out-Anwendung. Die
Bereitstellung der ePA durch die Krankenkassen, ihre inhaltliche Beflillung sowie die Zugriffe auf die
gespeicherten ePA-Daten werden dabei grundlegend vereinfacht. Die Krankenkassen stellen ihren
Versicherten dabei ohne deren Zutun eine ePA zur Verfligung. Wer dies nicht moéchte, kann auch
weiterhin jederzeit widersprechen.

Digitale strukturierte Behandlungsprogramme bei Diabetes

Bis zum 31. Maérz 2025 soll der Gemeinsame Bundesausschuss Festlegungen zur Ausgestaltung
strukturierter Behandlungsprogramme mit digitalisierten Versorgungsprozessen treffen. Es wird
festgelegt, wie Anwendungen wie etwa die elektronische Patientenakte, der elektronische
Medikationsplan, die Kommunikation im Medizinwesen (KIM), der TI-Messenger (TIM) und
Videosprechstunden im Kontext der Behandlung von Diabetes zum Einsatz kommen kénnen. Die auf
Grundlage der Festlegungen einzurichtenden Versorgungsprozesse sollen den Versicherten neben den
bestehenden Disease-Management-Programm (DMP) angeboten werden.

Vereinfachte Priifungen fiir Digitale Gesundheitsanwendungen

Ab dem 1. Januar 2025 miuissen Hersteller die Informationssicherheit digitaler
Gesundheitsanwendungen nicht mehr in einem einzelfallbezogenen, aufwandigen Verfahren durch
das Bundesinstitut fiir Arzneimittel und Medizinprodukte (BfArM) prifen. Sie sind kiinftig zur Vorlage
eines Zertifikats Gber die Erfiillung der Anforderungen an die Informationssicherheit verpflichtet, das
nach einer umfassenden Prifung der Anwendung durch das Bundesamt fiir Sicherheit in der
Informationstechnik (BSI) ausgestellt wird. Durch das einheitliche und konzentrierte Priifverfahren
entfallen Aufwande bei BfArM und Herstellern.

Assistierte Telemedizin in Apotheken

Bis zum 31. Marz 2025 sollen sich GKV-Spitzenverband und Apotheker (iber die rechtlichen
Rahmenbedingungen und die Vergltungsregelungen fir die Erbringung von Leistungen der
assistierten Telemedizin in Apotheken einigen. AnschlieBend kann die Umsetzung beginnen. So
kénnen dann etwa Patientinnen und Patienten in Apotheken zu ambulanten telemedizinischen
Leistungen beraten und bei der Inanspruchnahme angeleitet werden. AuRerdem kdnnen dann



Patientinnen und Patienten in den Apotheken bei der Durchfiihrung einfacher medizinischer
Routineaufgaben wahrend einer arztlichen telemedizinischen Leistung unterstitzt werden.

Krankenhausreform

Das Krankenhausversorgungsverbesserungsgesetz markiert eine radikale Abkehr vom bisherigen
Verglitungssystem in der stationdren Versorgung. Qualitat und Spezialisierung werden belohnt, die
flachendeckende Versorgung durch Zuschldage gefordert. Der Umbau beginnt bereits 2025 und wird
schrittweise scharfgestellt, wenn die Bundeslander bis Ende 2026 Krankenh&duser Aufgabenbereiche
(Leistungsgruppen) zuweisen und 2027 bis 2028 das Finanzierungssystem umgestellt wird. Die ersten
Schritte der Reform sind:

Personalbemessung

In Abstimmung mit der Bundesdrztekammer beginnt die wissenschaftliche Erprobung eines
Personalbemessungsinstruments fiir Arztinnen und Arzte im Krankenhaus. Um zu priifen, ob auch fiir
weitere Berufsgruppen wie Hebammen oder Physiotherapeuten ein solches Instrument notwendig ist,
soll bis September 2025 eine Kommission eingesetzt werden.

Entbiirokratisierung

Um den Verwaltungsaufwand der Krankenhduser zu verringern, erfolgen Malknahmen zur
Entblirokratisierung. So werden Prifverfahren harmonisiert und vereinfacht. Die Prifintervalle fir
Strukturprifungen konnen auf drei Jahre verlangert werden. Auch bei anlassbezogenen
Einzelfallprifungen wird der birokratische Aufwand reduziert. Pflegeentlastende MaRnahmen
werden pauschal anerkannt.

Tarifkostenrefinanzierung

Die Kosten der Krankenhduser von Tarifsteigerungen fiir das Personal im Krankenhaus werden ab
einschlieRlich der bereits 2024 wirksam gewordenen Tarifsteigerungen fiir alle Beschaftigtengruppen
voll refinanziert.

Orientierungswert

Eine Forderung, die die Krankenhduser seit langem angemahnt haben, wird nun umgesetzt: Bei der
Ermittlung der Obergrenze fiir den jahrlichen Anstieg der Krankenhausverglitungen wird, anstelle des
anteiligen Orientierungswerts, nun der volle Orientierungswert zu Grunde gelegt. Damit ergeben sich
fr die Krankenhduser Steigerungsmoglichkeiten bei den Einnahmen im stationaren Bereich.

Gesundheitliche Versorgung

Weitere Implantate und Prothesen im Implantateregister

Zum 1. Januar 2025 nimmt das Implantateregister Deutschland (IRD) den Vollbetrieb auch fir
Endoprothesen an Hiifte und Knie sowie fiir Aortenklappen-Implantate auf. Rechtsgrundlage ist die
durch Verordnung vom 21.10.2024 | (BGBI. Nr. 318) gednderte Implantateregister-
Betriebsverordnung. Durch die Anderung werden die verantwortlichen Gesundheitseinrichtungen
verpflichtet, Implantationen in Bezug auf die genannten Implantattypen an das IRD zu melden. Das
Register dient der Informationsgewinnung liber die Qualitat und der Qualitatssicherung der Implantate
und der implantationsmedizinischen Versorgung in den verantwortlichen Gesundheitseinrichtungen.
Mit den Endoprothesen an Hifte und Knie werden die mit jahrlich 280.000 und 200.000 Operationen
zahlenmaRig bedeutendsten Implantattypen erfasst.



Zugang zur Ubergangspflege wird erweitert

Ubergangspflege wird im Krankenhaus fiir Patienten gewéhrt, die nicht dauerhaft pflegebediirftig sind
und keinen Pflegegrad haben. Bisher mussten bei der Versorgung vorrangig alternative
Versorgungsformen wie Leistungen aus hauslicher Krankenpflege, Kurzzeitpflege, medizinischer Reha
oder Pflegeleistungen nach SGB IX ausgeschopft werden. Diese Regelung entfillt, sodass
Ubergangspflege von Anfang erbracht werden kann.

Ausbildung

Vermittlung weiterer heilkundlicher Kompetenzen im Pflegestudium

Zum 1. Januar 2025 treten wesentliche Teile des Pflegestudiumstarkungsgesetzes in Kraft. In der
hochschulischen Pflegeausbildung werden im Rahmen des Studiums zusatzliche Kompetenzen fiir die
eigenverantwortliche und selbststandige Ausiibung von erweiterten heilkundlichen Tatigkeiten in den
Bereichen diabetische Stoffwechsellage, chronische Wunden und Demenz vermittelt.

Arzneimittelversorgung

Forschungsanreize bei Preisbildung von Arzneimitteln (Teile des Medizinforschungsgesetzes)

Fiir Arzneimittel mit einem relevanten Anteil klinischer Prifungen in Deutschland werden Spielrdume
fir die Erstattungsbetragsverhandlungen (,Leitplanken” aus dem GKV-Finanzstabilisierungsgesetz)
wiedereroffnet. Daflir missen mindestens flinf Prozent der Probanden aus der Zulassungsstudie an
der klinischen Studie in Deutschland teilgenommen haben. Das gilt flr drei Jahre, es sei denn der
pharmazeutische Unternehmer weist eine Arzneimittelforschungsabteilung und relevante eigene
Projekte und Kooperationen mit oOffentlichen Einrichtungen in praklinischer oder klinischer
Arzneimittelforschung in Deutschland nach.

Pflege

Dynamisierte Leistungsbetréige

Alle Leistungsbetrage der Pflegeversicherung, auch die Leistungen bei stationadrer Pflege, werden zum
1. Januar 2025 um 4,5 Prozent angehoben. Dadurch reduzieren sich die pflegebedingten Ausgaben,
die eine pflegebedirftige Person eigenstandig zu tragen hat. Die Anpassung der Leistungsbetrage hat
ein Gesamtvolumen von 1,8 Milliarden Euro; die Pflegebediirftigen und Sozialhilfetrager werden
entlastet.

Beitragssatz zur sozialen Pflegeversicherung (SPV)

Der Beitragssatz zur SPV wird mit Beginn des Jahres 2025 um 0,2 Prozentpunkte angehoben. Damit
steigt der Beitragssatz bundeseinheitlich auf 3,6 Prozent der beitragspflichtigen Einnahmen. Diese
Anhebung des Beitragssatzes flihrt im Gesamtjahr 2025 zu Mehreinnahmen in Héhe von rechnerisch
rund 3,7 Milliarden Euro.

2. Der HDE hat seine Konjunkturumfrage Friihjahr 2025 gestartet und bittet um Unterstiitzung.
Die Teilnahme ist unter folgendem Link moglich: http://www.surveymonkey.de/r/KUFJ.

Teilnahmeschluss ist der 28. Februar 2025. Bei ausreichendem Riicklauf wird es eine Auswertung fir
die Sanitatshausbranche geben. Daher bitten wir alle Sanitatshduser, an der Umfrage teilzunehmen.

3. Ab dem 1. Januar 2025 wird die wohnortnahe Versorgung von Dialysepatientinnen und -patienten
mit einem zusatzlichen Finanzvolumen von ca. 65 Millionen Euro vergitet, so dass die
Gesamtausgaben fir die ambulante Dialyseversorgung auf insgesamt ca.1,7 Milliarden Euro steigen.



Dabei entfallen etwa 50 Millionen Euro auf die Anhebung der Bewertung der Kostenpauschalen. 15
Millionen Euro flieBen in den Strukturausbau, damit mehr Dialysepatientinnen und -patienten ihre
Dialysebehandlung zuhause in vertrauter Umgebung erhalten kdnnen; hier soll vor allem der Anteil
der Peritonealdialyse-Behandlungen erhéht werden. Auf entsprechende Anpassungen von Struktur,
Systematik und Anhebung der Kostenpauschalen fiir Zentrums- und Heimdialysen haben sich die
Kassenarztliche Bundesvereinigung (KBV) und der GKV-Spitzenverband in dem Bewertungsausschuss
im Dezember 2024 noch geeinigt.

Die strukturellen Anpassungen fordern insbesondere Heimdialyse-Verfahren und Nachtdialysen, damit
Dialysepatientinnen und -patienten ihren Alltag und auch am Arbeitsleben besser teilhaben kénnen.
Ebenso werden vor allem kleinere Dialysezentren geférdert, indem die Bewertungen der
Kostenpauschalen differenziert nach Preisstufen in unterschiedlicher Hohe angepasst werden.

4. Die EXPOLIFE Fachmesse 2025 6ffnet vom 20. bis 22. Marz in Kassel ihre Tore — der ideale Treffpunkt
flir Fachleute aus dem Sanitdts- und Reha-Fachhandel sowie der Orthopadietechnik und
Orthopadieschuhtechnik. Entdecken Sie innovative Produkte, neueste Technologien und
praxisorientierte Losungen. Nutzen Sie die Chance, sich mit Fachkollegen auszutauschen und wertvolle
Kontakte zu knipfen. Melden Sie sich jetzt an und sichern Sie sich und lhrem Team kostenfreie
Eintrittskarten zur Messe! Die Online-Registrierung ist bereits geéffnet.

Mit freundlichen GriRen

Rolf Pangels



