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In dieser KVNO-Praxisinformation lesen Sie:

Einnahmenorientiertes Leistungsangebot: 
Wie viele Behandlungsfälle Praxen künftig noch bezahlt bekommen
In einer Broschüre stellt die Kassenärztliche Bundesvereinigung für jede KV detailliert dar, 
welche Auswirkungen das geplante Beitragssatzstabilisierungsgesetz für Praxen, Patienten und 
die ambulante Versorgung insgesamt haben könnte. 

DiGA verordnen: Verantwortung und Kontraindikationen beachten
Eine Genehmigung der Krankenkasse gegenüber Versicherten schützt nicht vor einem späteren 
Prüfantrag. Was bei der Verordnung von Digitalen Gesundheitsanwendungen wichtig ist.

KV Nordrhein eröffnet KI-Showroom in Köln
20 digitale und KI-gestützte Anwendungen mit Mehrwert für den Praxisalltag – live zu erleben im 
Service- und Beratungszentrum der KV Nordrhein in Köln. Jetzt Termine buchen!

MediTeam-Praxis am Butzweilerhof: 
KV Nordrhein testet Digitalisierung im laufenden Betrieb
Neu, modern, digital – am KVNO-Standort in Köln startet eine neuartige Praxis, die Digitalisierung 
und KI von Anfang an mitdenkt. 

Positionspapier zum Einsatz von Physician Assistants veröffentlicht
Wie können Physician Assistants (PA) Ärztinnen und Ärzte im Praxisalltag gezielt entlasten? 
Welche Rahmenbedingungen gibt es für den erfolgreichen Einsatz von PA? Ein Impulspapier 
aus dem laufenden PA-Modellprojekt klärt auf. 

KOSA-Talk: Wie weiter nach einem Schlaganfall?
Expertinnen und Experten geben Tipps zu Behandlung, Nachsorge, notwendigen Therapien und 
Medikamenten. Onlineveranstaltung am 17. Juni 2026.

Sie finden alle Artikel dieser KVNO-Praxisinformation einzeln auch auf der KVNO-Homepage unter
https://www.kvno.de/praxisinformation.

https://www.kvno.de/aktuelles/praxisinformation
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Einnahmenorientiertes Leistungsangebot: Wie viele 
Behandlungsfälle Praxen künftig noch bezahlt bekommen
Um rund 2,7 Milliarden Euro will die Bundesregierung die Gelder für den ambulanten Bereich im nächsten 
Jahr kürzen. Wie sich das auf die Patientenversorgung auswirkt, hat die Kassenärztliche Bundesvereini-
gung (KBV) gemeinsam mit den Kassenärztlichen Vereinigungen der Länder berechnet. In der Broschüre 
„Einnahmenorientiertes Leistungsangebot“ ist für alle Fachgruppen und für jede Kassenärztliche 
Vereinigung dargestellt, wie viele Behandlungsfälle die Praxen künftig noch bezahlt bekommen.

Im kommenden Jahr sind demnach insgesamt rund 46 Millionen Behandlungsfälle nicht finanziert. 
In der Broschüre sind für jede Fachgruppe die durchschnittlichen Fallzahlen je Arzt und Quartal 
ausgewiesen, die bisher geleistet und die künftig noch bezahlt werden. Für Nordrhein zeigt sich 
dabei je nach Fachgruppe ein Minus von bis zu 29 Prozent. Außerdem können Ärztinnen und Ärzte 
sehen, wie viele Patienten sie im Durchschnitt behandeln müssen, wenn sie nur die geforderten 
Mindestsprechstunden für gesetzlich Krankenversicherte leisten würden. 

„Wer Kürzungen in einem solchen Umfang vorsieht, sollte wissen, dass dies die Versorgung nachhaltig ver-
ändern wird“, kommentiert der Vorstandsvorsitzende der KBV, Dr. Andreas Gassen, die Sparpläne 
der Bundesregierung. An die Ärzte- und Psychotherapeutenschaft gerichtet betont Gassen: „Wenn die 
gesetzliche Krankenversicherung nur noch das Geld für die Versorgung ihrer Versicherten ausgeben 
soll, was sie zuvor eingenommen hat, dann gilt das auch für die Praxen.“ Das bedeute im Umkehrschluss: 
„Keine Leistung ohne Vergütung“.

Behandlungsfallzahlen sind Richtwerte  
Die in der Broschüre genannten Fallzahlen basieren auf den Ergebnissen der KBV-Abrechnungsstatistik. 
Eingeflossen sind die Daten von Ärzten und Psychotherapeuten mit einem vollen Versorgungsumfang. 
Für die Darstellung der Fälle, für die das bereitgestellte Geld der Krankenkassen im nächsten Jahr 
maximal reicht, wurden die geplanten Kürzungen berücksichtigt.  

Bei den Fallzahlen handelt es sich um Durchschnittswerte der jeweiligen Fachgruppe, nicht um Werte 
für die einzelne Praxis. Diese können höher oder niedriger liegen, je nachdem wie viele Patientinnen und 
Patienten dort versorgt werden. Auch die Fallzahlen für die mindestens zu leistenden 25 Sprechstunden 
pro Woche dienen als Richtwert. Mit diesen Zahlen soll der Politik die Größenordnung der möglichen 
Auswirkungen aufgezeigt werden. 

PDF
Einnahmenorientiertes Leistungsangebot

https://www.kbv.de/documents/positionen/agenda/spargesetz-einnahmenorientiertes-leistungsangebot.pdf
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Patienteninformationen fürs Wartezimmer
Die KBV hat zu den Auswirkungen des GKV-Spargesetzes eine Themenseite erstellt. Dort finden Praxen 
auch Infomaterialien für Patientinnen und Patienten zum Herunterladen: ein Aushang-Poster, einen 
Infotext zum Ausdrucken sowie Vorlagen für Social Media und Webteaser für die Praxiswebseiten. 

DiGA verordnen: Verantwortung und Kontraindikationen 
beachten
Digitale Gesundheitsanwendungen (DiGA) bieten Patientinnen und Patienten eine Ergänzung in der 
ambulanten Versorgung. Bei bestehender Indikation können DiGA, die im DiGA-Verzeichnis des 
Bundesinstituts für Arzneimittel und Medizinprodukte (BfArM) gelistet sind, grundsätzlich auf einem 
Rezept, unter Angabe der Pharmazentralnummer, zulasten der gesetzlichen Krankenversicherungen 
verordnet werden. Wenn das Praxisverwaltungssystem die elektronische Verordnung unterstützt, 
können DiGA auch als eRezept verordnet werden. 

Alternativ zur Verordnung durch die Praxis können Patientinnen und Patienten, bei denen eine passende 
ärztliche Diagnose vorliegt, eigenständig bei ihrer Krankenkasse einen Antrag auf Genehmigung der DiGA 
stellen. Die Krankenkasse prüft bei Vorliegen einer Verordnung oder eines Antrags durch den Versicherten 
den Versichertenstatus sowie den Leistungsanspruch und stellt ggf. einen Freischaltcode aus, mit dem 
der Versicherte die DiGA nutzen kann.

Achtung: Eine Genehmigung der Krankenkasse gegenüber den Versicherten schützt nicht vor einem 
späteren Prüfantrag, wenn die DiGA auf einem Kassenrezept verordnet wurde. Bei der Ausstellung 
des Freischaltcodes ist die Krankenkasse zunächst nicht berechtigt, mögliche Kontraindikationen zu 
überprüfen. Diese sind aber für eine ordnungsgemäße Verordnung relevant und könnten bei einem 
späteren Prüfverfahren herangezogen werden. 

Bitte achten Sie daher beim Ausstellen der Rezepte nicht nur auf die zugelassenen Indikationen, sondern 
auch auf die Kontraindikationen, die Angabe zur Patientengruppe (zusätzliche Ausschlusskriterien) und 
darauf, ob das DiGA-Verzeichnis Verlaufskontrollen oder Auswertungen vorsieht.

Die Verantwortung liegt bei der verordnenden Ärztin oder dem verordnenden Arzt. So darf beispielsweise 
die DiGA „Oviva Direkt für Adipositas“ nicht bei Hypothyreose oder Diabetes verordnet werden; 
im DiGA-Verzeichnis wird außerdem eine Verlaufskontrolle gefordert. Die IKK classic hat hierzu 
erste Prüfanträge gestellt.

KBV-Themenseite mit Infopaket für Patientinnen und Patienten

https://www.kbv.de/positionen/stellungnahmen/gkv-beitragssatzstabilisierungsgesetz
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Alle relevanten Informationen zu einzelnen DiGA sowie zu möglichen Kontraindikationen sind im 
DiGA-Verzeichnis des BfArM und bei der KBV - Digitale Gesundheitsanwendungen abrufbar.

KV Nordrhein eröffnet KI-Showroom in Köln
Die KV Nordrhein hat in ihrer Praxis4Future am Standort Köln (Butzweilerhof) einen neuen KI-Fokusraum 
eröffnet. Praxisteams können dort ab sofort rund 20 digitale Anwendungen in einer realistisch gestalteten 
Praxisumgebung live erleben und ausprobieren – von automatischer Dokumentation per Spracherkennung 
über intelligente Terminplanung bis zur Leitlinienrecherche.

Der zweistündige Rundgang führt durch mehrere praxisartig gestaltete Räume. An der Empfangstheke 
stehen Anwendungen für Organisation und Praxismanagement im Mittelpunkt, im Behandlungszimmer 
lassen sich KI-gestützte Tools aus Diagnostik und Therapie direkt testen. Ein eigener Raum widmet sich 
sensiblen Dokumentations-Tools und Anwendungen aus der Psychotherapie.

Fokus auf Mehrwert für Praxen
Die gezeigten Anwendungen wurden im Rahmen einer Ausschreibung ausgewählt. Ausschlaggebendes 
Kriterium war dabei nicht der Funktionsumfang, sondern der konkrete Mehrwert für den Praxisalltag – 
insbesondere die Frage, ob die Anwendung die Versorgung verbessert und zu den jeweiligen 
Praxisprozessen passt.

Die Ausstellung richtet sich an alle, die in einer Praxis arbeiten. Auch Ärztinnen und Ärzte in Weiterbildung 
können einen konkreten Einblick in die Möglichkeiten einer digital aufgestellten Niederlassung gewinnen. 
Die KV Nordrhein sieht in der Digitalisierung einen strategischen Faktor für die Nachwuchsgewinnung: 
Praxen, die modern aufgestellt sind, haben nachweislich Vorteile bei der Suche nach Nachfolgerinnen 
und Nachfolgern sowie bei der Gewinnung von Mitarbeitenden. 

Führungen durch die Ausstellung werden dreimal täglich angeboten. Buchungen sind online möglich unter 
kvno.de/praxis4future, wo auch das bestehende Angebot der Praxis4Future weiterhin zur Verfügung 
steht.

https://diga.bfarm.de/de/verzeichnis
https://www.kbv.de/praxis/verordnungen/diga
https://www.kvno.de/praxis4future
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MediTeam-Praxis am Butzweilerhof:  
KV Nordrhein testet Digitalisierung im laufenden Betrieb
Am 1. Juli 2026 eröffnet die KV Nordrhein in ihrem Service- und Beratungszentrum am Butzweilerhof in 
Köln eine neue Hausarztpraxis, die als reales Testlabor für digitale Technologien im Praxisalltag dient. 
In der sogenannten MediTeam-Praxis kommen Anwendungen wie Online-Terminbuchung, 
Videosprechstunden, KI-gestützte Tools sowie ein digitales Impfmanagementsystem zum Einsatz – 
und das direkt in der laufenden Patientenversorgung.

Ziel ist es, herauszufinden, welche Innovationen den Praxisbetrieb tatsächlich entlasten und welche 
sich im Alltag nicht bewähren. Denn nicht jedes digitale Werkzeug passt zu jeder Praxis – auch das sind 
Erkenntnisse, die Mitglieder vor unnötigem Aufwand und Fehlinvestitionen schützen sollen. 
Die KV Nordrhein wird die Ergebnisse systematisch aufbereiten und über Veranstaltungen, 
Arbeitshilfen und praxisnahe Leitfäden weitergeben.

Perspektivisch Übergabe geplant
Die Praxis startet zunächst in Teilzeit mit einem Team aus zwei Ärztinnen und Ärzten sowie zwei 
Medizinischen Fachangestellten. Ergänzt werden soll das Team durch Ärztinnen und Ärzte in 
Weiterbildung sowie Studierende. Langfristig ist geplant, dass die angestellten Medizinerinnen 
und Mediziner die Praxis eigenverantwortlich weiterführen.

Die MediTeam-Praxis ist Teil der Digitalisierungsstrategie der KV Nordrhein und ergänzt die bestehende 
„Praxis4Future“ an den Standorten Köln und Düsseldorf. 

Positionspapier zum Einsatz von Physician Assistants 
veröffentlicht
Der Bereich Gesundheitspolitik und Strategische Sicherstellung der KV Nordrhein hat ein Positions- 
papier zum Einsatz von Physician Assistants (PAs) in Haus- und Facharztpraxen veröffentlicht. 
Es erscheint begleitend zum laufenden Modellprojekt, in dem seit 2025 insgesamt 16 Praxen aus dem 
Rheinland den PA-Einsatz unter realen Versorgungsbedingungen erproben – von Düsseldorf und Köln 
bis hin zu ländlichen Standorten wie Bedburg-Hau oder Nettersheim. 

Das Positionspapier beleuchtet, wie PAs Ärztinnen und Ärzte im Praxisalltag gezielt entlasten können: 
von der Unterstützung bei Diagnostik und Behandlungsplanung über die Betreuung chronisch kranker 
Patientinnen und Patienten bis hin zu Hausbesuchen, der Versorgung in Pflegeeinrichtungen und 
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koordinativen Aufgaben im Praxismanagement. Gleichzeitig zeigt es klar auf, wo es heute noch hakt: 
Rechtsunsicherheiten bei der Delegation, fehlende wirtschaftliche Tragfähigkeit für Praxen und uneinheit-
liche Qualifikationsstandards bremsen den breiteren Einsatz von PAs in der ambulanten Versorgung.
 
Das Positionspapier „Physician Assistants – Ein Plus für die Ambulante Versorgung“ benennt vier zentrale 
Handlungsfelder: eine leistungsgerechte Vergütung des PA-Einsatzes, rechtssichere Delegationsregelun-
gen, standardisierte Fortbildungsstrukturen sowie ein Berufsgesetz mit staatlicher Anerkennung. 
Die KV Nordrhein richtet das Papier ausdrücklich an Ärztinnen und Ärzte, PAs, Hochschulen und 
politische Entscheidungsträger – als Einladung zum Dialog über die Zukunft der ambulanten Versorgung.

KOSA-Talk: Wie weiter nach einem Schlaganfall?
Jedes Jahr erleiden rund 270.000 Menschen in Deutschland einen Schlaganfall. Was sind Warnsignale, 
wie geht es weiter nach Klinik und Reha? Und wo gibt es Unterstützung für Betroffene und Angehörige?
Im KOSA-Onlinetalk der KV Nordrhein am 17. Juni 2026 von 15 bis 16.30 Uhr erläutern Expertinnen und 
Experten, wie behandelt werden sollte. Sie informieren über Nachsorge, notwendige Therapien und 
Medikamente.

Die Teilnahme an der Onlineveranstaltung ist kostenlos. Für den Erhalt einer Teilnahmebescheinigung 
müssen sich alle Teilnehmenden einzeln anmelden und registrieren sowie mit einem eigenen Endgerät 
in die Veranstaltung einwählen.

Hier geht es zur Anmeldung:

Die KVNO im Netz:
https://www.kvno.de 
https://www.facebook.com/medizinischefachangestelltevernetzt
https://www.youtube.com/@kvnordrhein
https://www.instagram.com/arzt_sein_in_nordrhein/
https://www.instagram.com/kvnordrhein/

KOSA-Talk „Schlaganfall“ – Onlineveranstaltung am 17. Juni 2026, 15 bis 16.30 Uhr

PDF
KVNO Praxisimpulse | Physician Assistants - Ein Plus für die Ambulante Versorgung 

https://www.kvno.de
https://www.facebook.com/medizinischefachangestelltevernetzt
https://www.instagram.com/arzt_sein_in_nordrhein/
https://www.instagram.com/kvnordrhein/
https://eveeno.com/254552266
https://www.kvno.de/fileadmin/shared/pdf/online/praxisimpulse/praxisimpulse_pa_2026.pdf?v=1778658130

