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Amtliche Bekanntmachung — Nr. 28-2024

Heilmittel-Vereinbarung
fur das Jahr 2025
nach § 84 Abs. 7i.V. m. Abs. 1 SGBV

zwischen

der Kassenarztlichen Vereinigung Thiringen
vertreten durch die 1. Vorsitzende des Vorstandes
Frau Dr. med. Annette Rommel
(im Folgenden ,KVT* genannt)

und

den Landesverbanden der Krankenkassen

— AOKPLUS - Die Gesundheitskasse flir Sachsen und Thuringen.
Sternplatz 7, 01067 Dresden
vertreten durch den Vorstand, hier vertreten durch Herrn Marius Milde

— BKK Landesverband Mitte
Eintrachtweg 19, 30173 Hannover

— IKK classic

— Sozialversicherung fur Landwirtschaft, Forsten und Gartenbau,
als Landwirtschaftliche Krankenkasse

— KNAPPSCHAFT, Regionaldirektion Frankfurt/Main
und

den Ersatzkassen

- Techniker Krankenkasse (TK)

-  BARMER

- DAK-Gesundheit

- Kaufmannische Krankenkasse - KKH
- Handelskrankenkasse (hkk)

- HEK - Hanseatische Krankenkasse

gemeinsamer Bevollmachtigter mit Abschlussbefugnis:
Verband der Ersatzkassen e. V. (vdek),
vertreten durch den Leiter der vdek-Landesvertretung Thiringen



Heilmittel-Vereinbarung flr das Jahr 2025 nach § 84 Abs. 7 i. V. m. Abs. 1 SGB V zwischen der KVT und den Landesverbénden
der Krankenkassen und den Ersatzkassen vom 02.12.2024

Praambel

Gegenstand der Vereinbarung ist das Netto-Ausgabenvolumen fir Heilmittel fur das Jahr 2025
gemal § 84 Abs. 7 i. V. m. Abs. 1 SGB V. Die Vereinbarungspartner legen in gemeinsamer
Verantwortung Wirtschaftlichkeitsziele sowie ein darauf ausgerichtetes Mallnahmenpaket flir
das Jahr 2025 fest.

§1

Grundlagen

(1) Grundlage fur die nachfolgenden Regelungen sind die Rahmenvorgaben des
Spitzenverbandes Bund der Krankenkassen und der Kassenarztlichen
Bundesvereinigung fur das Jahr 2025 vom 30. September 2024 fur die
Heilmittelvereinbarung nach § 84 Abs.7 SGB V.

(2) Das Ziel besteht darin, im Jahr 2025 durch weiteres gemeinsames Handeln das
vereinbarte Ausgabenvolumen fir Heilmittel einzuhalten.

§2
Heilmittelvolumen

(1) Das Netto-Ausgabenvolumen fir Heilmittel fur das Jahr 2025 betragt vorlaufig
398.000.000 Euro.

(2) Verordnungen im Rahmen des Entlassmanagements nach § 4 Rahmenvertrag Uber ein
Entlassmanagement beim Ubergang in die Versorgung nach Krankenhausbehandlung
nach § 39 Abs. 1a Satz 9 SGB V sind nicht Bestandteil dieser Vereinbarung. Diese
Verordnungskosten gehen nicht in das Netto-Ausgabenvolumen nach Abs. 1 ein und
werden auch nicht vom Netto-Ausgabenvolumen abgezogen.

(83) Zum  Zeitpunkt der Verhandlung lagen abschlieRende Bewertungen der
Anpassungsfaktoren nach § 84 Abs. 2 Nr. 2 SGB V (Veranderung der Preise) aufgrund
der teilweise nicht absehbaren Vertragsabschlisse nach § 125 SGB V zwischen dem
GKV-Spitzenverband und den Verbanden der Heilmittelerbringer noch nicht vor. Die
Vereinbarungspartner verstandigen sich in diesem Zusammenhang Uber das Erfordernis
einer nachtraglichen konsekutiven Anpassung des Netto-Ausgabenvolumens um die
Preisveranderungen fir das Jahr 2025.

(4) Daruber hinaus besteht Einvernehmen zwischen den Vereinbarungspartnern, dass
aufgrund von nachtraglichen Anderungen der Anpassungsfaktoren der Rahmenvorgaben
fur Heilmittel mit Geltung fur das Netto-Ausgabenvolumen des Jahres 2025 rickwirkend
Anpassungen des Netto-Ausgabenvolumens fiir 2025 erfolgen.

§3

Steuerung der Heilmittelausgaben im Jahr 2025

1. Zielvereinbarung

(1) Zur intensiven Steuerung der Heilmittelausgaben 2025 einigen sich die
Vereinbarungspartner auf die 3 Zielgruppen der Anlage 1 dieser Vereinbarung.

Die Zielgruppendefinition erfolgt auf Basis der in der Heilmittel-Richtlinie des G-BA
aufgefuhrten Heilmittel in Anlage 2 dieser Vereinbarung.
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Heilmittel-Vereinbarung fiir das Jahr 2025 nach § 84 Abs. 7 i. V. m. Abs. 1 SGB V zwischen der KVT und den Landesverbanden
der Krankenkassen und den Ersatzkassen vom 02.12.2024

(2) Weitere Ziele

Bei den Verordnungen von Heilmitteln nach der Heilmittel-Richtlinie sind folgende
Grundsatze und Zielstellungen zu beachten:

a) Stehen mehrere Behandlungsoptionen mit Heilmitteln zur Verfigung, welche
medizinisch einen gleichwertigen Erfolg erwarten lassen, so soll ein Preisvergleich
erfolgen und das wirtschaftlichere (preiswertere) Heilmittel verordnet werden.

b) Sofern der Heilmittelkatalog eine Kombination eines vorrangigen Heilmittels mit
Warmpackungen zulasst, soll unter Abwagung der medizinischen Notwendigkeit nur
das vorrangige Heilmittel einzeln verordnet werden.

c) Steigerung des Verordnungsanteils von Hirnleistungstraining bei der Behandlung von
dementiellen Syndromen gegenuber dem Einsatz von psychisch funktioneller
Behandlung.

d) Verordnung von Hausbesuchen ausschliel3lich bei medizinischer Notwendigkeit
entsprechend der Heilmittel-Richtlinie. Die entsprechenden Griinde sollten
dokumentiert werden.

2. MaRBnahmen zur Zielerreichung

(1) Die Information aller Vertragsarzte uUber die Zielvereinbarung allgemein, die Ist-Situation
sowie zu den Zielfeldern, die die Partner der Vereinbarung unter Beriicksichtigung der
regionalen Versorgungssituation vorrangig zu erreichen suchen, erfolgt durch die KVT.
Hierzu gehoéren auch gemeinsame Empfehlungen auf der Grundlage von § 73 Abs. 8
SGB V uber die wirtschaftliche Verordnungsweise.

(2) Die zeitnahe (mindestens quartalsweise) Information der Arzte — mit Verordnungen in den
Zielbereichen — Uber ihr Verordnungsverhalten mittels Heilmittel-Frihinformationsdaten
erfolgt durch die KVT.

(3) Die Information der Vertragsarzte Uber das Erreichen der Ziele nach Nr. 1 Abs. 1 kann mit
Frahinformationsdaten der Krankenkassen auf Landesebene erfolgen.

(4) Zur Steuerung der Ausgabenentwicklung vereinbaren die Vereinbarungspartner die
Einsetzung einer gemeinsamen Arbeitsgruppe. Diese Arbeitsgruppe analysiert die
Ausgabenentwicklung des Jahres 2025, ermittelt Wirtschaftlichkeitsreserven anhand von
Beispielfallen und erarbeitet Informationen zur Gewahrleistung ausreichender,
zweckmaliger und wirtschaftlicher Heilmittelverordnungen.

(5) Die Krankenkassen werden die Heilmittelerbringer darauf hinweisen, dass die Gruppen-/
Einzeltherapien richtliniengemals umzusetzen sind.

(6) Als zusatzliches Steuerungsinstrument vereinbaren die Vereinbarungspartner die

Einbindung der Zielwerte nach Nr. 1 Abs. 1 in die Richtgréienprifung. Das Nahere hierzu
regelt die Prifvereinbarung.

§4

Inkrafttreten

Diese Vereinbarung tritt zum 01. Januar 2025 in Kraft und gilt bis zum 31. Dezember 2025
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Heilmittel-Vereinbarung fiir das Jahr 2025 nach § 84 Abs. 7 i. V. m. Abs. 1 SGB V zwischen der KVT und den Landesverbanden
der Krankenkassen und den Ersatzkassen vom 02.12.2024

Weimar, Dresden, Erfurt, Kassel, Frankfurt/Main, den 02.12.2024

gez. Dr. med. Annette Rommel
1. Vorsitzende des Vorstandes der
Kassenarztlichen Vereinigung Thiringen

gez. Marius Milde
AOK PLUS

gez. BKK Landesverband Mitte
Landesvertretung Thuringen

gez. IKK classic

gez. Sozialversicherung fur Landwirtschaft, Forsten
und Gartenbau (SVLFG), als
Landwirtschaftliche Krankenkasse

gez. KNAPPSCHAFT
Regionaldirektion Frankfurt/Main

gez. Verband der Ersatzkassen e. V. (vdek)
Der Leiter der vdek-Landesvertretung Thiringen
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Anlage 1 zur Heilmittel-Vereinbarung fir das Jahr 2025 nach § 84 Abs. 7 i. V. m. Abs. 1 SGB V zwischen der KVT und den Landesverbadnden der Krankenkassen und den

Ersatzkassen vom 02.12.2024

Anlage 1

Wirtschaftlichkeitsziele 2025 — Heilmittel nach 8 3 Abs. 1 Nr. 1

Heilmittel/ Ziel-Heilmittel Fachgebiete und Mindestzielwerte* auf Basis von Behandlungseinheiten
Heilmittelgruppen (Angaben in %)
bevorzugt verordnen, wenn
medizinisch und auf Basis von o
Heilmittel-Richtlinie/ = % °
Heilmittel-Katalog méglich o < < o 2 S |~ -
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=g = = c = = Z o) £ Do | EX °
<o £ = < @) o I ) N4 Zao | On D
Ziel Physiotherapie
Verordnungsanteil
Krankengymnastik
(Einzelbehandlung)
e Krankengymnastik (KG) e  Krankengymnastik 494 | 515 | 32,1 | 536 | 743 | 39,7 | 13,0 | 49,6 | 753 | 449 | 555 | 57,9
¢ Manuelle Therapie (MT)
Nur bei den Indikationen WS und
EX, bei denen der Heilmittelkatalog
eine Auswahl zwischen KG bzw. MT
zulasst.
Ziel Logopadie
Logopadie — Therapiezeit
(Einzelbehandlung)
e Logopéadie 30 Minuten e Logopéadie 30 Minuten 270 | 281 | 285 | 178 | 178 | 178 | 239 | 178 | 20,0 | 19,6 | 18,6 | 21,7
e Logopadie 45 Minuten
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Anlage 1 zur Heilmittel-Vereinbarung fir das Jahr 2025 nach § 84 Abs. 7 i. V. m. Abs. 1 SGB V zwischen der KVT und den Landesverbadnden der Krankenkassen und den

Ersatzkassen vom 02.12.2024

Heilmittel/
Heilmittelgruppen

Ziel-Heilmittel

bevorzugt verordnen, wenn

medizinisch und auf Basis von

(Angaben in %)

Fachgebiete und Mindestzielwerte* auf Basis von Behandlungseinheiten

Behandlungen
e alle sensomotorisch-perzeptiven
Behandlungen

Behandlungen

Heilmittel-Richtlinie/ > " T
Heilmittel-Katalog méglich o < < o 2 S - -
€ _ T (N ) o =Y X ) )
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Ziel Ergotherapie
Ergotherapie-Heilmittel-Auswabhl
(Einzelbehandlung)
(Erkrankungen des Nervensystems
EN1-EN3)
e alle motorisch-funktionellen e alle motorisch-funktionellen 36,6 | 416 | 27,6 | 289 | 289 | 276 | 30,7 | 289 | 3,7 | 289 | 289 | 27,6

* Mindestzielwerte ohne Verordnungen bei langfristigem Heilmittelbedarf und Blankoverordnungen
*inklusive Facharzte fiir Lungenheilkunde

Seite 6 von 7




Anlage 2 zur Heilmittel-Vereinbarung fur das Jahr 2025 nach § 84 Abs. 7 i. V. m. Abs. 1 SGB V zwischen der KVT
und den Landesverbanden der Krankenkassen und den Ersatzkassen vom 02.12.2024

Anlage 2
Definition der Zielgruppen gemé&R 8§ 3 Abs. 1

Heilmittel/Heilmittelgruppen

Ziel-Heilmittel

Ziel Physiotherapie (Einzelbehandlung)
Verordnungsanteil Krankengymnastik

e Krankengymnastik (0501, 0521)
e Manuelle Therapie (1201, 1221)

Nur bei Indikationen, bei denen der Heilmittelkatalog eine
Auswahl zwischen Krankengymnastik und Manueller Therapie
zulasst (bei nachfolgenden Diagnosegruppen nach Heilmittel-
katalog der Heilmittel-Richtlinie):

o WS (Wirbelsédulenerkrankungen)
o  EX (Erkrankungen der Extremitaten und des Beckens)

¢ Krankengymnastik (0501, 0521)

Ziel Logopadie (Einzelbehandlung)
Therapiezeit

e Logopadie 30 Minuten
e Logopadie 45 Minuten

Gruppentherapie-Verordnungen bleiben unberiicksichtigt.

e Logopadie 30 Minuten

Ziel Ergotherapie (Einzelbehandlung)

Heilmittel-Auswahl
(Erkrankungen des Nervensystems EN1-EN3)

¢ alle motorisch-funktionellen Behandlungen
¢ alle sensomotorisch-perzeptiven Behandlungen

Gruppentherapie-Verordnungen bleiben unberiicksichtigt.

¢ alle motorisch-funktionellen
Behandlungen

Die oben genannten Abkilrzungen entsprechen den Diagnosegruppen laut Heilmittelkatalog.

Die Zuordnung erfolgt gem&anR bundeseinheitlichem Heilmittel-Positionsnummernverzeichnis.
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