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Beschliisse des Gemeinsamen Bundesausschusses gem. § 91 Abs. 5 SGB V vom
17. Januar 2008 zur Anderung der Hdusliche Krankenpflege-Richtlinien

1. Umsetzung der Vorgaben des GKV-WSG

2. Einfilhrung einer Generalklausel zur sprachlichen Gleichbehandlung

3. Anpassung des Sachverzeichnisses

sehr geehrte Damen und Herren,

der nach § 94 Sozialgesetzbuch Funftes Buch (SGB V) vorgelegte Beschiuss vom 17, Janu-
ar 2008 zur Umsetzung der Vorgaben des GKV-Wettbewerbsstarkungsgesetzes (GKV-
WSG) in den Hausliche Krankenpflege-Richtlinien wird im Hinblick auf die zur Verordnung

. héuslicher Krankenpflage durch Krankenhaussrzte getroffenen Regelungen (Pkt. .10 und

.11} beanstandet.

im Hinblick auf die zum Ausschluss fir die Verordnung héuslicher Krankenpfiege getroffene
Regelung (Pkt. 1. 4, Absatz 1 der neuen Numiner 6) wird die Nichtbeanstandung mit der Auf-
lage verbunden, die Regelung bei nachster Gelegenheit so zu Oberarbeiten, dass Behinder-
teneinrichtungen nicht grundsstzlich von der Verordnung hauslicher Krankenpflege ausge-
schiossen werden. Vom Gemeinsamen Bundesausschuss ist sicherzustellen, dass die Re-
gelung bis zu ihrer Uberarbeitung ohne den grundsétziichen Ausschluss von Behinderienein-
richtungen angewendet wird.

Die anderen Teile dieses Beschlusses sowie die weiteren Beschllisse werden nicht bean-
standet,
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Begrindung:

Beanstandung von Pkt. .10 und .11 des Beschlusses zur Umsetzung der Vorgaben des
GKV-WSG

Nach dem GKV-WSG sind die Voraussetzungen f0r die Verordnung hiuslicher Krankenpfie-
ge im Krankenhaus im Anschluss an einen Krankenhausaufenthalt zy regeln (§ 92 Abs, 7 Nr.,
3 3GBV).

Nach den Regelungen des Beschlusses hat der Krankenhausarzt rechtzeitig den behan-
delnden Vertragsarzt zu informieren, damit dieser die notwendige hdusliche Krankenpflege
verordnen kann. Nur wenn dieser nicht zu erreichen ist, kann der Krankenhausarzt die Ver-
ordnung ausstellen. Die Nichterreichbarkeit ist vom Krankenhausarzt zu dokumentieren,

Die in dem Beschluss aufgesteliten Voraussetzungen berucksichtigen nicht die Vorgaben
des Gesetzgebers. Nach der Begriindung der Regelung zu § 92 Abs. 7 Nr. 3 SGB V sichert
die bisherige Regelung, nach der der Vertragsarzt die Verordnung héuslicher Krankenpfiege
bei Entlassung aus dem Krankenhaus ausstellt, nicht den nahtiosen Ubergang von stationa-
rer zu ambulanter Krankenbehandlung. Fiir die ambulanten Pflegediensts ist die Einbezie-
hung des Vertragsarztes oftmals mit einem enormen Verwaltungsaufwand verbunden. Die
neue Regelung soli den Verwaitungsaufwand vermindern und gleichzeitig helfen, die Versor-
gung des Patienten sicherzustellen,

Diesem Anliegen des Gesetzgebers wird die gefundene Regelung, die nach wie vor die Ver-
ordnung durch den hehandelnden Vertragsarzt vorsieht und die Verardnung durch den Kran-
kenhausarzt nicht als Regel-, sondern als Ausnahmefall darstellt, nicht gerecht. Nach dem
GKV-WSG soll der Krankenhausarzt unabhéngig vom behandelnden Veriragsarzt husliche
Krankenpflege verordnen konnen. Auch die vom Krankenhausarzt geforderte Dokumentati-
on, dass der behandelnde Verlragsarzt nicht erreichbar war, bedeutet neue, vom Gesetzge-
bier nicht gewollte Burokratie. '

Da die beanstandsten Regefungen inhaltlich klar van den Gbrigen Regelungen abtrennbar
sind und das Wirksamwerden der Ubrigen Regelungen nicht verzégert werden soll, werden
nur die Punkte |.10 und 1.11 des Beschlusses zur Umsetzung der Vorgaben des GKV-WSG
beanstandet, Die anderen Telle disses Beschlusses und die welteren Beschlisse werden
nicht beanstandet und kdnnen in Kraft treten. Es wird davon ausgegangen, dass zeitnah
neue Regelungen beschlossen werden, die die beanstandeten Einschrankungen nicht ent-
halten,
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Nichtbeanstandung mit Auflage zu Pkt 1. 4, Absatz 1 der neuen Nummer 6 des Beschlusses
zur Umsetzung der Vorgaben des GKV-WSG

Nach der gesetzlichen Begrlindung der durch das GKV-WSG erfolgten Anderungen des § 37
8GB V soll ain "gesigneter OR" fiir die Leistung hauslicher Krankenpflege dann nicht gege-
ben sein, wenn sich Versicherte in einer Einrichtung befinden, in der sie nagh den gesetzfi-
chen Bestimmungen Anspruch auf die Erbringung medizinischer Behandlungspflege durch
die Einrichtung haben.

In der im Beschluss hierzy unter Pk, | 4, Absatz 1 erfolgten beispielhaften Aufzéhlung von i;—
Einrichtungen werden auch "grundsatzlich Behinderteneinrichtungen" genannt. Insofern ist
aber nicht ersichilich, dass grundsatzlich in allen ambulanten und stationgren Behinderten-
einrichtunget nach gesetziichen Bestimmungen ein Anspruch auf Erbringung von Behand-
lungspflege durch die Einrichtungen besteht,

Zwar wird in den Tragenden Grinden unter Pkt 3 (Wordigung der Stellungnahmen) darauf
hingewiesen, dass mit der Einfigung des Wortes "grundsétzlich” klargestelit wird, dass eine
Einzelfallprifung erforderlich ist, ob und inwleweit in soichen Einrichtungen ein gesetziicher
Anspruch auf Leistungen der Behandlungspflege auerhalb der hiuslichen Krankenpflege
nach § 37 8GB V besieht, Die im Beschiugs getroffene Bewertung, dass grundsétzlich, also
in der Regel oder der groen Mehrheit der Félle, 2in Anspruch auf hiusliche Krankenpflege
beim Aufenthalt in nicht ndher definierten Behinderteneinrichtungen nicht besteht, wird hier-
duirch jedoch nicht eingeschrankt. Eine rechtliche Begriindung hierfur ist nicht ersichtlich.

Die beschiossene Formulierung kénnte dazu fuhren, dass h&usliche Krankenpflege fir Ver-
sicherte in Behinderteneinrichtungen regeimaRig abgelehnt wirrde, ohne dass tatsédchlich im
Einzelfall gepruft wirde, ob anderweitige gesetzliche Anspriiche auf die Erbringung von Be-
handlungspflege bestehen wirden, Dia Erbringung von Leistungen der hduslichen Kranken-
pflege, z. B. in Einrichtungen der Lebenshilfe, wiirds pauschai verhindert werden.

Der Beschluss wird insoweit nicht beanstandet, damit er sofort in Kraft treten kann. Die
Nichtbeanstandung wird aber mit der Auflage verbunden, die Regelung bel nachster Gels-
genheit so zu Gberarbeiten, dass Behinderteneinrichtungen nicht grundsétziich von der Ver-
ordnung hauslicher Krankenpfiege ausgeschlossen werden. Dies kinnte z. B. durch eine
Streichung der in PKL. 1. 4, Absatz 1 in der geklammerten Aufzéhlung enthaltenen Warter
"oder grundsitzlich auch in Behinderteneinrichtungen® geschehen,
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sedsens  Vom Gemeinsamen Bundesausschuss ist sicherzustellen, dass die Regelung bis zu ifrer
Uberarbeitung ohne den grundsatzlichen Ausschluss von Behinderteneinrichtungen ange-
wendet wird. Fur die Ubergangszeit jst klarzusteilen, dass die Verordnung hauslicher Kran-
kenpflege in Behinderteneinrichtungen nicht grundsétzlich ausgeschlossen ist, sondern im
Einzeffall zu prifen ist, ob rach gesetzlichen Bestimmungen ein Anspruch auf die Erbringung
von Behandiungspflege durch die Einricchtung besteht.

Mit freundlichen GriiRen
In Vertretung

Ddamn.

Dr. Orlowski

Re::htsbehelfsbelehrung

Gegen diesen Bescheid kann binnen eines Monats nach Zugang schriftiich oder zur Nieder-
schrift des Urkundsbeamten beim Sozialgericht Koin, Postfach 1031 52, 50471 Kéln Klage
erhoben werden,




