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DMP KHK: Neue Regelungen ab 1. Oktober

Zum 1. Oktober 2026 wird der DMP-Vertrag Koronare Herzkrankheit (KHK) umfassend aktualisiert. Anlass
ist die Weiterentwicklung der DMP-Anforderungen-Richtlinie durch den Gemeinsamen Bundesausschuss
(G-BA). Gleichzeitig haben die KVSH und die beteiligten Krankenkassen die regionalen Vertrags- und Ver-
gutungsregelungen tberpriift und in mehreren Punkten weiterentwickelt.

Was andert sich medizinisch?

o Eingangsdiagnostik: Die Mdglichkeiten zur Sicherung der Diagnose einer chronischen KHK wurden
erweitert. Eine fiir die Einschreibung hinreichend gesicherte Diagnose kann kiinftig auch durch den di-
rekten nichtinvasiven Nachweis mittels Computertomographie-Koronarangiographie (CCTA) erfolgen.
Daneben bleiben die bisherigen diagnostischen Moglichkeiten bestehen.

e Empfehlungen zur korperlichen Aktivitat: Die Empfehlungen zur kérperlichen Aktivitat wurden weiter-
entwickelt. Insbesondere nach Erstdiagnose und wenn eine selbststandige sportliche Betatigung noch
nicht oder nicht mehr méglich ist, wird die Teilnahme an einer Herzsportgruppe empfohlen. Bei hohem
kardiovaskularem Risiko werden die Empfehlungen flr medizinisch begleitete Rehabilitationssportange-
bote differenziert.

o Diabetes mellitus als Begleiterkrankung: Bei einem zusatzlich vorliegenden Diabetes mellitus Typ 2
und unzureichender Stoffwechselkontrolle soll eine Kombinationstherapie aus Metformin plus einem
GLP-1-Rezeptoragonisten oder einem SGLT2-Inhibitor angeboten werden. Als bevorzugte Wirkstoffe
werden Liraglutid, Empagliflozin oder Dapagliflozin genannt.

e Lipidsenkung: Patientinnen und Patienten mit chronischer KHK sollen grundsatzlich dauerhaft mit ei-
nem Statin behandelt werden. Dabei kann zwischen einer festen Statindosis und einer Zielwertstrategie
gewahlt werden. Werden die LDL-Zielwerte trotz maximal vertraglicher Statindosis nicht erreicht, kann
zusétzlich Ezetimib eingesetzt werden.

o Koronarangiographie: Eine elektive Koronarangiografie soll insbesondere erwogen werden, wenn die
Beschwerden trotz optimaler medikamentéser Therapie (OMT) nicht ausreichend kontrolliert sind oder
die Frage einer prognoseverbessernden Bypass-Operation besteht. Vor der Untersuchung sollen Patien-
tinnen und Patienten Uber die Méglichkeit sowie Vor- und Nachteile einer ad-hoc PCl aufgeklart werden



Was andert sich im DMP-Vertrag in Schleswig-Holstein?

« Einheitliche Betreuungspauschale fiir koordinierende Arzte: Die beiden bisherigen Betreuungspau-
schalen fiir koordinierende Arzte (Abrechnungsziffer 99786E und 99786F) werden zu einer einheitlichen
Pauschale zusammengefilhrt. Hintergrund ist, dass sich die bisherige Differenzierung in der Praxis als
schwierig und mit Abgrenzungsproblemen verbunden erwiesen hat. Die einheitliche Betreuungspau-
schale betragt kiinftig 4,10 Euro je Quartal (Abrechnungsziffer 99786E ).

o Kardiologische Mitbehandlung wird aufgewertet: Auch die Vergltung der fachkardiologischen Mitbe-
handlung wird neu ausgestaltet (Abrechnungsziffer 99786G). Statt bislang zweimal 5,00 Euro kann die
Mitbehandlung kinftig einmal im Krankheitsfall mit 22,00 Euro abgerechnet werden. Mit der hoheren
Vergutung soll die Mitbehandlung attraktiver gestaltet und die Beteiligung der Kardiologen am DMP KHK
gestarkt werden.

e Anpassungen bei den Schulungen
Die Vergutung flr Patientenschulungen erhoht sich von bislang 12,78 Euro auf 14,00 Euro je Unter-
richtseinheit von 45 Minuten. Die SPOG-Schulung (Schulungs- und Behandlungsprogramm fiir Patientin-
nen und Patienten mit oraler Gerinnungshemmung - Abrechnungsziffer 99786L) wird aus dem DMP KHK
gestrichen. Hintergrund ist, dass die Schulung bereits seit mehreren Jahren nicht mehr im Rahmen des
DMP KHK abgerechnet wurde und damit in der Versorgungspraxis keine relevante Bedeutung mehr hat.

e Schulungen auch im Videoformat
Das Behandlungs- und Schulungsprogramm fir Patienten mit Hypertonie sowie die Kardio-Fit-Schulung
kénnen kiinftig auch im Videoformat durchgefiihrt werden. Damit steht neben der Prasenzschulung eine
weitere Mdglichkeit zur Verfligung, Patientinnen und Patienten im Rahmen des DMP zu schulen.

Fur die Abrechnung der DMP-Leistungen sind die vollstandigen Leistungslegenden sowie die jeweiligen Ab-
rechnungsvoraussetzungen, -haufigkeiten und -ausschliisse gemal Anlage 7 des DMP-Vertrags KHK maf3-
gebend.

Nahere Informationen und eine Ubersicht der ab dem 1. Oktober 2026 geltenden neuen und angepassten
Leistungen finden Sie unter https://www.kvsh.de/praxis/vertraege/dmp/dmp-khk.

PraxisNachrichten der KBV: Wochentliche News fiir Ihren Praxisalltag

Honorar, Abrechnung und Digitalisierung, Aktuelles aus der Gesundheitspolitik, geplante Gesetze flr die am-
bulante Versorgung: Mit den PraxisNachrichten informiert die Kassenérztliche Bundesvereinigung jeden Don-
nerstag Uber alles, was fiir lhre Praxis wichtig ist. Bleiben auch Sie auf dem Laufenden und abonnieren Sie
kostenlos die PraxisNachrichten der KBV.
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