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,»Eine Erfolgsstory in der ambulanten Versorgung*:

10 Jahre Pidiatrie-Modul der
AOK Baden-Wiirttemberg

Es war bundesweit ein einmaliger Schritt, als das Pddiatrie-Modul 2014 im ,,Léindle” an den Start ging.
Johannes Bauernfeind, Vorstandsvorsitzender der AOK in Baden-Wiirttemberg, beschreibt es als bisher
»bundesweit einzigen pddiatrischen hausarztzentrierten Vertrag auf Vollversorgungsbasis®. Auch die
kontinuierlich ansteigenden Teilnehmerzahlen belegen die Beliebtheit des Modells: Ende 2023 nahmen
663 Kinder- und Jugenddrzte daran teil, sie behandelten im vergangenen Jahr etwa 241.000 junge AOK-
Versicherte — was einer Steigerung von 34.000 gegeniiber 2022 entspricht.

um 10-jahrigen Bestehen hat der
Z Fachjournalist Michael Patzer drei

BVK]J-Leistungstrager um ihre
Meinung gebeten und zu ihren Erfahrun-
gen befragt: Dr. Roland Fressle, Landes-
verbandsvorsitzender BaWii, den 1. stell-
vertretenden Landesverbandsvorsitzen-
den Dr. Ralph-Alexander Gaukler sowie
Dr. Folkert Fehr, Ausschusssprecher fiir
die Aus- und Weiterbildung.

1. Padiatrie-Modul vs.
Regelversorgung — wo sehen Sie
wichtige Unterschiede?

Dr. Fressle: Der Vollversorgungsver-
trag steht fiir eine qualitativ hochwerti-
ge Versorgung mit innovativen Leistun-
gen und deutlich weniger Biirokratie.
Das pauschalisierte Vergiitungssystem
in Verbindung mit Einzelleistungen ist

Dr. Folkert Fehr

Dr. Roland Fressle
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sehr ubersichtlich und einfach und gibt
Planungssicherheit durch eine héhere
Vergiitung mit festen Preisen ohne Men-
genbegrenzung. Der Fallwert lag 2023 im
Durchschnitt bei ca. 100 Euro deutlich
tiber dem der Regelversorgung.

Dr. Fehr: Die umfassende Verbesse-
rung der Versorgung, die besseren Ar-
beitsbedingungen sowie das verbindliche
Einschreibesystem waren ein Paradig-
menwechsel, der nicht in die Regelver-
sorgung Ulbertragbar ist. Méglich war
das durch die enge Zusammenarbeit mit
unseren Vertragspartnern. Statt zentraler
Vorgaben haben wir den Vertrag gemein-
sam auf die regionalen Bediirfnisse zuge-
schnitten.

Dr. Gaukler: Jedes Jahr steigen die
Teilnehmerzahlen. Ende 2023 waren
tber 241.000 Kinder und Jugendli-
che eingeschrieben. Und die Arzte-
zahl liegt stabil bei rund 400 zuziiglich
tiber 260 Angestellte, Praxispartner und
Sicherstellungsassistent*innen. Ein wich-
tiger Unterschied zur Regelversorgung
sind auch die obligatorischen Qualitits-
zirkel, um die Versorgung gezielt und
strukturiert zu verbessern.

Tympanometrie in der Praxis von
Dr. Ralph-Alexander Gaukler
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2. Welche Leistungen kommen
bei Ihren Patient*innen
besonders gut an?

Dr. Fehr: Wir haben mehr Zeit, um
speziell unsere jungen Patient*innen
grindlich zu untersuchen und auf die
Fragen der Eltern ausfiihrlich einzuge-
hen. Zu den Besonderheiten gehort nach
wie vor die Erweiterung der gesetzlichen
Vorsorgeuntersuchungen U10, U1l und
J2 gemifl dem Paed.Plus-Vorsorgeheft,
die 2023 Uber 18.000 Mal durchgefiihrt
wurden. Sehr geschatzt wird auch die von
der AOK in ihrer Satzung aufgenommene
Kostentibernahme fiir OTC-Arzneimittel
bei 12- bis 18-Jahrigen, wie etwa Antial-
lergika. Das ist vor allem fiir Eltern und
Familien mit geringerem Einkommen
wichtig, deren Kinder ohne diese Unter-
stiitzung sonst eventuell nicht ausrei-
chend versorgt wiirden.

Dr. Gaukler: Ein Highlight sind die ex-
klusiven Mehrleistungen im zweiten und
dritten Lebensjahr. Dazu zihlen das Ambly-
opie-Screening und die Tympanometrie.

Ein Schwerpunkt liegt auch in der Be-
handlung chronisch kranker Kinder und
Jugendlicher. Um auf deren Bediirfnisse
deutlich intensiver eingehen zu kénnen,
gibt es die kontaktabhingige Pauschale
P3, die pro Quartal mit 25 Euro vergiitet
ist. Ein weiteres wichtiges Thema sind die
zunehmenden Allergiebeschwerden. Die
besser bezahlten Hyposensibilisierungen
wurden 2023 iiber 14.000 Mal durchge-
fuhrt. Das Impfen ist vertraglich einfach
und STIKO-konform geregelt. Wichtig ist
die 2020 erginzte Leistungsposition ,,Be-
sondere Impfberatung® flir Gespréchs-
partner, die dem Impfen eher kritisch
oder ablehnend gegeniiberstehen.

Dr. Fressle: Das sozialpidiatrische
Spektrum ist sehr gut abgebildet, was
speziell fiir Patienten aus sozialen Brenn-
punkten enorm wichtig ist. Der Vertrag
erlaubt ausflihrliche Gespriche mit Kin-
dern und Jugendlichen sowie deren El-
tern und auch den direkten Kontakt mit
Kindertagesstitten, Heilmittelerbringern
oder Wohngruppen. In der tiglichen Pra-
xis ist der Soziale Dienst der AOK eine
wichtige Unterstiitzung. Bei Stérungen
wie Angstzustinden kénnen wir seit 2019
auch Kollegen einbeziehen, die am Modul
Kinder- und Jugendpsychiatrie des AOK-
Facharztprogramms teilnehmen. Vortei-
le sind etwa schnellere Terminvergaben,
Zeit fur die notwendige multi-dimensi-
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onale Diagnostik und Therapie sowie die
verstarkte Einbeziehung sozialpsychiatri-
scher Fachkrifte. Leider ist die Teilneh-
merzahl noch nicht sehr hoch.

3. Was hat sich in den letzten
Jahren im Vertrag noch getan?

Dr. Gaukler: Viele Pandemie-Sonder-
regelungen zu den Selektivvertragen ha-
ben sich bewihrt. In puncto Fernbehand-
lung per Telefon oder Video wurden des-
halb dauerhafte Regelungen vereinbart.
Die Fernbehandlung erhilt so einen ho-
heren Stellenwert und hilft, vermeidbare
Praxisbesuche zu reduzieren. Wichtig ist,
dass die Tatigkeiten des Praxisteams be-
riicksichtigt und delegierbare Aufgaben
flexibel zu erbringen sind. Die Regelun-
gen sind ein fiir die Versorgung zukunfts-
weisender Weg und heben sich deutlich
von der Regelversorgung ab.

Dr. Fressle: Wichtig war die Einfiih-
rung der Sozialpidiatrie- und Praven-
tions-Assistentinnen  (SOPASS®).  Sie
kénnen die Arzte unter anderem bei Be-
ratungs- und Priventionsleistungen wir-
kungsvoll entlasten, gleichzeitig wird das
Berufsbild der MFA deutlich aufgewertet.
Derzeit sind 31 SOPASS® im Einsatz.
Seit 2023 wird deren Einsatz mit einem
erhéhten Zuschlag von zehn Euro pro
Quartal honoriert. Das ist ein zusitzlicher
Anreiz, um in diese wichtige Fortbildung
zu investieren. Seit 2022 kénnen auch
Arztinnen oder Arzte in Weiterbildung an
dem Programm Verbundweiterbildung
Plus der Uni Heidelberg teilnehmen. Bis-
lang waren es 31. Um die Sicherstellung
der ambulanten kinder- und jugendarzt-
lichen Versorgung zu férdern, wird deren
Beschaftigung zusatzlich honoriert.

Das HZV-Pidiatrie-Modul
in Zahlen 2023

« Anzahl der teilnehmenden Kinder-
und Jugendirzte: stabil bei 400

« Angestellte, nicht eingeschriebene
Praxispartner und Sicherstellungs-
assistenten: 263

« Eingeschriebene Kinder und Ju-
gendliche: 241.000 (6,5 Prozent
mehr als 2022)

« Vergiitungssumme 2023: 49,88 Mio
Euro (6,4 Prozent mehr als 2022)

« Durchschnittsfallwert im Vergleich
zur RV: 100 versus 76 Euro

bvEk;.



Dr. Fehr: Kinder sind von Umweltein-
flissen und damit auch von Klimaveran-
derungen stirker betroffen und bediirfen
eines besonderen Schutzes. Seit Anfang
2024 wurde daher eine strukturierte kli-
maresiliente Beratung und Versorgung
als neue Leistung in den Vertrag aufge-
nommen. Voraussetzung ist der Nach-
weis einer Schulung mit Schwerpunkt
Klima und Gesundheit durch eine Arztin
oder Arzt und eines Teammitglieds. Letz-
teres muss mit einem Stundenumfang
von mindestens 19 Stunden pro Woche
angestellt sein. Organisation und Aufga-
benaufteilung bleiben den Praxen iiber-
lassen. 8 Euro wird auf die jeweilige Ab-
rechnungsziffer der Untersuchungen U6
bis J2 aufgeschlagen.

4. Wie sieht Ihr Fazit nach
10 Jahren aus? Gibt es noch
Verbesserungsbedarf?

Dr. Fressle: Ich bin sehr zufrieden mit
der Entwicklung des Vertrags, von dem
Patientinnen und Patienten, die Praxen
und die Krankenkasse profitieren. Wir
setzen mit den Vertragspartnern weiter
auf die wichtige ambulante Versorgungs-
sdule Pddiatrie-Modul. Ich bin tiberzeugt,
dass wir auch zukiinftig fiir den wachsen-
den Versorgungsbedarf neue Lésungen
finden, auch wenn die finanzielle Luft im
Gesundheitswesen sehr viel diinner ge-
worden ist und in 10 Jahren bekanntlich
rund die Hilfte der heute Titigen im Ru-
hestand sein wird.

Dr. Fehr: Mit dem Padiatrie-Modul im
HZV-Vertrag haben wir flr hausirztlich
ausgerichtete Kinder- und Jugendirzte
eine echte Erfolgsstory geschrieben und
das Profil der padiatrischen Versorgung
geschirft. Der héhere Aufwand wird
angemessen honoriert und die Finan-
zierung einer Kinder- und Jugendarzt-
praxis gesichert. So wurde beispielswei-
se fur die Behandlung von Kindern im
ersten Lebensjahr zum Jahresbeginn die
kontaktabhingige Pauschale von 50 auf
75 Euro erhéht. Und Praxen mit einem
hohen Anteil an HZV-Patienten steigern
ihren Wert und sind attraktiver fiir den
Arztenachwuchs.

Dr. Gaukler: Der gesamte Vertrag hat
sich bislang sehr gut bewihrt. Wirsind froh,
dass wir ihn haben. Optimierbar ist noch
der Gebrauch der Einzelleistung Transiti-
on, denn sie ermdglicht einen nahtlosen
Ubergang von chronisch kranken jungen
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SOPASS® beim Individualtest BUEGA-II in der Praxis von Dr. Fehr

Erwachsenen von der pidiatrischen in die
allgemeinirztliche Versorgung. Die seit
10 Jahren kontinuierlich steigenden Teil-
nehmerzahlen sowie die Zufriedenheit der
Kolleginnen und Kollegen unterstreichen,
dass das Pidiatrie-Modul lingst eine bes-
sere und unverzichtbare Alternative zur
Regelversorgung ist.

Zustimmung von allen Seiten

Nicht nur auf Seiten des BVK] findet
das Pidiatrie-Modul eine hohe Zustim-
mung, auch die Vertragspartner zeigen
sich auferordentlich zufrieden. Johannes
Bauernfeind, Vorstandsvorsitzender der
AOK Baden-Wiirttemberg, &dufert sich
dazu: ,Ein leistungsfihiges und wirt-
schaftliches Gesundheitssystem benétigt
mehr denn je eine starke hausdrztliche
oder primararztliche Steuerung. Das Pa-
diatrie-Modul ist bundesweit bisher der
einzige pédiatrische hausarztzentrierte
Vertrag auf Vollversorgungbasis. Es um-
fasst einen erweiterten Leistungskatalog,
der vor allem die Behandlungsqualitit in
den Fokus riickt. Die seit dem Start konti-
nuierlich positive Teilnehmerentwicklung
bestatigt uns und die arztlichen Partner.
Gemeinsam haben wir eine flichende-
ckend bessere Versorgung flr junge Pati-
entinnen und Patienten etabliert.”

Fir den Hausidrztinnen- und Haus-
drzteverband Baden-Wirttemberg fan-
den die beiden Vorsitzenden, Prof. Dr.
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Nicola Buhlinger-Gépfarth und Dr.
Susanne Bublitz, lobende Worte: ,Ein
wichtiger Beitrag ist auch die Einzelleis-
tung ,Transition’, weil sie bei chronisch
Kranken einen nahtlosen Ubergang von
der péadiatrischen in die allgemeinarzt-
liche Versorgung sicherstellt. Und wie
im HZV-Vertrag wurden auch in puncto
Fernbehandlung per Telefon oder Video
dauerhafte Vergiitungsregelungen ver-
einbart. Wichtig ist, dass die Tatigkeiten
der Praxisteams beriicksichtigt und dele-
gierbare Aufgaben flexibel zu erbringen
sind. Das ist ein zukunftsweisender Weg,
der sich deutlich von der Regelversor-
gung abhebt.”

Dr. Norbert Smetak, Vorstandsvorsit-
zender von MEDI Baden-Wiirttemberg
und MEDI GENO Deutschland, schliefét
sich der Zustimmung an und betont: ,Der
Vertrag ist — wie alle unsere Selektivver-
trage — sowohl im Hinblick auf die ambu-
lante drztliche Versorgung als auch unter
betriebswirtschaftlichen Aspekten fiir die
teilnehmenden Arzte und Psychothera-
peuten sehr interessant. Gut an kommt
auch die von der AOK in ihrer Satzung
aufgenommene Kosteniibernahme fiir
OTC-Arzneimittel bei 12- bis 18-J4hrigen,
wie etwa Antiallergika. Das ist vor allem
bei Eltern und Familien mit geringerem
Einkommen wichtig.”

Zusammenstellung und Red.: cb
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