Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 1 Satz 1 SGB V in seiner 840. Sitzung (schriftliche Beschlussfassung)

Geschéaftsfihrung des Bewertungsausschusses

BESCHLUSS

des Bewertungsausschusses nach § 87 Abs. 1 Satz1 SGB V in
seiner 840. Sitzung (schriftliche Beschlussfassung)

Teil A

zur Anderung des Einheitlichen BewertungsmaRstabes (EBM)

mit Wirkung zum 1. Juli 2026

1. Anderung der zweiten Anmerkung zur Gebiihrenordnungsposition 01472
im Abschnitt 1.4 EBM

Die Gebliihrenordnungsposition 01472 ist im
Behandlungsfall nicht neben der den
Gebliihrenordnungspositionen 01483, 30781
und 30782 berechnungsféhig.

2. Aufnahme einer Leistung nach der Gebiihrenordnungsposition 01483 in
den Abschnitt 1.4 EBM

01483 Zusatzpauschale fir die Verlaufskontrolle und
die Auswertung der digitalen
Gesundheitsanwendung (DiGA) Axia gemaf
dem Verzeichnis far digitale
Gesundheitsanwendungen gemall § 139e
SGBV

Fakultativer Leistungsinhalt
- Anpassung der weiteren Therapie,

einmal im Behandlungsfall 64 Punkte
Die Gebliihrenordnungsposition 01483 ist im

Krankheitsfall héchstens zweimal

berechnungsféhig.

Die Gebliihrenordnungsposition 01483 st
ausschlieBlich  bei Versicherten ab der
Vollendung des 18. Lebensjahres
berechnungsféhig.
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Die Gebiihrenordnungsposition 01483 ist im
Behandlungsfall nicht neben den
Gebliihrenordnungspositionen 01472, 30781
und 30782 berechnungsféhig.

3. Anderung der Nr. 11 der Priambel 13.1 EBM

11.  Auferden in diesem Kapitel genannten Gebuhrenordnungspositionen ist die
Gebulhrenordnungsposition 01471 von Fachéarzten fir Innere Medizin ohne
Schwerpunkt, Facharzten fir Innere Medizin mit dem Schwerpunkt
Kardiologie und Facharzten fir Innere Medizin mit dem Schwerpunkt
Pneumologie und Lungenarzten berechnungsfahig. Die
Geblhrenordnungsposition 01472 ist von Facharzten fiir Innere Medizin
ohne Schwerpunkt berechnungsfahig. Die Gebuhrenordnungspositionen
01473 und 01475 sind von Facharzten fiir Innere Medizin ohne Schwerpunkt,
Facharzten fur Innere Medizin mit dem Schwerpunkt Angiologie, Facharzten
fir Innere Medizin mit dem Schwerpunkt Endokrinologie, Facharzten flr
Innere Medizin mit dem Schwerpunkt Gastroenterologie und Facharzten fir
Innere Medizin mit dem Schwerpunkt Kardiologie berechnungsfahig. Die
Geblhrenordnungspositionen 01478 und 01482 sind von Facharzten fur
Innere Medizin ohne Schwerpunkt und Facharzten fir Innere Medizin mit
dem Schwerpunkt Nephrologie und/oder Vertragsarzten, die Uber eine
Genehmigung zur Durchfiihrung von Blutreinigungsverfahren gemai § 135
Abs. 2 SGB \Y verfugen, berechnungsfahig. Die
Gebiihrenordnungsposition 01483 ist von Facharzten fir Innere
Medizin ohne Schwerpunkt und Fachérzten fiir Innere Medizin mit
Schwerpunkt Rheumatologie berechnungsfahig.

4. Aufnahme der Gebiihrenordnungsposition 01483 in die erste Anmerkung
zur Gebiihrenordnungsposition 13694 im Abschnitt 13.3.8 EBM

5. Anderung der neunten Bestimmung zum Abschnitt 30.7 EBM

9. Die Gebuhrenordnungspositionen 30780 und-30781 bis 30782 kdnnen
ausschlieBlich von Vertragsarzten, die Uber eine Genehmigung der
zustandigen Kassenarztlichen Vereinigung geman
Qualitatssicherungsvereinbarung zur schmerztherapeutischen Versorgung
chronisch schmerzkranker Patienten (Qualitatssicherungsvereinbarung
Schmerztherapie) gemaf § 135 Abs. 2 SGB V verflgen, berechnet werden.

6. Anderung der dritten Anmerkung zur Gebiihrenordnungsposition 30781
im Abschnitt 30.7.1 EBM

Die Gebliihrenordnungsposition 30781 ist im
Behandlungsfall nicht neben den
Gebliihrenordnungspositionen 01472, 01483,
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03043, und——03100 und

berechnungsféhig.

30782

7. Aufnahme einer Leistung nach der Gebiihrenordnungsposition 30782 in

9.

den Abschnitt 30.7.1 EBM

30782 Zusatzpauschale fir die Verlaufskontrolle und

die Auswertung der

digitalen

Gesundheitsanwendung (DiGA) Axia gemafl

dem Verzeichnis flr

digitale

Gesundheitsanwendungen gemall § 139e

SGBV

Fakultativer Leistungsinhalt

- Anpassung der weiteren Therapie,

einmal im Behandlungsfall

Die Gebiihrenordnungsposition 30782 ist im

Krankheitsfall hochstens
berechnungsféhig.

zweimal

Die Gebliihrenordnungsposition 30782 st

ausschlie8lich bei Versicherten ab der

Vollendung des 18. Lebensjahres

berechnungsféhig.

Die Gebiihrenordnungsposition 30782 ist im

Folgequartal der Berechnung

der

Gebliihrenordnungsposition 03100 und im

Folgequartal der Berechnung
Gebliihrenordnungsposition 03043 von der

Vertragsarzipraxis, die

der

die

Geblihrenordnungsposition 03100 berechnet

hat, fir  denselben  Patienten

berechnungsféhig.

nicht

Die Gebiihrenordnungsposition 30782 ist im

Behandlungsfall nicht neben

den

Geblihrenordnungspositionen 01472, 01483,
03043, 03100 und 30781 berechnungsféhig.

8. Aufnahme der Gebiihrenordnungsposition 01483 in die Praambeln 3.1

Nr. 3, 4.1 Nr. 5, 18.1 Nr. 2 und 27.1 Nr. 4 EBM

64 Punkte

Aufnahme der Gebiihrenordnungsposition 30782 in die Praambeln 3.1
Nr.5,41Nr.7,51Nr.4,6.1 Nr.3,7.1Nr.5,8.1Nr.5,9.1 Nr. 3, 10.1 Nr. 4,
13.1 Nr. 7,14.1 Nr. 3, 15.1 Nr. 3, 16.1 Nr. 4, 17.1 Nr. 3, 18.1 Nr. 3, 20.1. Nr. 3,
211 Nr. 4,221 Nr. 3,23.1 Nr. 4,26.1 Nr. 3,27.1Nr. 5
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10. Aufnahme der Gebiihrenordnungspositionen 01483 und 30782 in den
Anhang 3 zum EBM

GOP Kurzlegende Kalkulationszeit in PrL!fzelt Elgn_L_lng _der
- in Priifzeit
Minuten .
Minuten
Verlaufskontrolle und Auswertung . .
01483 der DIGA Axia KA A Keine Eignung
Verlaufskontrolle und Auswertung . .
30782 der DIGA Axia KA A Keine Eignung
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Teil B

zu Empfehlungen gemaR § 87a Abs. 5 Satz1 Nr. 3 SGB V bzw.
§ 87a Abs.5Satz7 SGB Vi.V. m. § 87a Abs. 4 Satz1 Nr. 3
SGB V im Zusammenhang mit der Aufnahme der Leistungen
nach den Gebiuhrenordnungspositionen 01483 und 30782 in
den Einheitlichen BewertungsmaRstab (EBM)

mit Wirkung zum 1. Juli 2026

Der Bewertungsausschuss gibt im Zusammenhang mit der Aufnahme der Leistungen
nach den Geblhrenordnungspositionen 01483 und 30782 in den Einheitlichen
Bewertungsmalstab (EBM) zum 1. Juli 2026 folgende Empfehlung gemaf § 87a Abs. 5
Satz 1 Nr. 3 SGB V bzw. § 87a Abs. 5 Satz7 SGB Vi. V. m. § 87a Abs. 4 Satz 1 Nr. 3
SGBV ab:

1. Die Vergutung der Leistungen nach den Gebuhrenordnungspositionen 01483 und
30782 erfolgt auRerhalb der morbiditatsbedingten Gesamtvergutungen.

2. Die Vergutung der Leistungen nach den Gebuhrenordnungspositionen 01483 und
30872 aulerhalb der morbiditatsbedingten Gesamtvergitung wird grundsatzlich auf
zwei Jahre befristet. Die Leistungen werden am Ende dieser Frist in die
morbiditatsbedingte Gesamtverguitung Gberfuhrt, wenn die Mengenentwicklung eine
weitere extrabudgetare Vergutung nicht erfordert. Soweit dazu kein Einvernehmen
besteht, ist eine Entscheidung des Erweiterten Bewertungsausschusses
herbeizufihren. Bei der Uberfihrung der Leistungen nach den
Gebuhrenordnungspositionen 01483 und 30782 in die morbiditatsbedingte
Gesamtvergutung ist das vom Bewertungsausschuss in seiner 383. Sitzung am
21. September 2016, zuletzt geandert durch den Beschluss des
Bewertungsausschusses in seiner 827. Sitzung (schriftliche Beschlussfassung),
bzw. entsprechender Folgebeschlisse, unter Nr. 2.2.1.2 beschlossene Verfahren zur
Berucksichtigung einer geadnderten Abgrenzung der morbiditatsbedingten
Gesamtvergutung anzuwenden.
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Entscheidungserhebliche Griinde

zum Beschluss des Bewertungsausschusses nach § 87 Abs. 1
Satz 1 SGB V in seiner 840. Sitzung (schriftliche
Beschlussfassung)

Teil A

zur Anderung des Einheitlichen BewertungsmaBstabes (EBM)
mit Wirkung zum 1. Juli 2026

1. Rechtsgrundlage

Die Kassenarztliche Bundesvereinigung und der GKV-Spitzenverband vereinbaren
gemall § 87 Abs. 1 Satz 1 SGB V im Bewertungsausschuss den Einheitlichen
Bewertungsmalfistab (EBM).

2. Regelungshintergrund und -inhalt

Gemal § 87 Abs. 5¢c SGB V ist der EBM innerhalb von drei Monaten nach dauerhafter
Aufnahme einer digitalen Gesundheitsanwendung (DiGA) in das Verzeichnis nach
§ 139e Abs. 3 SGB V anzupassen, soweit arztliche Leistungen fur die Versorgung mit
DiGA erforderlich sind.

Die DiGA ,Axia“ wurde am 4. Februar 2026 in das Verzeichnis nach § 139e Abs. 1 SGB V
aufgenommen. Das Bundesinstitut fir Arzneimittel und Medizinprodukte hat gemafn
§ 139e Abs. 3 Satz 2 SGB V die erforderlichen arztlichen Leistungen im Zusammenhang
mit der Versorgung dieser DiGA bestimmt.

Mit dem vorliegenden Beschluss Teil A werden flr die im Zusammenhang mit der DiGA
LAxia“ notwendige Verlaufskontrolle und Auswertung die Gebuhrenordnungspositionen
01483 in den Abschnitt 1.4 und 30782 in den Abschnitt 30.7 des EBM aufgenommen.
Als fakultativer Leistungsinhalt ist die mogliche Anpassung der weiteren Therapie
enthalten.

Die Auswahl der abrechnungsberechtigten Fachgruppen erfolgte mit Blick auf die bei der
Behandlung des Krankheitsbildes axiale Spondyloarthritis (axSpA) eingebundenen
Fachdisziplinen.
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Die DIGA ,Axia“ ist nur fur Patienten ab vollendetem 18. Lebensjahr verordnungsfahig.
Da Facharzte fur Kinder- und Jugendmedizin auch Heranwachsende gemaf Nr. 4.3.5
der Allgemeinen Bestimmungen zum EBM behandeln, kann die Verlaufskontrolle im
Zusammenhang mit der DIGA ,Axia“ entsprechend auch von dieser Fachgruppe
berechnet werden.

Ein Anspruch auf Kostenerstattung gemaf § 87 Abs. 5¢c Satz 4 SGB V fur erforderliche
arztliche Leistungen im Zusammenhang mit der digitalen Gesundheitsanwendung ,Axia“
besteht nicht.

3. Inkrafttreten

Der Beschluss Teil A tritt mit Wirkung zum 1. Juli 2026 in Kraft.

Seite 2 von 3



Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 1 Satz 1 SGB V in seiner 840. Sitzung (schriftliche Beschlussfassung)

Geschaftsfihrung des Bewertungsausschusses

Teil B

zu Empfehlungen gemaR § 87a Abs. 5 Satz 1 Nr. 3 SGB V bzw.
§ 87a Abs. 5Satz7SGB Vi.V.m. § 87a Abs. 4 Satz1 Nr. 3SGB V
im Zusammenhang mit der Aufnahme der Leistungen nach den
Geblihrenordnungspositionen 01483 und 30782 in den
Einheitlichen Bewertungsmafistab (EBM) mit Wirkung zum
1. Juli 2026

1. Rechtsgrundlage

Die Kassenarztliche Bundesvereinigung und der GKV-Spitzenverband vereinbaren
gemall § 87 Abs. 1 Satz 1 SGB V im Bewertungsausschuss den Einheitlichen
Bewertungsmafstab (EBM) und Empfehlungen gemaR § 87a Abs. 5 Satz 1 Nr. 3 SGB V
bzw. § 87a Abs. 5 Satz7 SGB Vi. V. m. § 87a Abs. 4 Satz 1 Nr. 3 SGB V.

2. Regelungshintergrund und -inhalt

Mit Wirkung zum 1. Juli 2026 werden die Gebuhrenordnungspositionen (GOP) 01483
und 30782 in den EBM aufgenommen.

Die Aufnahme der GOP 01483 und 30782 in den EBM fihrt nicht zu Einsparungen bei
anderen GOP (keine Substitution).

Fir die Vergutung empfiehlt der Bewertungsausschuss, die Leistungen nach den GOP
01483 und 30782 zunachst fur zwei Jahre auferhalb der morbiditatsbedingten
Gesamtvergiitung zu finanzieren und zum 30. Juni 2028 zu priifen, ob die Uberfiihrung
der Leistungen nach der GOP 01483 und 30782 in die morbiditdtsbedingte
Gesamtvergutung empfohlen werden kann.

Die Uberfihrung dieser Leistung in die morbiditatsbedingte Gesamtvergiitung erfolgt
gemald dem vom Bewertungsausschuss in seiner 383. Sitzung am 21. September 2016,
zuletzt geandert durch den Beschluss des Bewertungsausschusses in seiner
827. Sitzung (schriftliche Beschlussfassung), bzw. entsprechender Folgebeschlisse,
unter Nr. 2.2.1.2 beschlossenen Verfahren zur Berlcksichtigung einer geanderten
Abgrenzung der morbiditatsbedingten Gesamtvergutung.

3. Inkrafttreten
Der Beschluss Teil B tritt mit Wirkung zum 1. Juli 2026 in Kraft.
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