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Das sind die Themen
am 12.01.2022 (1/2)

= 2022 wird grof3artig: Warum das Jahr 2022 aufregend, spannend und
gut fur Heilmittelpraxen wird

= Update Corona-Regeln: Das hat sich aktuell fur die Praxen geandert
« Hygienepauschale bis zum 31.03.2022 verlangert
« BGW: Erganzende Regelungen zum Atemschutz
« GKV-Spitzenverband verlangert Sonderregelungen

= Impfpflicht kommt: So konnen Sie als Praxischef auf mogliche
Probleme reagieren

« Impfpflicht fGr COVID-Impfung ab dem 15. Marz 2022
« Impfpflicht fur Masern ab dem 1. August 2022




Das sind die Themen
am 12.01.2022 (2/2)

Neuer GKV-Versorgungsvertrag Ergotherapie: Fragen-Antworten-
Katalog beantwortet einige offene Fragen

Meldepflichten fur Mitarbeiter in GKV-Praxen verlangert: Bis wann
Sie Ihre Mitarbeiter unbedingt bei den Zulassungsstellen melden mussen

#ZappelnLassen: Physiotherapeuten erst zu 42 Prozent dem
neuen Versorgungsvertrag beigetreten

Begrenzung von Vertragslaufzeiten: Verbraucher kommen ab Marz
2022 schneller aus Vertragen

Nobody is perfect: Finanzamt muss kleinere Mangel im Fahrtenbuch
verzeihen




B 2022 wird groRBartig fur Therapeuten
Funt gute Grunde fur Optimismus

= Grund 1: Blankoverordnung kommt
= Grund 2: Digitalisierung geht voran

= Grund 3: Neue Versorgungsformen entstehen

= Grund 4: Honorare werden steigen

= Grund 5: Politik stellt richtige Weichen




B 2022 wird groRartig fur Therapeuten
Grund 1: Blankoverordnung kommt

Sozialgesetzbuch (SGB V)
Fiinftes Buch
Gesetzliche Krankenversicherung

Stand: Zuletzt geandert durch Art. 14 Nr. 2 G v. 10.12.2021 | 5162

§ 125a SGB V Heilmittelversorgung mit erweiterter Versorgungsverantwortung

(1) Der Spitzenverband Bund der Krankenkassen schliel3t mit bindender Wirkung flr die Krankenkassen mit den fur die Wahrnehmung der
Interessen der Heilmittelerbringer maf3geblichen Spitzenorganisationen auf Bundes o y ellmlttelberelch einen Vertrag Uber die
Heilmittelversorgung mit erweiterter Versorgungsverantwortung, 34 ' walgeblichen

' dlieRen. Gegenstand der
Vertrage ist eine Versorgungsform, bei der die Heilmittelerbringer autgror e=ei BTiten Diagnose und der
Indikation fur eine Heilmitteloehandlung selbst tber die Auswahl und die Dauer der Therapie sowie dle Frequenz der Behandlungseinheiten
bestimmen kénnen. Die Auswahl der Therapie darf dabei nur im Rahmen der in der Richtlinie des Gemeinsamen Bundesausschusses nach § 92
Absatz 1 Satz 2 Nummer 6 fir die jeweilige Diagnosegruppe vorgegebenen verordnungsfahigen Heilmittel erfolgen. Im Ubrigen sind Abweichungen
von dieser Richtlinie nur in dem von den Vertragspartnern nach Absatz 2 Nummer 2 vereinbarten Umfang méglich. Vor Abschluss der Vereinbarung
ist den Kassenarztlichen Bundesvereinigungen Gelegenheit zur Stellungnahme zu geben. Davon abweichend ist zu den Regelungen nach Absatz 2
Nummer 1 und 7 mit den Kassenarztlichen Bundesvereinigungen Einvernehmen herzustellen.

Quelle: § 125a SGB V Heilmittelversorgung mit erweiterter Versorgungsverantwortung
e



https://www.sozialgesetzbuch-sgb.de/sgbv/125a.html

B 2022 wird groRartig fur Therapeuten
Grund 1: Blankoverordnung kommt

§ 13a Verordnung mit erweiterter Versorgungsverantwortung von
Heilmittelerbringern (,,Blankoverordnung®)

Bei Verordnungen aufgrund von Indikationen nach § 125a SGB V kann auf folgende Angaben nach
§ 13 Absatz 2 verzichtet werden:

f. Anzahl der Behandlungseinheiten,

g. Heilmittel gemall dem Katalog,

h. gegebenenfalls ergdnzende Angaben zum Heilmittel (z.B. ,KG-ZNS [Bobath]" oder
LLDoppelbehandlung”),

= ne i. Therapiefrequenz (Angabe auch als Frequenzspanne mdaglich).
t POdO LL DER BERUF  DERVERBAND GKV  RECHT & GESETZ N
deutschland =
PRESSEMITTEILUNG Z Wenn die Heilmittelbehandlung nicht gemal den vorgegebenen Zeitraumen nach § 15 begonnen
wird, verliert die Verordnung ihre Glltigkeit. Verordnungen nach Absatz 1 sind bei Malnahmen der

HarumnHemingen: ke 15 SUaaRERit R ik eklemeiag bR Uatmmy Physiotherapie, der Ergotherapie, der Stimm-, Sprech-, Sprach- und Schlucktherapie sowie der
dem GKV- Spitzenverband eine Vereinbarung geschlossen, den Vertrag nach § 125a SGB V tber . . ] . _ ) )
die Erbringung von Leistungen auf Basis von Blankoverordnungen bis spétestens 31.05.2022 zu Erndhrungstherapie maximal 16 Wochen, bei Mallnahmen der Podologischen Therapie maximal 40
schlieBen. MaBgebend fir diese Entscheidung war und ist die Erwagung, dass die Festlegung der Wochen ab Verordnu ﬂngﬂtLllTl gﬂ |ti§|
naheren Einzelheiten und Inhalte im wohlverstandenen Interesse aller Beteiligten liegt. ' '
In § 125a Abs. 2 SGB V werden lediglich die maBgebenden zu regelnden Aspekte fixiert. Es ist Z- Sofern wichtige medizinische Griinde vorliegen, die gegen eine Auswahl der Heilmittel gemaf
weitgehend Sache der Vertragspartner, konkrete Vereinbarungen zu treffen. Die Verbande . . N . .
wenden dabei nicht die gesetzliche Fristwahrung, sondern die inhaltlich sinnvolle Ausformung HEI'mIHElkEtElDQ. der Dauer und FTEQUEHE der ThErE.I:I'IE‘ durch die Therapeutln oder den
des Vertrages als MaBstab an. Die in den bisherigen Verhandlungen zwischen Kostentréagern und Therapeuten Sprechen, sind auch bei Indikationen nach § 125a SGB V alle Angabeﬂ nach § 13

den drei Verbanden differierende Auffassung zur Ausgestaltung des gesetzlichen Auftrags
erfordert weitere intensive Beratungen. Die Verbande werden sich hierzu u.a. auf einer

Absatz 2 zu machen.

Klausurtagung am letzten Oktoberwochenende beraten.




B 2022 wird groRBartig fur Therapeuten
Grund 2: Digitalisierung geht voran

Endlich gibt es den elektronischen Heilberufsausweis (eHBA) und
die Security Module Card Typ B (SMC-B) fur Heilmittelerbringer:

« Heilmittelerbringer bekommen damit patientenbezogen
Zugriff auf die Anwendungen der Telematikinfrastruktur

« Zweck eHBA: personliche Authentifizierung, damit weisen
sich Heilmittelerbringer elektronisch aus

« Zweck SMC-B: Damit weisen sich u. a. Praxen aus
(,,Praxiskarte")

Beruf
Musterberuf

Das eGBR befindet sich derzeit im Aufbau und wird voraussichtlich Anfang 2022 in den
olibeineb ubergehen. Sobald Sie die Aussiellung von eHBA und SMC-B hier beantragen

Titel/Vorname/Name
Martina Mustermann

onnen, werden Sie auf dieser Internetseite hieraber informiert.

Quelle: https://www.bezreg-muenster.de/de/gesundheit und_soziales/egbr/index.html
e



https://www.bezreg-muenster.de/de/gesundheit_und_soziales/egbr/index.html

Bundesinstitut
fur Arzneimittel
und Medizinprodukte

B 2022 wird grof3artig fur Therapeuten.
Grund 3: Neue Versorgungsformen entstehen

Finden Sie die passende
- digitale Gesundheitsanwendung

Videotherapie wird
Regelversorgung

Pressemitteilung | Veranlasste Leistungen

Qualitat von DiIGA muss Uiberpriifbar sein

Mit dem DVPMG werden die Grundlagen gelegt, um die Gesundheitsversorgung auch

im Heilmittelbereich um digitale Angebote zu erweitern. Beim Bundesinstitut fur Arz- Gemeinsamer Bundesauschuss erméglicht Heilmit-

telbehandlungen auch per Video
neimittel und Medizinprodukte als Digitale Gesundheitsanwendungen (DiGA) gelistete ¢ P

Berlin, 21. Oktober 2021 — Bisher konnen Heilmittelbehandlungen wie Sprach- und
Ergotherapie — abgesehen von den zeitlich befristeten Corona-Sonderregelungen —
ausschlie3lich in der Praxis der Therapeutin oder des Therapeuten oder im hadusli-
chen Umfeld stattfinden. Der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) hat heute mit ei-
ner Anderung der Heilmittel-Richtlinien ermdglicht, dass Heilmittelleistungen zu-

Apps sind dann eigenstdndiger Teil der Gesundheitsversorgung. So kann z. B. eine

physiotherapeutische Behandlung durch eine entsprechende App begleitet oder nach

kiinftig auch telemedizinisch erbracht werden kénnen. Welche der konkreten verord-
. . L . nungsfahigen Heilmittel hierfiir geeignet sind, sollen hingegen der GKV-Spitzenver-
Abschluss der Behandlung gezielt fortgefihrt werden. Unndtige Abstriche macht der band und die Spitzenorganisationen der Heilmittelerbringer bis Ende 2021 vertrag-

lich festlegen. Das hatte das ,Gesetzes zur digitalen Modernisierung von Versorgung
und Pflege* vorgegeben.

Gesetzgeber allerdings bei der Evidenz: Wahrend der Nutzen neuer Heilmittel in ei-

,Ging es in der Corona-Pandemie darum, dank der Technik Therapien anzubieten, zu-
gleich aber persdnliche Kontakte und damit auch ein Infektionsrisiko zu begrenzen,
nem umfangreichen Bewertungsverfahren beim G-BA nachzuweisen ist, muss fur gehen wir jetzt weiter. Heute hat der Gemeinsame Bundesausschuss in den Heilmit-
tel-Richtlinien die Voraussetzungen fiir eine dauerhafte telemedizinische Regelung
" beschlossen. Gerade im landlichen Raum kann die Videobehandlung dazu beitragen,
DiCA lediglich ein ,positiver Versorgungseffekt” belegt werden. Dieser kann bereits in lange Fahrtwege einzusparen*, erlauterte Dr. Monika Lelgemann, unparteiisches Mit-
glied des G-BA und Vorsitzende des Unterausschusses Veranlasste Leistungen. ,,Nach
wie vor kritisch sehe ich die vom Gesetzgeber vorgenommene Kompetenzverlage-

e | ner E FI nneru I'IgSfI..I n kt | on CIE r Jbt I:' D bE StE hE n. rung: Statt eines transparenten Beratungsverfahrens beim G-BA sollen nun Vertrage

definieren, welche Heilmittel und welche Therapiesituation fiir eine Videobehand-




B 2022 wird groRartig fur Therapeuten
Grund 4: Honorare werden steigen

Die Honorare fur Heilmitteltherapie werden steigen

Vergutungsvereinbarung Physiotherapie kann zum 31.07.2022 geklundigt werden

Logopadie zum 01.01.2022 um @ 3,24 % Podologie zum 01.07.2022 um @ 5,04 %

6.2 Vergitungsliste nach § 125 SGB V vom Qiln0in2022bisszumusiuli2e2022 (3) Fir Behandlungen, die ab dem @R0F:2022 stattfinden, sind pro Behandlung folgende Preise

abzurechnen:
Positi- Leistungsbeschreibung Preis Zuzah-
ons—Nr. brutto lung
nachricntlichy HPNR Vergiitung davon
ab 01.01.2022
Zuzahlung
EURO EURO nachrichtlich
Stimm-, sprech—, sprach- und schlucktherapeutische /78010 PDdUthiSChE BEhandlung (klein) 30,70 € 3,07 €
Diagnostik 78020 Podologische Behandlung (groR) 44,00 € 4,40 €
Voraussetzung: Eine arztliche Verordnung fiir die Therapie 78030 PDdU|ﬂgiSChEF BEfundung 3,00 € 0,30 €
X3010 | Erstdiagnostik 103,40 € 10,34 € 79933 Hausbesuch, arztlich verordnet, inkl. 17,50 € 1,75 €
Die Erstdiagnostik erfolgt vor der ersten Therapie im Rahmen der ers- Wegeq eld
ten Verord ines V d falles. - o .
en verorantng eines ) erorenungstaties 79934 Hausbesuch in soz. Einrichtung, inkl. 10,00 € 1,00 €
Regelbehandlungszeit: 60 Minuten
Erstdiagnostik und Therapie erfolgen nicht am selben Tag. WEQEQEM




B 2022 wird groRartig fur Therapeuten
Grund 4: Honorare werden steigen

Die Honorare fur Heilmitteltherapie werden steigen
- sicher bei den GKV-Honoraren, optional bei den PKV-Honoraren

GebuTh 2022 kommt Anfang Feb. 22

Praxisforum Privatpreise (Online) Das Praxisforum Programm FAQ ANMELDEN

So setzen Sie Privatleistungen
erfolgreich um!
Praxisforum Privatpreise (online)

Aktuelle Tipps und praktische Unterstitzung fur
die Praxisleitung am 21. Januar 2022.

JETZT PLATZ SICHERN!

Sie kdnnen am 21. Januar 2022 aus 18 Vortragen in 3 Themenbereichen wahlen

Der Preis ist heilt - den richtigen Preis finden Reden hilft - Kommunikation mit Privatpatienten Rechtsgrundlagen fiir die eigenen Preise nutzen




B 2022 wird groRartig fur Therapeuten
Grund 5: Politik stellt rlchtlge Welchen

\
Dlrektzugang




_,Anleltung zum Einmischen:

%~ _“Werden Sie eine wichtige Informatlonsquelle v NE
=~ "Ajﬂi TEES - AVH s NS TR MT— T [ — x oh i >
JM“ Die Idee: Den neuen Mitgliedern des Gesundheitsausschusses zu § gy RN
~ihrem Mandat gratulieren und sich als verlassllche Informatlonsquelle
- zum Thema He|Im|tteI anbleten | 4 -2 -

P i) |

.= Der Weg Auf



http://www.up-aktuell.de

B Update Corona-Regeln:
PKV verlangert Extravergltung

Verordnung zur pauschalen Abgeltung erhohter
Kosten fir Hygieneaufwendungen im Heilmittelbereich
(Hygienepauschaleverordnung - HygPV)

HygPV

Ausfertigungsdatum: 23.12.2021

Sonderregelung fur den Heilmittelbereich

Vollzitat:

"Hygienepauschaleverordnung vorm 23. Dezember 2021 (BAnz AT 28.12.2021 v2)"

Heilmittelerbri ie etwa Physioth t dL ad halten ebenfalls befristet bi di demiebedingt
Die V' tritt gem. § 2 Abs. 1 Halbsatz 2 dieser V mit Ablauf des 25.11,2022 auger Kraft eilmittelerbringer wie etwa Physiotherapeuten und Logopdden erhalten ebenfalls befristet bis zum BIlJiIER die pandemiebedingte

Ersetzt V 860-5-72 v. 1.4.2021 BAnz AT 06.04.2021 V1 (HygPV) Extraverglitung von IS0 EUFGYEBERAREIIRE] Zum Schutz der Patientinnen und Patienten werden auRerdem im Heilmittelbereich
FuBnote Behandlungen per Videotherapie anerkannt und erstattet. Voraussetzung ist, dass die Videotherapie ausdriicklich zwischen Therapeut
(+++ Textnachweis ab: 29.12.2021 +++) und Versichertem vereinbart wurde, sie fir die Versorgung des Patienten im Einzelfall therapeutisch sinnvoll erscheint und fir die

Behandlung geeignet ist. Zudem sollte der behandelnde Arzt die Videotherapie auf der Verordnung beflirworten, z.B. durch den Zusatz
»2gf. auch perVideotherapie®

Eingangsformel
Auf Grund des § 125b Absatz 2a Satz 1 des Finften Buches Sozialgesetzbuch, der durch Artikel 14 Nummer 1 des

Gesetzes vom 10. Dezember 2021 (BGBI. | 5. 5162) geandert worden ist, verordnet das Bundesministerium fir
Gesundheit:

§ 1 Hygienepauschale fir Heilmittelerbringer PKV: Corona-Hygienepauschale: PKV-
Extravergutung bis 31. Marz 2022 verlangert

Die nach § 124 Absatz 2 in Verbindung mit Absatz 1 des Fiinften Buches Sozialgesetzbuch zugelassenen
Leistungserbringer kénnen zur pauschalen Abgeltung der ihnen infolge der COVID-19-Pandemie entstehenden
Kosten fur erhéhte HygienemaBnahmen fiir jede Heilmittelverordnung, die sie im Zeitraum vom 1. April 2021 bis

Zum brechnen, einen zusatzlichen Betrag in Hohe von 1,50 Euro gegenuber den Krankenkassen
geltend machen.

(2) Die Hygienepauschaleverordnung vom 1. April 2021 (BAnz AT 06.04.2021 V1), die zuletzt durch Artikel 20b
des Gesetzes vom 22. November 2021 (BGBI. 1 S. 4906) geandert worden ist, tritt mit Ablauf des 28. Dezember
2021 auler Kraft.

HygPV.pdf (gesetze-
im-internet.de)



https://www.pkv.de/verband/presse/meldungen-2020/corona-hygienepauschale-pkv-extraverguetung-verlaengert/
https://www.gesetze-im-internet.de/hygpv_2021-12/HygPV.pdf

B Update Corona-Regeln:
GKV aktualisiert die Sonderregeln

«  GKV aktualisiert die Corona-Sonderregeln bis 31. Marz 2022
« Schon bekannte Regeln des G-BA werden fortgefuhrt

. (& KNAPPSCHAFT
e Canurehataimas. IKK flar wybing Gagumaboaif{

Ysvire  ydek: > G(

Spitzenverband

Obersicht der Regelungen filr den Hellmittelbereich ab 01.01.2021, Stand: 02.12.2021

Der Gemeinsame Bundesauschuss (G-BA) hat mit Beschluss vom 03.09.2020 das
Inkrafttreten der Heilmittel-Richtlinie (HeilM-RL) und der Heilmirtel-Richtlinie Zahnarzte
(HeilM-RL ZA) auf den 01.01.2021 verschoben. Aufgrund dieser Verschiebung sewie auch
der anhaltenden COVID-19-Pandemie hatten die Krankenkassenverbdnde auf
Bundesebene und der CKV-Spitzenverband im Jahr 2020 die Anwendung bestimmter
Regelungen empfohlen.

Zwischenzeitlich hat der G-BA einige dieser Regelungen in die HeilM-RL und die HeilM-RL
74 aufgenommen bzw. es gelten neue bundeseinheitliche vertragliche Regelungen fiir die
Versorgung mit Heilmitteln. Aus diesem Grund haben die Krankenkassenverbinde auf
Bundesebene und der GCKWV-Spitzenverband entschieden, die Regelungen aus den

Fmnfehlunaen des lahres 2020 zusammenzufassen und in  dieser (lhersicht 7u

Mit der Aktualisierung wom DE.]E.EGé] wird der Verlangerung der befristeten
bundeseinheitlichen Sonderregelungen im Zusammenhang mit der COVID-19-Epidemie
des Gemeinsamen Bundesausschusses bis[31N08:2022 Rechnung getragen.

1. Anwendungsbereich
2. Regelungen aufgrund der COVID-19-Pandemle r




B Update Corona-Regeln:
FFP2-Masken konnen Quarantane verhindern

BGW-Arbeitsschutzstandard BGW

Tragen sowohl Patient als

e rwe Ite rt. Erganzende Regelung zum Atemschutz fiir alle d UCh der Thera pEUt FFPZ'
Masken, gilt Therapeut bei

. . SARS-CoV-2-Arbeitsschutzstandards der BGW
»  FFP2-Maskenpflicht far =N, gl
Stand: 24. November 2021 Infektion nicht als enge

Therapeuten Lo

! Aufgrund der aktuellen Pandemielage ist bis auf Weiteres ergénzend zu Punkt 15 KO nta kt p e rS O n - ke I n e

d A b d «Mund-Nasen-Schutz und persdnliche Schutzausriistung® Folgendes umzusetzen: .
wenn aer Stan ZUm _ _ _ | Quarantane

R . Beschaftigte tragen in den Geschaftsraumen mindestens einen Mund-Masen-Schutz.
P a t I e n te n We n Ig e r Bei Tatigkeiten mit unmittelbarem engem Kontakt mit einem Abstand unter 1,5 Meter zu
. anderen Personen (Patientinnen und Patienten, Kunden und Kundinnen, Bewohner und

a | S 1 ; 5 M ete r I St . Bewchnerinnen, zu Pflegende/zu Betreuende, Klientinnen und Klienten und dhnliche sowie zu

anderen Beschaftigten ) ist eine FFP2-Maske oder eine gleichwertige Atemschutzmaske — ohne
Ausatemventil = zu tragen.

Mnrlibnr hinaos cfnd wnilesisbhenda~ Regelungen der Lander oder des Bundes sowie aus
wie den Technischen Regeln fir biclogische Arbeitsstoffe

Beschaftigte tragen in den Geschaftsraumen mindestens einen Mund-Nasen-Schutz. fichtend von Arbeitgebern oder Arbeitgeberinnen umzu-

1 hat den Beschaftigten den Mund-Nasen-Schutz und die

Bei Tatigkeiten mit unmittelbarem engem Kontakt mit einem Abstand unter 1,5 Meter Zzu  fatemschuzmasken in ausreichender Zahl zur Verfu-
e dim Umgang damit zu unterweisen.

anderen Personen ist eine FFP2-Maske oder eine gleichwertige Atemschutzmaske — ohne

Ausatemventil — zu tragen.

9
W BGW
Berufsgenossenschaft

flir Gesundheltsdienst
und Wohlfahrispflege

{040) 202 07 - 18 B0
Pappelalles 3373537 Kirperschafl des Mo-Dwa: 7.30-16 Uhr, Fr: 7.30-14.30 Uhr
22088 Hamburg Offenfichen Rechis vawrw_bgw-online.de

Coronavirus: Therapeutische Praxen

Arbeitsschutzstandards und Antworten auf haufige Fragen - bgw-online
e



https://www.bgw-online.de/bgw-online-de/corona-navigationsebene/coronavirus-arbeitsschutzstandards/coronavirus-therapeutische-praxen-arbeitsschutzstandards-und-43612

B Update Corona-Regeln:
Kurzere Quarantanezeiten

« Nach Beschluss der
Quarantine und Isolation Bund-Lander-Konferenz

vom 07.01.2022
e Mmuss vom Bundesrat
beschlossen und dann in

Isolation fiir Infizierte Quarantine fir Kontaktpersonen

Entlassung nach... Entlassung nach...

Allgemein gilt 7 Tagen mit PCR- oder Schnelltest Landervero rdnungen
Beschiftigte in Krankenhiusern, 7 Tagen mit verpflichtendem 7 Tagen mit PCR- u mgesetZt werden

inri 'CR-Test* WENn Zuvo nder Schnelltes
Pflegeeinrichtungen etc. .FI. |+-|-1T-'f~"1|| :J-T::ll|-|'r':||l-|ll'-.-I| or oder Schnelltest

Kinder und Jugendliche 7 Tagen mit PCR

5 Tagen mit PCR
in Kita, Schule etc.

oder Schnelltest**

oder S5chnelltest

Ohne Testung gilt: Entlassung aus Isolation oder Quarantane nach 10 Tagen

Folgende Kontaktpersonen mussen nicht in Quarantine:

Geboosterte, ,.frisch“*** doppelt Geimpfte, geimpfte Genesene und ,frisch“*** Genesene.
Bitte beachten Sie hierzu die konkreten Bestimmungen.

Quelle: Bundesregierung [J Startseite



https://www.bundesregierung.de/breg-de

I Die Impfpflicht kommt
So konnen Sie reagieren: Gesetzeslage kennen

zusa m me n & Gebardensprache @ Leichte Sprache u IMediathek & Downloads @

gegen Corona

Corona-Wissen Corona-Schutzimpfung Corana-Test

‘ﬁ | Corona-Schutzimpfung / Gesundheits- und Pflegeberufe |/ Einrichtungsbezogene Impfpflicht

Bundesministerium fur Gesundheit

Gesundheitsfachpersonal?

Einrichtungsbezogene veroffentlicht

Impfpflicht?

rnmensee | Impfpflicht Fragen-Antworten-Katalog zur

Impfpflicht gegen COVID-19 in bestimmten

einrichtungsbezogenen Impfpflicht.

Ab dem 16. Marz 2022 gilt in medizinischen und pflegerischen Einrichtungen

Warum gilt die einrichtungsbezogene

Impfpfiicht erst ab dem 16. Marz 20227 eine einrichtungsbezogene Impfpflicht. Warum diese eingefiihrt wurde und
Tch arbeite in einer Einrichtung, die von der alle Informationen zu diesem Thema finden Sie hier oder als Download in
Impfpflicht betroffen ist, méchte mich aber diesem PDF-Dokument 2.

nicht impfen lassen. Was bedeutat das fiir
mich?

Sind die vorgesehenen Regelungen der . . . . . .
inrichtungsbezogenen Impfpflicht mit dem Gibt es in Deutschland eine Impfpflicht bei Gesundheitsfachpersonal?

Grundgesetz (GG) vereinbar?

] . o Ja. Durch erneute Anpassung des Infektionsschutzgesetzes (IfSG) am 10. Dezember 2021
Ab wann gibt es eine Impfpflicht in

bestimmnten Einrichtungen? besteht nun gem. § 20a IfSG ab dem 16. Mirz 2022 eine einrichtungsbezogene Impfpiflicht

fur Arbeitnehmerinnen und Arbeitnehmer in Kliniken, Pflegeheimen, Arzt- und
Bis wann gelten die Regslungen beziiglich des

Gesetzes zur Stérkung der Impfprévention Zahnarztpraxen, Rettungs- und Pflegediensten, Geburtshiusern und anderen medizinisch-
zegan COVID-19 und zur Anderung weiterer
Vorschriften im Zusammenhang mit der
COVID-19-Pandemie?

pflegerischen Einrichtungen.

Gut zu wissen: Arztinnen und Arzte sind hierzulande dank der Impfpriorisierung schon im

L Tim - s - -
Welche medizinischen . Juli 2021 zu 94 Prozent vollstindig geimpft gewesen und das Pflegepersonal zu 90
Rehabilitationseinrichtungen, Einrichtungen

nach § 51 SGB IX und Dienste der beruflichen Prozent. Mehr zu den Zahlen lesen Sie in dieser Studie [7. Fundstelle: Zusammen gegen Corona | Bundesministerium fur Gesundheit



https://www.zusammengegencorona.de/impfen/gesundheits-und-pflegeberufe-impfen/einrichtungsbezogene-impfpflicht/#id-22621d48-8505-5405-bf0d-16e608a126da

I Die Impfpflicht kommt
So konnen Sie reagieren: Gesetzeslage kennen

Was passiert, wenn ein Nachweis im Rahmen der einrichtungsbezogenen
Impfpflicht nicht vorgelegt wird?

Im Hinblick auf Personen, die bereits in den betroffenen Einrichtungen und Unternehmen

titig sind:

Wenn der Nachweis nicht innerhalb der Frist bis zum Ablauf des 15. Marz 2022 vorgelegt
wird oder wenn Zweifel an der Echtheit oder inhaltlichen Richtigkeit des vorgelegten
Nachweises bestehen, hat die Leitung der jeweiligen Einrichtung oder des jeweiligen

Unternehmens unverziiglich das zustindige Gesundheitsamt dartiber zu benachrichtigen

und dem Gesundheitsamt die erforderlichen personenbezogenen Daten (Umfang ergibt Gilt fii
sich aus § 2 Nummer 16 IfSG) weiterzuleiten. Das Gesundheitsamt wird den Fall Mitarbr faktuelle
untersuchen und die Person zur Vorlage des entsprechenden Nachweises auffordern. 15 éfl ter bis

. Z

Wenn kein entsprechender Nachweis vorgelegt wird, kann das Gesundheitsamt der

betroffenen Person gegentiber ein Betretungs- bzw. Tatigkeitsverbot im Hinblick auf die

im § 20a Absatz 1 Satz 1 [fSG genannten Einrichtungen und Unternehmen aussprechen.

FumdstelierZzasarmmrermgegen Corona | Bundesministerium fur Gesundheit



https://www.zusammengegencorona.de/impfen/gesundheits-und-pflegeberufe-impfen/einrichtungsbezogene-impfpflicht/#id-22621d48-8505-5405-bf0d-16e608a126da

I Die Impfpflicht kommt
So konnen Sie reagieren: Gesetzeslage kennen

Was passiert, wenn ein Nachweis im Rahmen der einrichtungsbezogenen ‘

Impfpflicht nicht vorgelegt wird? .
Gilt fgjr

:eue Mitarbeite,.
ach dem 1 5. Miry

Im Hinblick auf Personen, die nach dem 15. Mirz 2022 eine Titigkeit in einer betroffenen

Einrichtung oder einem betroffenen Unternehmen aufnehmen wollen:

Eine Person, die keinen Nachweis vorgelegt hat, darf nicht in den betroffenen

Einrichtungen und Unternehmen beschiftigt oder titig werden.

Fundstelle: Zusammen gegen Corona | Bundesministerium fur Gesundheit



https://www.zusammengegencorona.de/impfen/gesundheits-und-pflegeberufe-impfen/einrichtungsbezogene-impfpflicht/#id-22621d48-8505-5405-bf0d-16e608a126da

I Die Impfpflicht kommt
So konnen Sie reagieren: Kommunikation

8 u p' unternehmen

Einrichtungsbezogene Impfpflicht: Das
konnen/miissen Praxisinhaber jetzt tun

Interview | Dr. Anke Handrock, Coach und Trainerin und Uwe Harste, Physiotherapeut,

Osteopath und Heilpraktiker in Hamburg

»lch kann mich iiber die Impfpflicht aufregen,
aber ich kann die gesetzliche Grundlage nicht

andern

Das Thema Impfpflicht polarisiert, auch innerhalb eines Praxisteams. Fiir
Praxisinhaber ist die Situation oft schwierig. Wie sollen sie mit Spannun-
gen im Team umgehen, aber auch damit, dass ungeimpfte Mitarbeiter vor
der Entscheidung stehen: impfen oder gehen? Ralf Buchner hat im Podcast
up_doppelbehandlung mit Dr. Anke Handrock, Zahnarztin, Coach und Trai-
nierin sowie Uwe Harste, Praxisinhaber aus Hamburg iiber die Impfpflicht
gesprochen.

Die Impfpflicht ist beschlossene Sache. Es gibt gerade
viele Diskussionen, auch zwischen Chefs und Mitar-
beitern. Wie ist eure Wahrnehmung?

HARSTE | Also in meiner eigenen Praxis habe ich einen
absoluten Konsens dariiber, was das Thema Impfen
betrifft. Wir haben gemeinsam im Frihjahr 2021
entschieden, dass wir uns alle impfen lassen und sind
jetzt auch alle geboostert. In den Sozialen Medien
und in der Presse bekomme ich die harschen Dis-
kussionen dartber natirlich auch mit. s sind viele
Moralisten unterwegs und das finde ich schwierig. Es
steht mir einfach moralisch nicht zu, zu beantworten,
obsich jemanden impfen lassen soll oder nicht.

HANDROCK | Ich berate viele Praxen in den verschie-
denen Bundeslandern. Mich rief eine Praxisinhaberin
an und meinte, wenn die Impfpflicht bestehen bleibt,
hat sie in ihrer einen Praxis keinen einzigen Mitarbei-
ter mehr, weil die alle ungeimpt sind, bis auf sie selbst.
Das wird in bestimmten Landstrichen, in denenes
eine niedrige Impfquote gibt, schon interessant, wie
viele Mitarbeiterin den Praxen Gbrigbleiben.

Wie kénnen wir es hinbekommen, dass das Thema
Impfen nicht immer sofort zu harschen Diskussionen
flihrt?

HANDROCK | Das ist schwierig, weil wir eine Emoti-
onalisierung des Themas erleben. Die Berufsgruppe,
die sich in der Pandemie extrem fiir die Patienten
eingesetzt hat, wird jetzt als erste Gruppe mit der
Impfpflicht konfrontiert. Das hat einfach noch einmal
zu einer massiven Polarisierung gefuhrt, die unglaub-
lich politisch ist. Daher ist eine verniinftige Diskussi-
on kaum mehr moglich.

Gehen wir mal davon aus, es gibt einen Mitarbeiter,
der nicht geimpft werden méchte. Wie geht man als
Praxisinhaber dann damit um?

HARSTE | Mein Bestreben ware, innerhalb eines
Team-Meetings meine innere Haltung zum Thema
Impfen wertneutral darzustellen. Wenn wir innerhalb
des Teams einen Konsens herstellen wirden, indem
wir uns daraufeinigen, dass wir méchten, dass alle
geimpft sind und sich einer dagegenstellen wiirde,
dann misste ich mir natirlich tberlegen, ob dieser
Mitarbeiter bei uns gut aufgehoben ist.

Nun gibt es ja aber Personen, die sagen, dass die Imp-
fung ja in ihre kérperliche Unversehrtheit eingreift
usw. Wie gehe ich mit solchen Argumenten um?
HANDROCK | Gar nicht. Ich kann mich tber die Impf-
pflicht aufregen, aberich kann die gesetzliche Grund-
lage nicht andern. Und wenn ich eine Praxis leite,
nitzt es mir wenig, etwas zu diskutieren, was ich gar
nicht beeinflussen kann. Es gibt ja drei Optionen. Der
Mitarbeiter ldsst sich doch noch impfen, alle lassen es
daraufankommen, was das Gesundheitsamt mit der
Meldung der ungeimpften Mitarbeiter nun macht
oder der Mitarbeiter muss seinen Beruf wechseln.

Da geht es ja auch wieder nicht darum, was wir gut
oder schlecht finden. Es gibt einfach keine anderen
Alternativen.

HARSTE | Ich sehe das ahnlich. Wir haben eine Fakten-
lage. Diese Fakten werden uns vorgegeben. Da gibt es
auch kein Beschénigen und auch keine Diskussionen.
Ich wiirde mirvon meinen Mitarbeitern in so einer
Situation winschen, dass ich eine Positionierung
bekomme, ob sie sich noch impfen lassen wollen
oder gehen. Auch diese Entscheidung muss ich dann
akzeptieren. Natirlich ist das fir Praxen, in denen die
Halfte der Mitarbeiter nicht geimpft sind, katastro-
phal. Wir kénnen ja auch in der jetzigen Situation
nicht einfach neue Mitarbeiter einstellen.

Was kénnen Praxisinhaber denn gegen ihre Existen-
zdngste unternehmen, wenn sie befiirchten miissen,
dass Mitarbeiter gehen, weil sie sich nicht impfen
lassen wollen?

HANDROCK | Mitarbeiter und Inhaber sitzen da im
gleichen Boot. Es wird zwar vermutlich noch ein paar
Mitarbeiter geben, die sich doch noch impfen las-
senwerden, bevor sie ihren Beruf aufgeben. In jedem
Fall kannich mir aber als Inhaber sicherheitshalber
Uberlegen, was denn das schlimmste Szenario (der
Worst-Case) wire. Dafiir kann ich mir eine Notfall-
strategie Uberlegen, was dann noch gehen wiirde
—irgendetwas geht ja fast immer. Dann kann ich mir
uberlegen, wie wahrscheinlich das ist. Meist beruhigt
daswenigstens etwas.

HARSTE | Genauso ist es eben aktuell. Wir haben eine
Impfpflichtin unserer Branche. Ob wir das nun gut
finden, oder nicht. Da ist es auch egal, welche Hal-
tungich dazu habe. Wenn ich in der Situation ware,
dass ich wisste, mich verlassen Mitarbeiter,dann
wirde ich fir mich gucken: Wie mache ich weiter.
Betreibe ich diese Praxis in der Form so weiter? Suche
ich neue Mitarbeiter? Entscheide ich mich, die Praxis
aufzugeben? Verkleinere ich mich? Wie sieht meine
wirtschaftliche Lage aus und wie lange kannich
Uberbriicken? Man muss einen Faktencheck machen
und dann schauen, wie man sich wirtschaftlich aus
der Misere befreit. Diese betriebswirtschaftliche
Herangehensweise ist die einzige Moglichkeit, mit
der Situation umzugehen. Alles andere sind wieder
Emotionen, die uns aber nicht helfen.

Vielen Dank fiir das Gesprdch.
B [Das Gesprach mit Dr. Anke Handrock und Uwe Harste fiihrte

Ralf Buchner]




B Neuer GKV-Versorgungsvertrag Ergotherapie
FAK beantwortet zu viele Fragen: Gultigkeit

GGEILMITTEL

S GKV-Versorgungsvertrag fur Ergotherapie
« Schiedsspruch vom 15.12.2021
* In Kraft getreten am 01.01.2022
Vertrage nach § 125 Abs. 1 SGB V « Gilt fur Behandlungen ab 01.01.2022
e s |« F{ir alle Verordnungen mit mindestens

Heilmittelerbringer auf Bundesebene fiir jeden Heilmittelbereich einen Vertrag tiber e I N e r Be ha N d | U ng I N 2022
die Einzelheiten der Versorgung mit dem jeweiligen Heilmittel. . g
« Aufpassen: Zuzahlung und Preise hangen am

D Ubergreifender Fragen-Antwort-Katalog zum Ubergang von Verordnungsmuster 13/14/18 auf das neue Muster 13

Behandlungsdatum
Ergotherapie =
[} Vertrag nach § 125 Abs. 1 SGB V sowie Anlagen 1 - 6 iiber die Versorgung mit Leistungen der Ergother 1| Wichtige Anderungen Vertrag § 21 Wann tritt der neue Vertrag Der Vertrag tritt zum [GR0120220RIKTaft
und deren Vergiitung, giiltig ab 01.01.2022 (PDF, 1,3 MB) inkl. Anlagen in Kraft?
: Vertrag § 21 Fur welche Behandlungen | FRBEShAGINGEN AIEEBEMOI0NZ022
D Fragen-Antworten-Katalog Ergotherapie (FDF, 259 KB Anlage 2 gelten die neuen Preise? _, sind die neuen Preise
{gemak Anlage 2) abzurechnen.

= . 3 Gelten die vertraglichen Ja, der neue bundeseinheitliche Vertrag
rndhrungstherapie

Regelungen auch fur greift_ (unabhangig
Physiotherapi .

ysiomerapie Verordnungen, die vor dem vom Verordnungsdatum), Bl denen

Podologie Inkrafttreten des Vertrages | [iflindestens eine Behandiung Hach dem
Stimm-—, Sprech-, Sprach- und Schlucktherapie ausgestellt wurden? _




B Neuer GKV-Versorgungsvertrag Ergotherapie
9 Monate Honorar-Nachschlag flr Verzogerung

Vergltungen steigen eigentlich um 5,58 %, aber:
« Vom 01.01.2022 bis 30.09.2022 gilt wegen der verzogerten Preiserhohung ein befristeter

: .. 0
ZUSChlag in Hohe von 1 1'7 Yo Fur Behandlungen, die ab dem 01.01.2022 erbracht werden, sind folgende Preise
abzurechnen. Diese Preisliste gilt fur den Zeitraum vom 01.01.2022 bis 30.09.2022:

| Png — | | eistuinnsheschreihininn | Praic | Zuzahluna |

« Neue Preise erst ab 15.02.2022 abrechnungsfahig, keine Zwischenabrechnung moglich

B. Abrechnung der Leistungen und Laufzeit der Vereinbarung

(7) Die Vergutungssatze gelten fur Behandlungen, die ab dem 01.01.2022 erbracht
werden. Diese durfen fruhestens zum 15.02.2022 erstmals abgerechnet werden.

« Ab 01.10.2022 gilt regulare Erhohung in Hohe von 5,58 %

Fiir Behandlungen, die ab dem 01.10.2022 erbracht werden, sind die folgende Preise
abzurechnen.

| ) o | l aickiiiaciclaas =k eailsiicuss | s - | - | . | |



B Neuer GKV-Versorgungsvertrag Ergotherapie
Minutenpreis sinkt

Vor- und Nachbereitung verringert Minutenpreis

MFB HLT SMP PSY

m 2019 = 2022



B Neuer GKV-Versorgungsvertrag Ergotherapie
Uberraschende Verordnungsgultigkeit

Folgeverordnungen konnen unter bestimmten Voraussetzungen langer als 28 Tage

nach Ausstellungsdatum gultig sein:
1. Esist derselbe Verordnungsfall.
2. Die neue Verordnung muss innerhalb von 28 Tagen nach dem letzten

Behandlungstermin der alten Verordnung begonnen werden.

-

21 | Vertrag § 7 Absatz 5 Kann eine Verordnung auch Wenn bei laufenden BEhandilingen

spater als 28 Tage nach —endE.tEIIig

Ausstellungsdatum identischer ICD-10-Code, ggf. an derselben
begonnen werden? Lokalisation, mit derselben Diagnosegruppe)

auch Uber 28 Kalendertage hinaus ihre

-Jedcch muss der

§ 7 Durchfithrung und Beendigung der Behandlung

(5) Alle Leistungen einer Verordnung sind bis zum Ende auszufuhren, bevor mit
einer spater ausgestellten Verordnung zur selben Diagnose (endstellig

identischer ICD-10-Code, ggf. an derselben Lokalisation) und derselben

Diagnosegruppe begonnen wird. Dies gilt auch bei laufenden Behandlungen

desselben Verordnungsfalls, ERNAENEIEENEroRunGEEmHEalbVo

: : : Behandlungsbeginn der weiteren
Jedoch muss der Behandlungsbeginn der weiteren Verordnung innerhalb von v q 950¢€9
28 Kalendertagen nach dem letzten Behandlungstermin der zuvor _der

ausgestellten Verordnung erfolgen. zuvor ausgestellten Verordnung erfolgen.

Quelle: FAK Ergotherapie (gkv-heilmittel.de)
e



https://www.gkv-heilmittel.de/media/dokumente/heilmittel_vertraege/vertraege_ergotherapie/anlagen_3/20211222_FAK_Ergotherapie.pdf

B Neuer GKV-Versorgungsvertrag Ergotherapie
Neue Regeln zur Behandlungsunterbrechung

« Verordnungen konnen in Summe fur bis zu 70 Tage unterbrochen werden.
« Notig: Die Unterbrechung muss auf der Verordnung begrundet werden.

48 Vertrag § 7 Absatz 3a Welche Tage werden auf die Fur die Berechnung der in Summe
zuldssigen 70 Tage werden nur

Unterbrechungen beriicksichtigt, die jeweils

Berechnungsbeispiel

Beispiel: letzter Behandlungstag vor
§ 7 Durchfithrung und Beendigung der Behandlung Unterbrechung 31.03., erster

(3a) Wird die Behandlung [langer als 14 Kalendertage| unterbrochen, verliert die Behandlungstag nach Unterbrechung 24.04.

= die Unterbrechung betragt insgesamt 23
Verordnung fur die noch verbleibenden Behandlungseinheiten ihre Gultigkeit. Tage 2 g

Die Behandlung kann in den begrindeten Aushahmefallen: 3 23 minus 14 Tage = 9 anrechenbare

a) therapeutisch indizierte Behandlungsunterbrechung (T), 2 70 minus 9 Tage = 61 verbleibende
Tage, an denen eine begrundete

Unterbrechung méglich ware

(K) und ——

c) Ferien oder Urlaub der oder des Versicherten/der oder des

b) Krankheit der oder des Versicherten/der oder des Leistungserbringenden

Leistungserbringenden (F)

Fur die Berechnun
der Summe werden nur Unterbrechungen l:ua*r[l::h:ﬂh:htigti die 'IeweiIS I."inger als

I 14 Kalendertage wdhren. Die oder der zugelassene Leistungserbringende

begrindet der Krankenkasse die Uberschreitung der Zeitintervalle mit den

Quelle: FAK Ergotherapie (gkv-heilmittel.de)
e



https://www.gkv-heilmittel.de/media/dokumente/heilmittel_vertraege/vertraege_ergotherapie/anlagen_3/20211222_FAK_Ergotherapie.pdf

B Neuer GKV-Versorgungsvertrag Ergotherapie
Bestatigung der Leistung durch Kinder

« Auch Kinder unter 11 Jahren durfen Leistungserhalt selbst bestatigen.
« Erziehungsberechtigte mussen mit einmaliger Unterschrift bestatigen.

25 | Bestdtigung der Leistung Vertrag § 5 Absatz 4 Diirfen Kinder selbst die Wenn Kinder bis zum vollendeten 10,
Leistung bestatigen? Lebensjahr die Leistungen selbst

unterschreiben, wird dies am Ende der

Behandlungsserie durch

§ 5 Bestatigung der Leistung

. (4) Verordnungen von Leistungen, die an Versicherte abgegeben werden, die das
'q

10. Lebensjahr noch nicht vollendet haben, sind stets von der gesetzlichen

Vertreterin oder dem gesetzlichen Vertreter oder einer anderen

Betreuungsperson zu unterzeichnen. [Efziehungsherechtigtencdembeteuende

Quelle: FAK Ergotherapie (gkv-heilmittel.de)
e



https://www.gkv-heilmittel.de/media/dokumente/heilmittel_vertraege/vertraege_ergotherapie/anlagen_3/20211222_FAK_Ergotherapie.pdf

B Meldepflicht fur Anmeldung der Mitarbeiter
in GKV-Praxen verlangert

‘/ . o Mitarbeitermeldungen an
@ | Die ARGEn der Heilmittelzulassung

die zustandige

ARGEN sind fur
Logopadie- und
Physiotherapiepraxen bis
zum 30.06.2022 moglich

Die ARGEn Die Vertrage

Willkommen

Jeder Leistungserbringer von Heilmitteln bedarf einer Zulassung nach § 124
SGB V. Seit dem 01.09.2019 gibt es ein deutlich vereinfachtes
Zulassungsverfahren fiir Heilmittelerbringer. Die Leistungserbringer konnen
sich fiir ihre Zulassung, fiir Datendnderungen oder Fragen zur
Abrechnungsbefugnis fiir die Zertifikatsposition in der Physiotherapie in
den Landern an zentrale Zulassungsstellen der gesetzlichen
Krankenversicherung wenden. Hier finden sie ihre Ansprechpartner und
weitere Informationen zum neuen Zulassungsverfahren.

2= zu den ARGEn




Physiotherapeuten
haben ordentlich

#/ZappelnLassen

nur 42%
haben Rahmenvertrag
bisher anerkannt

Jetzt reicht es:
Bis 31. Januar 2022 mussen Physios die
Anerkenntniserklarung einreichen

[\~

. . i( | ZappelnLassen.de

\%




B Begrenzung von Vertragslaufzeiten
Verbraucher kommen ab Marz 2022 :

/0

schneller aus Vertragen %

N\
S
. s . “hnelje, aus DI GUNGSF

Diese Gesetze dndern sich zum Jahresanfang 9 Vertra RIST?

(o] N
2022 R Mmen

< ¢ 7
/‘? Katrin Schwabe-Fleitmann 22.12.2021 Do 2 Min. Lesezeit 0 (ffﬁ @ @ \ L < 3' ‘ >
B T

Wie zu jedem Jahresanfang treten auch im Januar 2022 wieder : -
Gesetzesanderungen in Kraft. Hier ein kleiner Uberblick - vom Mindestlohn bis hin |

zur Insolvenzgeldumlage.
= Begrenzung von Vertragslaufzeiten

‘ Verbraucher kommen ab Marz 2022 schneller aus ihren Vertragen. Vertrage mit dem Fitnessstudio,
| dem Mobilfunk- oder Stromanbieter durfen nur noch maximal zwei Jahre am Stuck laufen,
automatische Verlangerungen sind nur noch dann moglich, wenn der Verbraucher jederzeit aus dem

Vertrag aussteigen darf — mit einer Kindigungsfrist von maximal einem Monat. Das gilt allerdings nur

fur Vertrage, die ab dem 1. Marz 2022 abgeschlossen werden.

Quelle: up 01/2022



https://www.up-aktuell.de/aktuell/2021/12/diese-gesetze-aendern-sich-zum-jahresanfang-2022.html

B Nobody Is Perfect
Finanzamt muss kleinere Mangel im
Fahrtenbuch verzeihen

+ Die Klage eines Arbeitnehmers hatte Erfolg.
Die Richter entschieden, dass kleinere Mangel
und Ungenauigkeiten nicht zur Verwerfung des
Fahrtenbuchs fuhren, wenn die Angaben
insgesamt plausibel sind. E:ieg;;jjf;:f;pmal

‘ ' Niedersachsen. Klar.

Justizministerium Gerichte d Ju t II g und  Blrgerservic Karriere  Entscheidungen Leichte Sprache

« Maldgeblich: Eine noch hinreichende Gewahr fur Focbanalidiafn i
die Vollstandigkeit und Richtigkeit der Angaben
und der mogliche Nachweis des zu versteuernden
Privatanteils an der Gesamtfahrleistung.

| Suche | Erweiterte Suche | Gerichte | Rechtsgebiete | RSS

Rechtsprechung der niedersachsischen Justiz

OrdnungsmaRBigkeit eines Fahrtenbuches trotz kleinerer

 Dieses Urteil durfte vielen Unternehmern helfen, Méngel und Ungenauigkeiten

1. Kleinere Mangel und Ungenauigkeiten (im Streitfall: Verwendung von Abkiirzungen fiir Kunden und
en aus dem (¢]

die Anwendung der Ein-Prozent-Regelung flr die e e e e eeakimans v mcigae e

nicht zur Verwerfung des Fahrtenbuchs und Anwendung der 1 %-Regelung, wenn die Angaben insgesamt - o -

plausibel sind (Anschluss an BFH, Urteil vom 10. April 2008 VI R 38/06, BFH/NV 2008 1373). M aBgeblich ist, - - - -

. .
Privatnutzung des Dienstwagens abzuwenden. it dar Mg noch in htechnd Genst 0 i Voltandet und i o Argan
Dienstwagens méoglich ist.

Quelle: aktuelles Urteil des Finanzgerichtes Niedersachsen (Az.: 9 K 276/19)
e



https://www.rechtsprechung.niedersachsen.de/jportal/portal/page/bsndprod.psml?doc.id=STRE202175125&st=null&showdoccase=1

B Praxisforum Privatpreise

Praxisforum Privatpreise (online) Das Praxisforum Programm FAQ ( ANMELDEN )

So setzen Sie Privatleistungen
erfolgreich um!
Praxisforum Privatpreise (online)

Aktuelle Tipps und praktische Unterstitzung fir
die Praxisleitung am 21. Januar 2022.

~ JETZT PLATZ SICHERN!

Sie konnen am 21. Januar 2022 aus 18 Vortragen in 3 Themenbereichen wahlen

Der Preis ist heil - den richtigen Preis finden Reden hilft - Kommunikation mit Privatpatienten Rechtsgrundlagen fiir die eigenen Preise nutzen




up_therapiemanagement

Das lesen Abonnenten im

. A

012022

up v

.. fur erfolgreiche Ergotherapeuten

Projekt SISYPHOS soll leitliniengerechte Behandlung von “
Schizophrenie verbessern +++ Nicht ohne mein DOTS +++
Geriatronik Il +++ Fir [hre Patienten: Deutsche Wachko-
magesellschaft +++ Stimmhygiene #01

Januar

therapiemanagement = logopadie

W\\\

fur erfolgreiche Logopaden

é ¥

Reha nach Wachkoma: Auch Heilmitteltherapie kann
verordnet werden +++ Offene Rubrik: Resilienz +++
Geriatronik Il +++ Flr Ihre Patienten: Deutsche Wachko-

magesellschaft +++ Stimmhygiene #01

. 4

012022

up )

... fur erfolgreiche Physiotherapeuten

Herzinsuffizienzpatient: Positive Effekte bei Rehabilitati-
on mit Trainingsprogramm +++ Nicht ohne mein Massa-
gestabchen +++ Offene Rubrik: Resilienz +++ Geriatronik
[l +++ Stimmhygiene #01



B UBER UNS

B Know-how und Engagement
fur Ihren Praxiserfolg

Die Zukunft der Heilmittel-Therapie ist spannend.
Wir wollen nicht einfach darauf warten, was morgen
passiert. Wir unterstltzen Therapeuten dabei, die

Zukunft der Heilmittel-Therapie selbstbestimmt zu - .

gestalten. Unsere Uberzeugung

Wir entwickeln unsere Lésungen und Produkte auf Therapie wirkt und hilft Menschen umfassend, Lebensqualitat

der Grundlage von Uber 30 Jahren Branchen- wiederherzustellen, zu sichern und dauerhaft zu verbessern. Therapeuten
erfahrung. Unser Team besteht aus Therapeuten, und Mitarbeiter in den Praxen leisten dazu den entscheidenden Beitrag.

Betriebswirten, Steuerberatern, Branchenkennern,
Rechtsanwalten und vielen engagierten Kollegen.

Wir beziehen einen klaren Standpunkt, wenn es . Freiraum fur Therapie...

darum geht, die wirtschaftlichen Interessen unserer
Kunden zu sichern. Dabei scheuen wir uns nicht,
Dinge infrage zu stellen, um neue Perspektiven zu
eroffnen.

...sichert die angemessene Bezahlung von Therapeuten und sorgt dafur,
dass Patienten auch in Zukunft die Therapie erhalten, die sie brauchen.
Wirtschaftlich erfolgreiche, unabhangige und selbstbewusste Therapeuten
sind die Basis fur groRartige Therapie.

R
o
(O
| -
Q

L

—
| -

D

Y—
=
-
(O

—
)
| -

LL

1
-
3
-

L
O
>

@)




panemark Roskilde

Esberg %
g Kolcuilng Od%nse _ Sjeelland
N ] Fyn Slague‘se
ationalpark
Vadehavet 'E45 | (E47
e
Schleswig
- H LN 9 Buchner & Fehmarn
Partner GmbH: -
2
- T Rostock
24149 Kiel o
Cuxt?_a'.'en 21 L'u%eck 20
o & =
Bremerhaven Hamburg Schwerin
5N o o] (o]
- o
m une
=n Lun,cpurg o
hurgo Brecr)nen >
+49 431 720 000
=5
Celle
Hangover Wolfgburg
briick ©n o
(33 ] Braunschweig Magdeburg
Bielefeld &
0
i (14 ]
facebook.com/buchner.de info@buchner.de @
2 Paderborn
o
[ 44 | G"“L’,‘ge” Halle (Saale)
1 [0}
facebook.com/unternehmenpraxis e Leij zig
(.o o
[ 49 ] [ o |
575} [o] Jena
"4 ] Erfurt o
www.buchner.de o
~WK(,;KZI
Fulda wn =
Frankfurt 35
M i .';
o ;mo ain J @ N m\ -
Mainz © 8 £ Ll
W'Urgburg Bamberg
www.up-aktuell.de @ <
u Maniat Niirberg a
Held(ca)lberg e
‘.K:arlsoruhe (81| Go gle Rege%sburg

Ctea il



