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Arbeitsgruppe Gesundheit und Pflege

Die industrielle Gesundheitswirtschaft, insbesondere die Pharmazeutische Industrie und Medizintechnik sollen als Leitwirtschaft gestarkt werden.
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Medizinische und pflegerische
Versorgung

* Forderung von Krankheitsvermeidung,

Gesundheitsforderung und Pravention;

soll bezahlbar & bedarfsgerecht werden;

» die Versorgungssicherheit soll durch eine
Rickverlagerung von Produktionsstandorten fur
kritische Arzneimittel und Medizinprodukte nach
Deutschland und Europa gestarkt werden;

» zeitnahe Notfall- und Rettungsdienstreform.

Krankenhausreform

* Weiterentwicklung der Krankenhausreform;

» Betriebskostenfinanzierungsliicke aus den Jahren 2022
und 2023 soll geschlossen werden;

» Zuweisung der Leistungsgruppen erfolgt zum 1.1.2027,

* Konvergenzphase wird von 2 auf 3 Jahre verlangert (2027
fur alle Krankenhaduser erlésneutral ausgestaltet);

* Vorhaltevergutung: Einfihrung in zwei Schritten nach
transparenter Ausgestaltung im Jahr 2027;

* hybrid-DRGs sollen weiterentwickelt und umfassend
ermoglicht werden.
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Ambulante Versorgung

* EinfUhrung eines verbindlichen Primadrarztsystems bei
freier Arztwahl durch Haus- & Kinderarzte;

+  Fachérzte nur noch nach Uberweisung (Ausnahme o
Gynakologie & Augenarzte);
* Termingarantie fir Facharzt, bei Nichteinhaltung m

Facharztzugang im Krankenhaus maglich.

* Endbudgetierung der Fachdrzte in unterversorgten
Gebieten;

* Verschreibung und Abrechnung von Heil- und
Hilfsmitteln vereinfachen.

Pflege
* Pflegekompetenzgesetz innerhalb der ersten 100 Tage:
mehr Kompetenzen fur die Pflegekrafte;
» groBe Pflegereform: Vereinfachung, Flexibilisierung und f
Begrenzung pflegebedingter Eigenanteile; +
» Stdrkung pflegender Angehériger und
sektorenlibergreifender Pflegeversorgung.
* Bundes-Lander-AG auf Minister-Ebene zur Pflege;
+ ,Stambulante” Modell-Projekte.
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Digitalisierung im Gesundheitswesen Burokratieentlastung

* Verbesserung der Datennutzung beim o eigenes Blrokratieentlastungsgesetz im
Forschungsdatenzentrum Gesundheit; Gesundheitswesen innerhalb von 6 Monaten;

* eigenes Registergesetz; o Vertrauenskultur, starkere Eigenstandigkeit und

* Elektronische Patientenakte (ePa) soll 2025 stufenweise Eigenverantwortlichkeit der Profession;
ausgerollt werden; o Kl-unterstitzte Behandlungs- und

* bessere Rahmenbedingungen flr Videosprechstunden,
Telemonitoring und Telepharmazie;

* einheitliche Standards fir digitalen Datenaustausch bis
2027;

Seltene Erkrankungen und Forschung

* Ausbau digital vernetzter Zentren fur seltene
Erkrankungen wie ME/CFS und Post-COVID

* Forderung der Gesundheitsforschung und klinischer
Studien - Spitzenstandort Deutschland!

* Forschung zu antimikrobiellen Resistenzen soll
vorangetrieben werden.

Pflegedokumentationen und vereinfachtes digitales
Berichtswesen;

o Bagatellgrenze von 300€ bei der Regressprifung der
niedergelassenen Arzte.

Apotheken

Fremdbesitzverbot bleibt bestehen;

» Stdrkung der Vor-Ort-Apotheken, insbesondere im
landlichen Raum;

* Abschaffung von Nullretaxationen aus formalen Griinden;

* Skonti-Verbot wird aufgehoben;

* Erhéhung des Apothekenpackungsfixums auf 9,50 € und
bis zu 11 € bei landlichen Apotheken.
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