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VERSORGUNGS
MVF-Impfkongresse FORSCHUNG

Seit 2021 veranstaltet ,,Monitor Versorgungsforschung” Online-
Kongresse zum Megathema Impfen.

Im Fokus der 5 durchgefiihrten Kongresse stand dabei nicht die
Corona-Impfung, sondern alle anderen impfpraventablen
Krankheiten, die eines gemeinsam haben:

Die Impfquoten lassen nach und
sind weit vom WHO-Ziel entfernt.

Die Kongressreihe wird finanziell unterstitzt von GSK, MSF, Sanofi und Pfizer
— es besteht keinerlei Einfluss auf die Inhalte.
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Die Vortragenden der Impfkongresse

Impfstatus 2021

Susanne Dolfen, Lelterin Bereich De. Iimgard Landgraf, Hausaratpraxic Marianna Kaiser, Beratende Apothekerin  Andres Jager Lelterin des Phlegeheims
Ambulante Versorqung der AOK Nordast:  am Agaplesion elhanien Saphienhais  der KVBB: ,Wir legen grafien Wert darauf,  Lutherstift: Viele Dinge waren den dn-
olch gebe dio Hoffoung nicht auf, die in Berlin: &5 wer wichtig, das wir mit  Aufdirung und Wissensvermittlung an gehtidigen vor den von uns veranstalteton
Entwicklung der I aben  guten Beispi sind”  oberste Stelle zu bringen, weil Unkennt-  Informationsabenden gar nicht bar”

£ treiben.” ks in schlechter Begleitar fir das grofle

Tel. die Durchimpfungsrate zu erhohen.”

Impfstatus 2022

Dr. med. Gunther Gosch, Kinderarztpraxis am Or. med, Jens Vollmar, Varsitzender des Ausschus- MUDs.US Ptar Neack, Facharzt fUr Allgemein- De med, Hans-J. Schréis, Gesellschaft zue Férde- Rebecea Zeljar, Verband der Ersatzkascen o
Domplats in Magdeburg, Mitglied des Vorstardes  ses Impfstafle des via, medizinischer Leiter for chirurgle in Cortbus und Vorsitzendsr des runy der Impfmedizin mbh (GZTM). {voek) Landesvertoetung Berlin/Brandenburg.
et Arctokammer Sachson-Anhait und dos Arbeits-  Impfstoffe bei GlasoSmithklins. Norstards der Kassoniratiichen Vereinigung.

kreises Tmpfen Sachsen-Anhalt. Brandeaburg (KVBE)

Impfstatus 2023

Gregor Drogies, DAK: _DAK-Kinder- und Ju-
gendreport - Implungen van Kindern und Ju-
mendlichen in Zeiten dor Pandemie”.

Dr. Udo Schoeider, TK: .Innovations- Dr, Thomes Griter, Runr-Universitst  Mathiss Armold, ABDA: Status und Erfs
fordsprojekt VIPER®, MV Fachiongress

Bochu

Multiplar Sklerose, chronisch entzlnd-  der ABOA"
tich-rheumatischen Erkrankungen oder

chronisch entziindlichen Darmerkrankun-

jers
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‘Vanessa Techoll, Linda, und Martin Beutling, Glacken Apotheke, Ober-
m: Jmpf- und Infelraten bei  rungen sum Impfon in Apotieken aus Sicht  hausen: _Kapperatiansprojekt Grippeschute”,
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Die Vortragenden der Impfkongresse

Quo vadis Impfquote?

Dr. jur. Dr. rer. med. Thomas Ruppel, Kanzlei
fiir Medizinrecht und Gesundheitsrecht,

Liibeck

Vortrag ,Niederschwellige Impfan-
gebote in Europa” van Dr. Bene-
dikt Fabian, Verband forschender
Arzneimittelhersteller”.

6. MVF-Kongressworkshop: Im|

Brandenburg.

Rebecca Zeljar, Verband der Ersatzkassen
e. V. (vdek) Landesvertretung Berlin/

Prof. Dr. Tomas Jelinek, Berliner Centrum
flir Reise- und Tropenmedizin

Dr. med. Markus Frihwein, MaHM, Dr.
Friihwein & Partner, Miinchen

Impfstatus Niederschwellige Impfangebote

Vortrag ,Keordinatorfunktion bei
niederschwelligen Impfangeboten?
Wer kann die Rolle des Koordina-
tors {iberhaupt einnehmen? von
Dr. Birte Pantenburg, Gesundheits-
amt Leipzig.

Kristin  Rost, niedergelassene
Apothekerin in Sachsen: ,Nied-
rigschwellige Impfangebote -
erste Erfahrungen zum Impfen in
meiner Apotheke”,

Vortrag ,Wie kann eine Kranken-
kasse niederschwellige Impfange-
bote unterstiitzen?” von Christine
Enenkel, DAK-Gesundheit Sachsen.

Niederschwelliger Zugang zu Imp-
fungen durch die Arbeitsmedizin”
von Dr. med. Juliane Illert, Arzt-
liche Direktorin, Fachérztin fiir
Arbeitsmedizin, Arztliche Leitung,
Mitteldeutsches Institut fiir Ar-
beitsmedizin GmbH.

IMPFEN 2021-2023

Eine: Synthe pfkong

B
[—]
P
b—
=
=
—
=i
=

Folie 5



BT S S Ieghitsbin T - Imghen bt [rmicSunae b Toftrn dor Poniumis”

Impferfolg mit Aufkldrung und Wissensvermittiung
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Link: https://www.monitor-
versorgungsforschung.de/abstract/impferfolg-
mit-aufklaerung-und-wissensvermittlung/
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Link: https://www.monitor-
versorgungsforschung.de/abstract/impfen-ist-
immer-eine-investition-in-die-zukunft/
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Link: https://www.monitor-
versorgungsforschung.de/abstract/health-literacy-
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Eine gesamtgesellschaftliche Aufgabe
»Das Impfsystem ist eine gesamtgesell-
schaftliche Aufgabe. Jeder Beteiligte und

jeder Akteur hat seinen Beitrag zu leisten,
davon ist die Industrie natrlich nicht
ausgenommen. Unsere Aufgabe ist es, die
Impfstoffe zur Verfiigung zu stellen. Dazu
gehdrt unter anderem nattirlich auch, dass
wir stetig neue Impfstoffe entwickeln und
Impfstoffe weiterentwickeln, was auch de-
ren Lagerbarkeit betrifft.*
Dr. Benedikt Fabian,
Verband forschender Arzneimittel-
hersteller (vfa)

Antwort zur frage, ob es derzeit Verhandlungen zu moglichen
Impfvereinbarungen nach § 132e Absatz 4 SGB V gibt:

»Ich kann mir im Moment nicht vorstellen, wie
wir das Thema Zielquoten in einen Impfvertrag
implementieren. Das kénnte aus meiner Sicht eine
Bonusregelung sein, die einen gewollten Schub bei
bestimmten Impfungen erzeugen kénnte.”
MUDr./CS Peter Noack, Facharzt fiir Allgemein-
chirurgie in Cottbus und Vorsitzender des
Vorstands der Kassendérztlichen Vereinigung
Brandenburg (KVBB)

Ausgewadhlte Zitate

IMPFEN 2021-2023

Eine Synthese der |mpfkongresse van

Ein Best-Practice-Beispiel aus Kiel
»Wir haben bei uns das Gliick, dass das
Land einen Erlass herausgegeben hat, auf
dessen Grundlage wir Impfungen durch-
fiihren kénnen. Sowohl die Impfstoffe als
auch die notige Software wurden uns samt
Kartenlesegerdten zur Verfiigung gestellt.
So kénnen wir die Impfstoffe, die wir fiir
Impfaktionen brauchen, ganz unkompliziert
beim Land bestellen. Das Land macht dann
auch die Abrechnung fiir uns.“
Annika Hering, Arztin im Gesundheitsamt in
Kiel, Schleswig-Holstein, die sich bei der
Podiumsdiskussion zu Wort meldete

6. MVF-Kongressworkshop: Impfpakt fiir Deutschland, online 24.4.2024

»Die Steigerung der Impfquoten ist als gesamt-
gesellschaftliche Aufgabe anzusehen und dem-
entsprechend auch mit gemeinsamen Anstren-
gungen umzusetzen. Alle am Impfprozess
Beteiligten sind in der Verantwortung engmaschig
und transparent zusammenzuarbeiten und damit
auch bestehende Sektorengrenzen und
Zustdndigkeiten zu iiberwinden.*
Rebecca Zeljar, Landesvertretung Berlin/Branden-
burg, Verband der Ersatzkassen e.V.
(vdek)

Wir schaffen das!

»Es ist wichtig, dass wir netzwerken und
dass wir die vorhandenen Netzwerke bes-
ser und zum Nutzen aller nutzen. Wenn wir
dann noch mehr sektoreniibergreifend gut

zusammenarbeiten, schaffen wir das.”
Kristin Rost, niedergelassene Apothekerin

in Hartha/Sachsen

Folie 8
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VERSORGUNGS
MVF-Impfkongresse: Thesen FORSCHUNG

Erkenntnis 1:
Aufklarung, Wissensvermittlung und
das persénliche Engagement von Gesundheitsfachkraften sind entscheidend.
Es gibt erste niederschwellige Impfangebote (Covid, Grippe) in Apotheken, Betrieben, bei
Arzten und im Offentlichen Gesundheitsdienst.
Es missten aber mehr sein, auch fir weitere impfpraventable Krankheiten.

Erkenntnis 2:

Es braucht mutige ,,Uberzeugungsimpfer”, um niederschwellige Impfangebote umzusetzen,
weil es keine Verpflichtung dazu gibt.

Erkenntnis 3:

§ 132e Absatz 4 wurde bundesweit nur unzureichend umgesetzt.
Grund: Unterschiedliche Budgetvorstellungen zwischen KVen und Kassen.

6. MVF-Kongressworkshop: Impfpakt fiir Deutschland, online 24.4.2024 Folie 9
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VERSORGUNGS
MVF-Impfkongresse: Thesen =FORSCHUNG

Erkenntnis 4:

Wenn weiter auf Freiwilligkeit gesetzt und gehofft wird, dass die Selbstverwaltung
oder die handelnden Akteure sich einigen, werden die von der WHO empfohlenen
Impfquoten auch die kommenden Jahre nicht erreicht.

Erkenntnis 5;:

Deutschland braucht einen ,,Impf-Wumms*,
den nur die Politik initiieren kann.
Beispiel: Verpflichtende Masernschutzimpfung seit Mai 2020.

6. MVF-Kongressworkshop: Impfpakt fiir Deutschland, online 24.4.2024 Folie 10
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Eine Synthese der Impfkongre

Impfkalender 2024 EVERSORGUNGS
- . SFORSCHUNGE

Tabelle 1 | Impfkalender (Standardimpfungen) fur S. , Kinder, Jugendliche und Erwachsene; 2024
Impfung &:;_’: Alterin Monaten Alterin Jahren
6 2 [ 3 [ 4 [s-w0] n* [ 12 [13-14] 15 [t6-23|[ 2-4 [5-6 [ 78] o-14 [15-6] 17 [ ab1s ab 60
u | s us | [ | w7 [|uraue] us [wo [ oy [ 12 ]
Rotaviren cr G2 (G3)
Tetanus® | a1 a2 Gy 1 Al A2 A |
Diphtherie® \ (] a2 (8 1 Al A2 A |
Pertussis* \ 61 G2 G [ Al A2 A3 |
Hib*— H. influenzae Typb | Gl G2 G [ |
Poliomyelitis® \ (] () G [ Al |
Hepatitis B* \ Gl () [ [ |
Pneumokokken® ‘ G1 G2 G3* | ] s I
I Meningokokken 8¢ ‘ G1 G2 G3* | l
Meningokokken C ‘ G1 ‘ |
Masem \ Gl G2 | 58 |
Mumps, Roteln \ (4] G2 | |
Varizellen ‘ Gl G2 1 |
HPV — Humane Papillomviren ‘ | ] Gr c2 |
Herpes zoster ‘ | ‘ G G2 I
Influenza ] S (jahrlich)* |
| Lcovioe ‘ cme2n Gy s picn® | |
Empfohlener Impzeitpunkt a Elsle Impfsmﬁdosls bereits ab dem Alter von & Wochen, je nach verwendetem Irnpfstoﬁ’z bzw. 3 Impfslof’!dosen im Abstand von mind. 4 Wochen
b - zus atzliche Imp is im Alter von 3 M d.h. insg 4 Imp ge (inkl. Frohgeb werden mit
I PCV|3 oder PCV15 geimpft I
Nachholimpfzeitraum for Grund- bzw. Erstim- ¢ GemaR Fachinformation besteht die Impfserie im Al(er von 2—23 Monaten aus 3 Impfstoffdosen, ab dem Aker von 24 Monaten aus 2 Impfitoffdosen
d  Mindestabstand zur dosis: 6 Monate

munisierung aller noch nicht Geimpften bzw. for

Komplettierung einer unvallstandigen Impfserie 2Zwel Impfstoffdosen im Abstand von mind. § Monaten, bei Nachholimpfung beginnend im Alter 215 Jahre oder bei einem Impfabstand von

<5 Monaten zwischen 1. und 2. Impfstoffdosis ist eine 3. Impfstoffdosis erforderlich

f Td-Auffrischimpfung alle 10 Jahre. Nachste fallige Td-Impfung 1-malig als Tdap- bzw. bei enlsp'echender Indikation als Tdap-1PV-Kombinations impfung Link:
g Eine Impfstoffdosis eines MMR-Impfstoffs for alle nach 1970 geborenen Personen =18 Jahre mit unklarem Imp ohne Impfung oder mit httpS'//WWW rki de/DE/Co

nur einer Impfung in der Kindheit

h  Impfung hlS;ﬂléAﬂZaM der for die Basisimmunitat erforderlichen = 3 SARS-CoV-2-A k akte (davon mind 15 1 Impfung) erreicht ist ntent/Kommissionen/STlK
Mindesti bstand zwischen Giund G2 24 b i Woche d zwischen G: d G3 26 M
Elhumﬂfnsen ) . A Im:r:'zélﬂ"!ﬁ‘ BPCS\::-Z Zwischnen G1 un 2 24 DIs vorzugsweise 12 Wochen, und zwischen G2 umn 3 onate O/Empfehlungen/Aktue“eS
G Grundimmunisierung (in bis zu 3 Teilimpfungen G1-Gj3) | 2wel des Herpes zoster-Totimpfstoffs im Abstand von mindestens 2 bis maximal 6 Monaten Impfkalend df? blob
s mpfkalender.pdf? o
A Auffiischimpfung Hk Jahrliche Impfung im Herbst [ | P . -
s Standardimpfung + Impfungen konnen auf mehrere Impftermine veneilt werden. MMR und V konnen am selben Termin oder in 4-wochigem Abstand gegeben werden =publicationFile
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BZgA-Reprasentativbefragung 2022 zum Infektionsschutz FORSCHUNGE

Befragt wurden 5.000 Personen im Alter von 16 bis 85 Jahren von Juli bis August 2022

Wie ist lhre Einstellung zu Impfungen ganz im Allgemeinen? Stehen Sie Impfungen
alles in allem ablehnend, eher ablehnend, teils ablehnend/teils befiirwortend, eher
befiirwortend oder befiirwortend gegeniiber?

teils/teils (eher) ablehnend

{eher) befirwortend *) T g
2022 V 83 [uw B
2021 81 15 n
2020 79 v O
2018 77 17 | 6|
2016
Link:
2012 61 . 31 n https://relaunch.bzga.de/fi
leadmin/user_upload/PDF
O weil nicht /pressemitteilungen/daten

_und_fakten/Infoblatt_BZg

*) signifikanter Trend (2012 bis 2022) .
Basis: 2022: 5.000 Befragte, 2021: 5.007 Befragte, 2020: 5.002 Befragte, 2018: 5.054 Befragte, 2016: 5.012 Befragte, Angaben in Prozent A_Impfsurvey-2022.pdf

2014: 4.491 Befragte, 2012: 4.483 Befragte

6. MVF-Kongressworkshop: Impfpakt fiir Deutschland, online 24.4.2024 Folie 12
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=VERSORGUNGS
“FORSCHUNG

Einschatzung der Wichtigkeit von Impfungen
im Zeitvergleich 2012-2021

Einschatzung der Wichtigkeit von Impfungen: Bewertung mit sbesonders wichtig/wichtig im Zeitvergleich 2012-2021
,Die Verbreitung von bestimmten Krankheiten soll auch dadurch verhindert werden, dass man die Menschen dagegen impft. Ich nenne lhnen jetzt
einmal einige Krankheiten. Sagen Sie mir bitte jedes Mal, wie wichtig ein Impfschutz fiir Erwachsene gegen diese Krankheit ist.”
wnssaricamet o) | 96| HAUFigster Anlass fur die
Kinderldhmung (Polio) *' 93 .
— = Inanspruchnahme von Impfungen sind
COVID-19* 87 . . .
N— . Hinweise anderer Personen. Diese
Py | . L)
[t o) 2. kommen meist von der Arzteschaft (72
Diphtherie * 80
: - o o e o o
 Mumps-" 'n %), Familienangehorigen (30 %) oder
Keuchhusten (Pertussis)*' | 75
i . . o .
Windpocken (Varizellen) *! 74 7 d U rCh dle Med Ie n (28 A)) (Za h Ien n ICht
Meningokokken " . . ) Link:
_ Pneumokokken *' 71 I n G rafl k e nt h a |te n * https://www.aerzteblatt.d
humane Papillomviren (HPV)“ 57 e/archiv/227753/Einstellun
gen-in-der-
saisonale Grippe (Influenza) 51 ) _ Allgemeinbevoelkerung-
zum-Impfen-vor-und-
*' statistisch signifikanter Trend (2012-2021); **kein Zeitvergleich moglich, da 2021 erstmals abgefragt; ** keine Vergleichswerte fur 2012-2018, da veranderte Basis waehrend-der-COVID-19-
**95.9% Konfidenzintervalle zu den Prozentwerten; diese beruhen nicht auf reinen Zufallsstichproben, sondemn auf gewichteten Stichproben bei einem komplexen Stichprobendesign. Pandemie

Basis: 2021: 5 007 Befragte; 2020: 5 002 Befragte; 2018: 5 054 Befragte; 2016: 5 012 Befragte; 2014: 4 491 Befragte; 2012: 4 483 Befragte
6. MVF-Kongressworkshop: Impfpakt fiir Deutschland, online 24.4.2024 Folie 13



IMPFEN 2021-2023
Ansiatze zur Erhohung der Impfquoten 1 VERSORGUNGS
FORSCHUNG

=  Aufklarungs- und Informationskampagnen zur Verbesserung der Gesundheitskompetenz fiir Versicherte
in allen Medienformen, gegen Impfmythen und Fehlinformationen, aus den Informationskampagnen zu
Corona- Impfungen lernen

= Digitale Unterstiitzung fiir Patienten: elektronische Patientenakte, elmpfpass (Erinnerungs-,
Informations-, Monitoring- und Nachweisfunktion), digitale Plattformen zur Terminvereinbarung,
Nachverfolgung des Impfstatus und Bereitstellung von Erinnerungen

= Digitale Unterstiitzung fiir Arzte: Erinnerungsmanagement durch bessere Integration in das
Praxismanagement-System des Arztes

= Motivation fiir Arzte: Finanzierung der Impfberatung durch Krankenkassen (Gebiihrenziffer)
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IMPFEN 2021-2023
Ansiatze zur Erhohung der Impfquoten 2 VERSORGUNGS
FORSCHUNG

= Zusatzliche Gelegenheiten und Erhohung der Impfbequemlichkeit: niedrigschwellige Angebote in
Apotheken, bei Betriebsirzten, im Offentlichen Gesundheitsdienst (Schulen), bei mobilen Impfteams und
in pop-up-Kliniken; Bereitstellung der Kosten dafiir durch die Krankenkassen

= Schwierige Personengruppen: Impfuninteressierte, Impfgegner, Gefllchtete, sozial Schwache,
Zusammenarbeit mit Schulen, Gemeindezentren und anderen Organisationen, um auch diese
Zielgruppen mit Impfungen zu erreichen

= Uberwachung und Bewertung: RegelmiRige Uberwachung der Impfquoten und Identifizierung von
Bereichen mit niedriger Impfrate, Bewertung der Wirksamkeit von ImpfmaRnahmen und Vornahme von
Anpassungen nach Bedarf

= Gesundheitssystem und Gesundheitspolitik: Impfregister
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IMPFEN 2021-2023
Impfmikado: Wer bewegt sich zuerst? VERSORGUNGS
FORSCHUNG

Januar 2024: 7 MVF-Fragen an 17 Kassenarztlichen Vereinigungen zur
»,Erhohung der Impfquoten als Ziel zu den regionalen Impfvereinbarungen”

Einzelne Antworten
»Eine entsprechende Vereinbarung gibt es nicht. Die Kassen haben uns kein Angebot gemacht.”

= | Die Krankenkassen sind eher bestrebt, zusatzliche kurzfristige Ausgaben zu vermeiden, wenngleich diese aus
unserer Sicht langfristig Kosten sparen wirden.”

=  Die Verhandlungen zu Anpassungen der Impfvereinbarungen gestalten sich mit den Krankenkassen auch meist
aulerst schwierig.”

=  BeiAnderungen der Schutzimpfungsrichtlinien ist es in der Regel die KV, die auf Anpassungs-notwendigkeit
hinweist und die versucht, aktiv die Schutzimpfungsvereinbarungen anzupassen.”

= Die Initiative fir eine entsprechende Regelung ging im Rahmen des Verhandlungsgeschehens von unserer KV
aus. Die Krankenkassen reagierten zogerlich/abwartend.”

> Bei der Umsetzung der Schutzimpfungsvereinbarungen nach § 132e SGB V, die KVen mit den Ersatzkassen und
mit Primarkassen schlieRen sollen, ist ,,die andere Seite” der ,Bremser*.
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Schutzimpfungsvereinbarungen nach § 132e SGB V Absatz 4

Januar 2024: 7 MVF-Fragen an 17 Kassenarztlichen Vereinigungen zur
,Erhohung der Impfquoten als Ziel zu den regionalen Impfvereinbarungen”

Vgl. Monitor Versorgungsforschung 02/2024, S. 20 f.; Link zu allen Antworten: https://t1p.de/qogo0

IMPFEN 2021-2023

1. Bisher nur sehr wenige regionale Impfvereinbarungen gemaR § 132e Abs. 4 SGB V zur Steigerung

dem BKK-Landesverband NORDWEST,

der IKK dassic,

augleich handelnd als Vertreterin der BIG direkt gesund, der IKK gesund plus,
der IKK Nord und der TKK Stdwest,

der KNAPPSCHAFT

sowie

der Sozialversicherung fur Landwirtschaft, Forsten und Gartenbau {SVLFG) als
Landwirtschaftliche Kmnkenkasse (LKK

stent,/2/f/b/6/2fb639f14ed 9597 d2c45a-
4c727effb9 32742244 fschutzimpfungen_er-
g% C3%A4nzungsvereinbarung_pk_lesefas-
sung_2024.pdf

stent/2/f/b/6/2fb639ff14ed9597d2c453-

4c727effb0 32742244/ schutzimpfungen_er-

g%C3%A4nangsvereinbarung_pk_lesefas-
sung_2024.pdf

Anlage 1. Mit den in Anlage 1 aufgefUhrten
Pauschalen in Euro sind samtliche im Zusam-
menhang mit Schutzimpfungen 2u erbrin-
gende Lefstungen abgegolten

Influenza 89111 10,00 Euro

b R le Impfvereinb
g Impf
KV Welche IV gibt es mit welchen Kassen? Link zu den IV Giiltigkeit ab wann bis Direktlink zu IV Vergiitung Aktuelles
KV Hamburg ADK Rhet ‘Hamburg - Die 6 https:/fwww.kvhh.net/_Resources/Persi- ab 1. Juli 2018 Ittps:/ /www.kvhh.net/_Resources/Persi- Die Hahe der Vergutung richtet sich nach der

KV Brandenburg

https://waw.kvbb. de/praxis/praxdswissen/
verordnung/impfstoffe

Ittps:/ fwww.kvbb.de/praxis/praxiswissen/
verordnung/impfstoffe

KV Bawo

AOK Bad .
Prasselstralie 19, 70191 Switgart
und Ersatzkassen
BARMER GEK
DAK-Gesundheit
Techniker Krankankasse (TK)
Kaufmannische Kmnkenkasse - KKH
HEK - Hanseatische Krankenkasse
Handalskrankankasse (hkk)
gemeinsamer mit
Verband der Ersatzkassen e. V. (vdek), Berin,
BKK Landesverband Baden-Warttemberg,
Stuttgarter Stafe 105, 70806 Kornwestheim
der IKK dassic,
Geschaftsstelle Dresden, Tannenstrale 4b, 01099 Dresden
der Landwirtschaftlichen Krankenkasse,
Vogelrainstrae 25, 70199 Stuttgart
der Knappschaft, Regionaldirektion Manchen,

Tittps:/fwww.kvbawue. de/praxis/vert@e-
ga-recht/vertraege-von-a-z/impfen

gultig ab 01.09.2012

file:///C:/Users/Stegmater/Downloads fver-

Quetung-1mpfleistung-2024-01-02-1.pdf

Influenza 10,00 Euro
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IMPFEN 2021-2023

Schutzimpfungsvereinbarungen nach § 132e SGB V Absatz VERSORGUNGS
FORSCHUNG

Januar 2024: 7 MVF-Fragen an 17 Kassenarztlichen Vereinigungen zur
»Erhéhung der Impfquoten als Ziel zu den regionalen Impfvereinbarungen”

Vgl. Monitor Versorgungsforschung 02/2024, S. 20 f,; Link zu allen Antworten: https://t1p.de/qogo0

6. Impfregressforderungen fihren zu Kiindigungen bestehender Vereinbarungen.

7. Das Innovationsfondsprojekt ALIVE (,Altersspezifische Impfinanspruchnahme Verbessern“) soll
Instrumente zur Férderung der Impfquoten bei tiber 60-Jahrigen in Gber 1.000 Hausarztpraxen
erproben. Ergebnisse liegen noch nicht vor.

8. Einige Kassenirztliche Vereinigungen pladieren fir ein Einladungsmanagement durch Arzte sowie
bundesweite Losungen wie die elektronische Patientenakte zur Impferinnerung.

9. Die Finanzierung des Einladungsmanagements (Mail, Post usw.) durch die Krankenkassen ist ein
Streitpunkt bei den Verhandlungen.

10. Insgesamt herrscht Uneinigkeit dariber, wer die Initiative fir Mallnahmen zur Impfquoten-
erhohung ergreifen und finanzieren soll.
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IMPFEN 2021-2023

MVF-Impfkongressreihe Hgﬁﬁss'}!‘lflljl:gs
2024
Impipakt fiir Deutschiand
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IMI‘I’S'I'A'I'IIS 2024

4. September 2024 / online via Zoom
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