FAQ: ePA -
elektronische Patientenakte
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Ab dem 15. Januar 2025 sollen alle gesetzlich Krankenversicherten eine elektronische Patientenakte (ePA) erhalten.
Darin werden Gesundheitsdaten und Dokumente wie Arztbriefe, Befunde, Laborwerte oder die Medikation gespei-
chert. Die Nutzung der ePA ist fiir die Versicherten freiwillig - ist keine ePA gewiinscht, kann jederzeit gegeniiber der
Krankenkasse widersprochen werden.

1. Wie kann die ePA genutzt werden?

Die ePA wird von den Krankenkassen zusammen mit einer App fiir alle Versicherten bereitgestellt. Stellvertretend kann auch
eine Vertreterin oder ein Vertreter benannt werden, um die ePA in der App zu verwalten.

Eine Nutzung ohne App ist ebenfalls moglich - Versicherte kdnnen ihre ePA mit ihrer elektronischen Gesundheitskarte und
einer PIN, die von der Krankenkasse zugestellt wird, auch direkt in der Arztpraxis bzw. beim Leistungserbringer nutzen.
Zudem mussen die Kassen Ombudsstellen einrichten. Diese sollen die Versicherten bei allen Fragen und Problemen bei der
Nutzung der ePA unterstltzen. Dort konnen Versicherte auch inre Widerspriche einreichen.

2. Wer hat Zugriff auf die Daten?

Die ePA ist eine versichertengefihrte Akte. Die Versicherten entscheiden, welche Daten in der ePA gespeichert werden und
wer Einsicht nehmen darf. Es besteht die Moglichkeit, Zugriffe zu beschranken und Daten zu I6schen oder zu verbergen (via
ePA oder Uber die Ombudsstellen der Krankenkassen).

Die medizinischen Daten k&nnen mittels der elektronischen Gesundheitskarte (eGK) , <
und einer personlichen Identifikationsnummer (PIN) freigeschaltet werden. Au3er-
dem ist die Nutzung der ePA freiwillig. Ist keine ePA gewlnscht, muss gegentber der
Krankenkasse seitens der Versicherten aktiv widersprochen werden (sog. Opt-out-Re-
gelung). Praxen und Krankenhauser haben Zugriff auf alle Informationen auf der ePA,
sofern die bzw. der Versicherte dagegen nicht widersprochen hat.

Achtung: Praxen haben grundsatzlich auf alle Dokumente in der ePA Zugriff - mit dem Einlesen der elektronischen Gesund-
heitskarte flr standardmanig 90 Tage. Die Berechtigung gilt flr die gesamte Praxis und damit auch flr das nichtarztliche
medizinische Personal. Versicherte konnen aber die Zugriffsdauer einzelner Einrichtungen selbst steuern und beispielsweise
festlegen, dass eine Praxis statt 90 Tagen nur einen Tag oder unbegrenzt Zugriff hat. Wenn die eGK nicht eingelesen werden
kann, z. B. bei einer Videosprechstunde), kann die Patientin bzw. der Patient per ePA-App den Zugriff auf die ePA erteilen.

Hinweis: Die ePA ersetzt nicht die Behandlungsdokumentation im Praxisverwaltungssystem (arztgeflihrte Akte). Arztinnen
und Arzte sowie Psychotherapeutinnen und -therapeuten sind nach Gesetz und Berufsordnung weiterhin verpflichtet, alle
medizinisch relevanten Informationen fur die Behandlung ihrer Patientinnen und Patienten zeitnah festzuhalten - elektro-
nisch oder auf Papier.

3. Welchen Zugriff auf die ePA erhalten Apothekerinnen und Apotheker?

Der Zugriff auf die ePA liegt in einem vom Gesetzgeber festgelegten Rahmen: Als Apothekerinnen und Apotheker haben Sie
standardmanig Zugriff auf die Medikationsliste und die elektronische Impfdokumentation. Das bedeutet, dass Sie diese Daten
in einer ePA anlegen bzw. aktualisieren kénnen. Alle anderen Dokumente in der ePA kbnnen Sie nur lesen. Au3erdem ist der
Zugriff nur flr einen bestimmten zeitlichen Rahmen erlaubt: Flr Apotheken gelten hier drei Tage, nachdem die Gesundheits-
karte eingelesen wurde. Alle Zugriffe werden in der ePA gespeichert.

NatUrlich sind neben allen verordneten Medikamenten auch die Medikamente, die tatsachlich abgegeben wurden, sichtbar.

4. Wann kann ich als Apothekerin oder Apotheker auf die ePA zugreifen?

Grundvoraussetzung, um auf die ePA einer oder eines Versicherten zugreifen zu kdnnen, ist ein aktiver Behandlungskontext,
der durch Stecken der eGK nachgewiesen wird. Es reicht aus, die eGK ins Kartenterminal zu stecken, die Eingabe einer PIN
ist nicht erforderlich.
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Der Zugriff auf die ePA ist moglich, wenn

e eine Kundin oder ein Kunde sich in der Apotheke impfen lasst (diese Impfung kénnen Sie auch im Impfpass der eGK ein-
tragen) oder

e eine Kundin oder ein Kunde sich in der Apotheke in Prasenz zur Medikation beraten lasst.

Der Zugriff auf die ePA ist (noch) nicht méglich, wenn

e ein E-Rezept Uber die E-Rezept-App oder den QR-Code auf dem Papierrezept eingeldst wird,

e ein Papierrezept in Préasenz in der Apotheke eingeldst wird, ohne zugleich ein E-Rezept einzuldsen,

o Selbstzahler-E-Rezepte flir OTC-Praparate und Nahrungserganzungsmittel mithilfe des E-Rezept-Tokens oder QR-Codes
aus der E-Rezept-App oder ePA-App eingeldst werden,

e OTC-Praparate und Nahrungserganzungsmittel Uber ein Papierrezept verordnet oder von der Kundin oder dem Kunden
selbst aus freien Stlicken gekauft werden. Kinftig sollen die Versicherten diese Angaben selbst in ihre ePA eintragen kdnnen.

5. Wer befiillt die ePA?

Arztinnen und Arzte in Praxen und Krankenh&usern, Psychotherapeutinnen und -thera-
peuten sowie Zahnarztinnen und -arzte sind verpflichtet, bestimmte Daten in die ePA
einzustellen, sofern die Versicherten dem nicht widersprochen haben. Auch Apotheken
haben Zugriff auf bestimmte Daten der ePA: Die Daten der elektronischen Medikations-
liste (eML), die alle Arzneimittel enthalt, die per E-Rezept verordnet und in der Apotheke
eingelost wurden, werden automatisch in die ePA Ubertragen.

Befiillung durch Praxen:
Durch Praxen werden Daten gespeichert, die in der aktuellen Behandlung erhoben werden und digital vorliegen. Gesetzliche
Pflicht zur Abspeicherung besteht bei Befundberichten aus in der Praxis durchgeflhrten invasiven und chirurgischen Eingrif-
fen sowie aus nichtinvasiven oder konservativen diagnostischen und therapeutischen Mal3nahmen, bei Befundberichten aus
bildgebender Diagnostik, bei Laborbefunden und bei elektronischen Arztbriefen.

Auf Wunsch der Versicherten kann die Praxis die ePA zusatzlich mit Folgendem befillen: DMP(Disease-Management-Pro-
gramm)-Daten, eAU-Bescheinigungen (elektronische Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung), Daten zu Erklarungen zur Organ-
und Gewebespende, Vorsorgevollmachten oder Patientenverfligungen, Kopie der Behandlungsdokumentation etc.

Befiillung durch Krankenkassen:
Die Krankenkassen sind gesetzlich verpflichtet, die elektronischen Patientenakten ihrer Versicherten mit den Abrechnungs-
daten der Praxen zu beflllen. Zudem haben Versicherte die Mdglichkeit, selbst Daten einzustellen.

Befiillung durch Versicherte:
Patientinnen und Patienten kénnen eigene Daten wie ein Tagebuch zur Blutdruckmessung, Vitalparameter aus Gesundheits-
und Fitnessapps und auch altere Papierbefunde einspeichern.

Wichtig: Einpflegen von Papierbefunden

Das Einpflegen von Informationen in Papierform (z. B. dltere Arztbriefe und Befunde) ist nicht Aufgabe der Praxen. Versi-
cherte haben mit der neuen ePA ab 2025 einen gesetzlichen Anspruch darauf, dass ihre Krankenkasse medizinische Do-
kumente, die auf Papier vorliegen, digitalisiert, wenn sie dies wiinschen. Mdglich ist das zweimal innerhalb von 24 Monaten
fur jeweils bis zu zehn Dokumente. Praxen sind ebenfalls nicht dazu verpflichtet, dltere, bei innen bereits digital vorliegende
Befunde in die ePA einzustellen - auf Wunsch der Patientinnen und Patienten ist dies aber moglich. Auch Versicherte kdnnen
Arztbriefe, Befunde etc. einscannen oder abfotografieren und mithilfe der ePA-App ihrer Krankenkasse in der ePA speichern.

6. Werden Patientinnen und Patienten iiber eine Speicherung auf der ePA informiert?

Ja, Vertragsarztinnen und -arzte sowie Psychotherapeutinnen und -therapeuten sind
generell verpflichtet, ihre Patientinnen und Patienten beim Besuch in der Praxis dartber
zu informieren, welche Daten sie im Rahmen ihrer gesetzlichen Verpflichtung in die
ePA Ubermitteln. Wird dem gegebenenfalls widersprochen, ist dies in der Behand-
lungsdokumentation zu protokollieren.

...........................................................................................................
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Bei hochsensiblen Daten, z. B. Erkrankungen, bei denen ein Risiko von Diskriminierung oder Stigmatisierung bei Bekannt-
werden besteht, insbesondere bei sexuell Ubertragbaren Infektionen, psychischen Erkrankungen und Schwangerschaftsab-
brlchen, gilt eine besondere Informations- und Dokumentationspflicht in den Praxen. Patientinnen und Patienten missen auf
ihr Widerspruchsrecht hingewiesen werden, sie durfen auch im unmittelbaren Behandlungskontext widersprechen und dieser
Widerspruch muss in der Behandlungsdokumentation nachprifbar protokolliert werden.

7. Was ist die elektronische Medikationsliste (eML)?

Die elektronische Medikationsliste enthalt alle Arzneimittel, die nach Anlegen der ePA per E-Rezept verordnet und von der
Apotheke ausgegeben wurden. Die Verordnungs- und Dispensierdaten flie3en automatisch vom E-Rezept-Server in die ePA
der Versicherten. Auf dem Server liegen Arzneimittelverordnungen, die Arztinnen und Arzte via E-Rezept ausgestellt haben
und dort von der Apotheke abgerufen werden. Versicherte, die dies nicht mdchten, kdnnen bei ihrer Krankenkasse Wider-
spruch einlegen - entweder per ePA-App oder bei einer Ombudsstelle.

Voraussichtlich ab Juli 2025:

Die ePA wird um den elektronischen Medikationsplan und um Zusatzinformationen, die fir die Arzneimitteltherapie relevant
sind (Kérpergewicht, Allergien), erganzt. Apotheken kdnnen dann auch OTC-Arzneimittel und frei verkaufliche Medikamente in
die Medikationsliste Ubertragen.

8. Welche Abrechnungsdaten speichert die Krankenkasse?

Versicherte haben einen gesetzlichen Anspruch darauf, dass ihre Krankenkasse Daten zu den von ihnen in Anspruch genom-
menen Leistungen in ihrer ePA ablegt. Hierbei handelt es sich um die Abrechnungsdaten der Praxen inklusive der Diagnose-
codes. Krankenkassen stellen die Abrechnungsdaten nebst Diagnosen automatisch in die ePA. Dabei haben sie einen Gestal-
tungsspielraum, wie detailliert sie die Daten abbilden. Die eingestellten Abrechnungsdaten sind fUr Versicherte sichtbar, wenn
sie die ePA-App nutzen. Die Einrichtungen, die Zugriff auf die ePA haben, konnen diese Daten ebenfalls einsehen, es sei denn,
Versicherte widersprechen der Einspeicherung der Abrechnungsdaten.
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