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Podologische Therapie: 
Verordnungsfähigkeit wurde erweitert 

Neben den umfangreichen Änderungen der Heilmittel-Richtlinie, die zum 

1. Januar 2021 in Kraft treten, hat der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) 

mit Wirkung zum 1. Juli 2020 die Verordnungsfähigkeit von podologischen 

Maßnahmen erweitert. folgende Änderungen sind bereits gültig:

Kassenärztliche Vereinigung 

Niedersachsen 

Die neuen Indikationen für Podologie 

Zukünftig haben Versicherte grundsätzlich einen Anspruch 

auf podologische Leistungen, die vergleichbar mit denen 

des diabetischen Fußsyndroms sind. Hierzu gehören die 

Behandlung von Schädigungen der Haut und der Zehennägel 

bei nachweisbaren Gefühlsstörungen der Füße mit oder 

ohne Durchblutungsstörungen. 

Eine Vergleichbarkeit liegt vor, wenn ein herabgesetztes 

Schmerzempfinden und eine autonome Schädigung (gestörte 

vegetative Funktion) im Bereich der unteren Extremitäten 

aufgrund einer der folgenden Erkrankungen vorliegt: 

• Eine sensible oder sensomotorische Neuropathie.
• Ein neuropathisches Schädigungsbild als Folge eines

Querschnittssyndroms.

Ärztliche Diagnostik 

Bevor eine Verordnung ausgestellt wird, ist unverändert eine 

Eingangsdiagnostik erforderlich, bei der ein neurologischer 

und ein dermatologischer Befund zu erheben ist. Bereits vor­

liegende Befunde, natürlich auch von anderen Ärzten, können 

für die Eingangsdiagnostik herangezogen werden. Zudem sind 

folgende Besonderheiten zu beachten: 

• Kann der verordnende Arzt nach erstmaliger Verordnung

aufgrund von sensibler oder sensomotorischer Neuropathie

keine gesicherte Diagnose stellen, ist zeitnah eine fach­

ärztlich-neurologische Diagnosesicherung herbeizuführen.

• Für die Indikation einer Neuropathie bzw. eines neuro­

pathischen Schädigungsbildes ist zusätzlich der Nachweis

einer autonomen Schädigung (z. B. Hauttrockenheit)

erforderlich.
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Wann kann eine Verordnung ausgestellt werden? 

Podologische Behandlungen kommen nur für Patienten in 

Betracht, die ohne entsprechende Behandlung irreversible 

Folgeschädigungen an den Füßen erleiden würden, die durch 

Entzündungen oder Wundheilungsstörungen entstehen. 

Unumkehrbare Folgeschädigungen, die als Risikofaktoren 

anzusehen sind, können folgende sein: 

• Hyperkeratosen tiefgehend oder mit

Einblutungen und Rhagaden

• Bestehender Ulkus am Fuß an anderen Lokalisationen oder

in der Anamnese (durch Fußdeformität, Paresen oder durch

Schädigungen an Gelenken, Sehnen oder Muskeln im

Bereich des Fußes)

• Zusätzlich vorliegende Durchblutungsstörungen im Bereich

der unteren Extremitäten (Makro- oder Mikroangiopathie)

• Wundheilungsstörungen, zum Beispiel aufgrund

einer immunsuppressiven Therapie oder eine

krankheitsbedingten Immunschwäche

Weitere Informationen: aok.de



.. KVN 

Die Änderungen 
im Heilmittelkatalog 

Im Heilmittelkatalog wurden zwei neue Diagnosegruppen 

aufgenommen, um die Verordnungsmöglichkeiten darzustellen: 

Kassenärztliche Vereinigung 

Niedersachsen A®K 
Die Gesundheitskasse. 

Indikation Heilmittelverordnung im Regelfall 

Diagnosegruppe 

QF 

Krankhafte Schädigung am 

Fuß als Folge eines Quer­

schnittsyndroms (komplett 

oder inkomplett) 

z.B. bei

• Spina bifida

• chronische Myelitis

• Syringomyelie

• traumatisch bedingten

Schädigungen des

Rückemarks

Leitsymptomatik 

Schädigung von Körperfunktionen 

und -strukturen zum Zeitpunkt 

der Diagnosestellung 

a) Hyperkeratose

(schmerzlos und -haft)

b) Pathologisches

Nagelwachstum

(Verdickung, Tendenz

zum Einwachsen)

c) Hyperkeratose und

pathologisches Nagel­

wachstum

Heilmittel 

Vorrangige Heilmittel: 

a) Harnhautabtragung

b) Nagelbearbeitung

c) Podologische Komplex­

behandlung

Verordnungsmenge 

je Diagnose/ 

weitere Hinweise 

Erst-VO und Folge-VO: 

• bis zu 6x/VO

Frequenzempfehlung: 

• alle 4 bis 6 Wochen

Bei allen Maßnahmen 

erfolgen Instruktionen 

zur individuell durch­

führbaren Haut- und Fuß­

pflege sowie Inspektionen 

des Schuhwerks und 

der Einlagen. 

Indikation Heilmittelverordnung im Regelfall 

Diagnosegruppe 

NF 

Krankhafte Schädigung am 

Fuß als Folge einer sensib­

len oder sensomotorischen 

Neuropathie (primär oder 

sekundär) 

z.B. bei

• hereditärer sensibler und

autonomer Neuropathie

• systemischen Auto­

immunerkrankungen

• Kollagenosen

• toxischer Neuropathie

Hinweis: 

Leitsymptomatik: 

Schädigung von Körperfunktionen 

und -strukturen zum Zeitpunkt 

der Diagnosestellung 

a) Hyperkeratose

(schmerzlos und -haft)

b) Pathologisches

Nagelwachstum

(Verdickung, Tendenz

zum Einwachsen)

c) Hyperkeratose und

pathologisches Nagel­

wachstum

Heilmittel 

vorrangige Heilmittel: 

a) Harnhautabtragung

b) Nagelbearbeitung

c) Podologische Komplex­

behandlung

Neben den beiden neuen Diagnosegruppen kann Podologie natürlich weiterhin 

in der Diagnosegruppe DF - Diabetisches Fußsyndrom verordnet werden. 
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Verordnungsmenge 

je Diagnose/ 

weitere Hinweise 

Erst-VO und Folge-VO: 

• bis zu 6x/VO

Frequenzempfehlung: 

• alle 4 bis 6 Wochen

Bei allen Maßnahmen 

erfolgen Instruktionen 

zur individuell durch­

führbaren Haut- und Fuß­

pflege sowie Inspektionen 

des Schuhwerks und 

der Einlagen. 






