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Roadmap zur Weiterentwicklung des Gesamt-Tarifsystems bestehend 
aus TARDOC und Ambulanten Pauschalen 

19. September 2025 
 

1. Roadmap 

 

 
 
 

2. Erläuterungen 

2.1. Phase 1: Stabilität Gesamt-Tarifsystems 

In der Phase 1 wird das Gesamt-Tarifsystem bestehend aus den Ambulanten Pauschalen und dem 
TARDOC eingeführt. Der Wechsel des Tarifmodells weg von TARMED hin zum neuen Gesamt- Tarifsys-
tem ist mit Unsicherheiten verbunden, weshalb in der Phase 1 der Fokus auf die Stabilität im Gesamt-
system gesetzt werden muss. Daraus abgeleitet werden in den entsprechenden Jahren folgende Ar-
beiten vorgenommen: 

• Anwendungsjahr 2026:  

• Einführung des Gesamt-Tarifsystems. 

• Anwendungsjahr 2027: 

• Die Anwendungsbereiche der Ambulanten Pauschalen und des TARDOC werden nicht ange-
passt; 

• Erste Aktualisierung der Tarifstrukturen (ab da in jährlichem Rhythmus möglich): 

- Überarbeiten der bestehenden Tarifpositionen (inkl. Fallgruppen) beider Tarife; 

- Neubewertung der Positionen basierend auf aktueller Datenbasis, sofern verfügbar. 
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2.2. Phase 2: Integration von Leistungen aus weiteren ambulanten Tarifen 

• Anwendungsjahr 2028: 

• Der Anwendungsbereich des TARDOC wird nicht angepasst; 

• Der Anwendungsbereich der Ambulanten Pauschalen wird um folgende Leistungen aus weite-
ren ambulanten Tarifen erweitert werden 

- Dialyse, 

- Ambulante Leistungen im Zusammenhang mit Transplantationen (solide Organe, 
Stammzellen) 

- Reproduktionsmedizin; 

• Aktualisierung der Tarifstrukturen basierend auf neuer Datenbasis. 

2.3. Phase 3: Anpassung der Anwendungsbereiche 

• Anwendungsjahr 2029: 

• Erweitern des Anwendungsbereichs der Ambulanten Pauschalen: 

- Untersuchungen mittels CT, 

- Untersuchungen mittels MRI, 

- Gastrointestinale Endoskopien, 

- Interventionen; 

• Entsprechende Reduktion des Anwendungsbereichs des TARDOC; 

• Der Anwendungsbereich der Ambulanten Pauschalen zudem kann um Leistungen aus weite-
ren ambulanten Tarifen erweitert werden; 

• Aktualisierung der Tarifstrukturen basierend auf neuer Datenbasis (erste Daten aus der An-
wendung des Gesamt-Tarifsystems).  

• Integration von Daten aus dem praxisambulanten Bereich in die Weiterentwicklung der Am-
bulanten Pauschalen, sofern dies für die genannten Bereiche in der benötigen Form vorlie-
gen. 

• Anwendungsjahr 2030: 

• Erweitern des Anwendungsbereichs der Ambulanten Pauschalen mit dem Ziel, 34% der Brut-
toleistungen zu erreichen um die Vorgabe zur Aufhebung der dynamischen Kostenneutralität 
(per Ende 2029) zu erreichen: 

- Funktionsdiagnostik 

- Schlaflabor 

- Weitere Leistungen, die in früheren Versionen der Ambulanten Pauschalen abgebil-
det waren (z.B. einfache Wundversorgung ohne Einbezug komplexer Strukturen so-
wie kleinflächige Exzisionen); 

• Entsprechende Reduktion des Anwendungsbereichs des TARDOC; 

• Der Anwendungsbereich der Ambulanten Pauschalen zudem kann um Leistungen aus weite-
ren ambulanten Tarifen erweitert werden; 
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• Aktualisierung der Tarifstrukturen basieren auf neuer Datenbasis, auch aus dem praxisambu-
lanten Bereich (Lieferung der Daten aus dem Jahr 2027 notwendig). 

• Ab Anwendungsjahr 2031: 

• Laufende Prüfung der Anwendungsbereiche der Ambulanten Pauschalen und des TARDOC; 

• Der Anwendungsbereich der Ambulanten Pauschalen zudem kann um Leistungen aus weite-
ren ambulanten Tarifen erweitert werden; 

• Aktualisierung der Tarifstrukturen basieren auf neuer Datenbasis, auch aus dem praxisambu-
lanten Bereich. 
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