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Häusliche Krankenpflege (HKP) 
 

Häusliche Krankenpflege ist eine Regelleistung der gesetzlichen Krankenkasse (HKP§37 SGB V). Die HKP um-
fasst Behandlungspflege, Grundpflege und hauswirtschaftliche Versorgung. HKP kann verordnet werden, 
wenn eine Krankenhausbehandlung erforderlich aber nicht möglich ist, wenn durch die HKP ein Kranken-
hausaufenthalt vermieden oder verkürzt wird oder zur Sicherung der ärztlichen Behandlung.  
 
 
 
 
 
 
 
HKP wird durch Fachpersonal zu Hause oder an geeigneten Orten erbracht, an denen sich die zu behan-
delnde Person regelmäßig aufhält - zum Beispiel in betreuten Wohnformen, in Kindergärten und Schulen 
oder am Arbeitsplatz. Neben der medizinischen Versorgung durch die sogenannte Behandlungspflege, kann 
die HKP auch grundpflegerische und hauswirtschaftliche Versorgung beinhalten. Rechtliche Grundlage ist 
die GbA-Richtlinie Häusliche Krankenpflege (www.g-ba.de/richtlinien/11/).  
 
 

Verordnung und Genehmigung der Häuslichen Krankenpflege 

Die Verordnung erfolgt durch den behandelnden Arzt aufgrund medizinisch-pflegerischer Notwendigkeit. 
Krankenhausärzte können häusliche Krankenpflege im Rahmen der Entlassung aus dem Krankenhaus zu-
nächst für einen Zeitraum von bis zu sieben Kalendertagen verordnen (§ 7 Absatz 5 HKP- RL). Eine Folgever-
ordnung stellt bei Bedarf der weiterbehandelnde Arzt oder Hausarzt aus. 
 
 
 

 

 

 

 
 

Die verordnungsfähigen Maßnahmen der häuslichen Krankenpflege sind in der Anlage der Häuslichen Kran-
kenpflege-Richtlinie gelistet (s. weiterführende Informationen). Dort nicht aufgeführte Maßnahmen sind 
grundsätzlich nicht als häusliche Krankenpflege verordnungs- und genehmigungsfähig, sie können aber in 
medizinisch begründeten Ausnahmefällen verordnet werden, wenn sie Bestandteil des ärztlichen Behand-
lungsplanes sind. 

Die Leistungen bedürfen der Genehmigung durch die Krankenkasse, der Sie die vertragsärztliche Verord-
nung vorlegen müssen. Im Genehmigungsverfahren kann die Krankenkasse den Medizinischen Dienst be-
auftragen, die verordneten Maßnahmen zu überprüfen.  

Hinweis:  
Auf dem Formular zur Verordnung der häuslichen Krankenpflege sollte der Arzt 
▪ klar die ärztlichen Behandlungsziele festlegen (z.B. Sicherung von lebensnotwendigen Bedürfnissen, 

tatsächlicher medizinischer Bedarf). 
▪ detailliert alle notwendigen Behandlungsmaßnahmen auflisten 
▪ und Konsequenzen im Falle einer Unterlassung benennen. 

Bitte beachten Sie:  
Die „häusliche Krankenpflege (HKP)“ wird von der Krankenkasse finanziert und ist nicht zu verwechseln 
mit der "häuslichen Pflege" der Pflegeversicherung. Der Anspruch besteht nur dann, wenn keine andere 
im Haushalt lebende Person, die erforderlichen Leistungen erbringen kann. 
 
 

http://www.g-ba.de/richtlinien/11/
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Zuzahlung  
Versicherte, die das 18. Lebensjahr vollendet haben, müssen je Verordnung 10 Euro sowie 10 Prozent der 
Kosten zuzahlen (begrenzt auf die für die ersten 28 Kalendertage anfallenden Kosten).            Bei HKP auf-
grund von Schwangerschaft oder Entbindung entfällt die Zuzahlung. 
 
 

Wann und in welcher Form kann HKP verordnet werden? 

1. Krankenhausvermeidungspflege 
wenn ein erforderlicher Krankenhausaufenthalt nicht möglich ist, z.B. wenn der Versicherte die Einweisung 
aus nachvollziehbaren Gründen ablehnt oder nicht transportfähig ist oder wenn dadurch ein stationärer 
Krankenhausaufenthalt vermieden oder verkürzt werden kann.  

Leistung: Die im Einzelfall erforderliche Behandlungs- und Grundpflege, sowie hauswirtschaftliche Versor-
gung. 
 
2. Sicherungspflege  
um die ambulante ärztliche Versorgung zu ermöglichen oder das Ergebnis der Behandlung zu sichern.     

Leistung: Behandlungspflege.  Grundpflege oder hauswirtschaftliche Versorgung sind nur im Zusammen-
hang mit der verordneten Behandlungspflege unter gegebenen Voraussetzungen möglich, d.h. Sie beziehen 
keine Leistungen der Pflegeversicherung und die Satzung der Krankenkasse sieht Grundpflege und haus-
wirtschaftliche Versorgung vor. 
 
3. Unterstützungspflege 
für Patienten, die sich wegen schwerer Krankheit oder wegen akuter Verschlimmerung einer Krankheit im 
Hinblick auf die krankheits- oder behandlungsbedingten Auswirkungen nicht selbst pflegen und versorgen 
können (nicht an Krankenhausaufenthalte, ambulante Operationen oder ambulante Krankenhausbehand-
lung gebunden).  

Leistung: Grundpflege und hauswirtschaftliche Versorgung. Voraussetzung: Es liegt keine Pflegebedürftig-
keit nach SGB XI oder maximal Pflegegrad 1 vor.  
 
 

Dauer: Für welchen Zeitraum kann HKP verordnet werden? 

Die Erstverordnung wird für einen Zeitraum bis zu 14 Tagen ausgestellt. Ist erkennbar, dass der zunächst 
verordnete Zeitraum nicht ausreicht, kann eine Folgeverordnung bei entsprechender Begründung ausge-
stellt werden.  

Ein Anspruch auf Krankenhausvermeidungspflege sowie Unterstützungspflege besteht bis zu vier Wochen 
in begründeten Ausnahmefällen kann eine Verordnung auch über diesen Zeitraum hinaus ausgestellt wer-
den. Dies bedarf der Bewilligung durch die Krankenkasse nach Feststellung durch den Medizinischen Dienst 
der Krankenversicherung.  

Bei der Sicherungspflege ist keine zeitliche Begrenzung durch den Gesetzgeber vorgegeben, jedoch ist die 
Dauer von der Satzung der Krankenkasse oder des Unfallversicherungsträgers abhängig. 
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Wo kann Häusliche Krankenpflege erbracht werden? 

Häusliche Krankenpflege kann sowohl im eigenen Haushalt verordnet werden als auch an einem anderen 
geeigneten Ort, an dem sich der oder die Versicherte regelmäßig aufhält, insbesondere in betreuten Wohn-
formen, Kindergärten, Schulen, am Arbeitsplatz und auch in Werkstätten für Menschen mit Behinderung. 
 

Welche Maßnahmen können verordnet werden? 

Zu den verordnungsfähigen Leistungen zählen Maßnahmen der Grundpflege, der hauswirtschaftlichen Ver-
sorgung sowie Behandlungspflege. Alle verordnungsfähigen Maßnahmen finden sich in der Richtlinie über 
die Verordnung Häuslicher Krankenpflege. Die Behandlungspflege umfasst ein großes Spektrum von Leis-
tungen, wie zum Beispiel das Verabreichen von Medikamenten und Injektionen, Einreibungen, krank-
heitsspezifische Pflegemaßnahmen, Sekret absaugen oder das Wechseln von Trachealkanülen.  
 

Außerklinische Intensivpflege (§37c SGB V) 

Menschen mit einem besonders hohen Bedarf an medizinischen Behandlungspflege haben Anspruch auf 
Außerklinische Intensivpflege. Der Anspruch auf Außerklinische Intensivpflege umfasst die medizinische Be-
handlungspflege, die zur Sicherung des Ziels der ärztlichen Behandlung erforderlich ist, sowie eine Beratung 
durch die Krankenkasse, insbesondere zur Auswahl des geeigneten Leistungsorts. Um die Versorgung beat-
meter Menschen zu gewährleisten kann Außerklinische Intensivpflege noch bis einschließlich 30. Oktober 
2023 nach der Häuslichen Krankenpflege-Richtlinie (HKP-RL) verordnet werden. Danach gilt für die Außer-
klinische Intensivpflege-Richtlinie (AKI-RL). (Siehe Infodienst-Blatt „Beatmungspflege“) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
Weiterführende Informationen 

▪ DGM Infodienst-Blätter „Beatmungspflege“, „Palliative Versorgung“ 

▪ Richtlinie des Gemeinsamen Bundesausschusses über die Verordnung von häuslicher Krankenpflege                      
(HKP-Richtlinie): www.g-ba.de/richtlinien/11/ 

▪ Außerklinische Intensivpflege-Richtlinie (AKI-RL )  www.g-ba.de/downloads/62-492-2772/AKI-RL_2021-f 

▪ Außerklinische Intensivpflege §37 c SGB V   www.sozialgesetzbuch-sgb.de/sgbv/37c.html 

Neu: Verordnung per Videosprechstunde 

Verordnungen für häusliche Krankenpflege können in Videosprechstunden ausgestellt werden.  
Dabei gilt: 
▪ Die jeweiligen medizinischen Verordnungsvoraussetzungen, etwa die verordnungsrelevante Diag-

nose, müssen bereits durch eine unmittelbare persönliche Untersuchung festgestellt worden sein. 

▪ Die medizinischen Voraussetzungen für einen Leistungsanspruch müssen per Videosprechstunde 
sicher beurteilt werden können.  

▪ Die Erstverordnung für häusliche Krankenpflege per Videosprechstunde ist generell nicht möglich.  

▪ Sind alle verordnungsrelevanten Informationen bekannt, können weitere Verordnungen ausnahms-
weise auch nach Telefonkontakt ausgestellt werden. 

 

http://www.g-ba.de/richtlinien/11/
http://www.g-ba.de/downloads/62-492-2772/AKI-RL_2021-f
http://www.sozialgesetzbuch-sgb.de/sgbv/37c.html

