WWasrglet estNeues?
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Berufselaplgssaseeiitar] ) e

GSEIENIREREEIEIg g amiDALLE-UVAVErahien
REERERIEXIst BG ein', Muss*

SNV BEIEHERNEse kinftig ,,Bedarfsplanung® bei den
BE(EEN, GerVerschiebung LLand - Stadt

Efi‘ ukunftlg D-Arzt : entweder Facharzt ftr Chirurgie
= eder Orthopadie und Unfallchirurgie, zusatzlich
— Dbisherige Schwerpunktbezeichnung Unfallchirurgie

@der die neue Zusatzbezeichnung ,spezielle
Unfallchirurgie®
!NC
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ISUENGSSENSChatENEZ)

Zu,@“r’ GENAUSHIIAURENEECHaZE Tt Orthepadie
Jrl JeRmlinzusatziichem: Nachwels 2" jahriger
MaIMEdiZnisehe Tatigkeit reicht nur fur H-Arzt

- FU 'r"dle Betenigung D-Arzt st
;' Voraussetzung

==srPropleme mit BG-Abrechnung: siehe
— Ardeitshinweise fur die Abrechnung von
AlZtrechnungen
(Www. livibg.de/d/pages/reha/verguet

A
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NSO EROSSEASCHACHNE)

- Besr GEETKOSTERt nledergelassene
INGACRAN0A 03, 2007 teilweise massiv
gew (trotz MWSt.-Erhohung!)

ARG d von Verhandlungen der DKG
= i OV Trager (KBV nicht beteiligt!)

= _' Empieniung: individuelle Hinterlegung in

der angefallenen Sachkosten bel der
Rechnungserstellung
!NC
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AndesuggiFESEIEIE)

00 Verband) 1 36 € —

9 (Tape) 21,87 € > 14,94 €
RGO O
- 29,10 €
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gl Sono Gesichts-Halsweichtelle nun auch von
Crirurcignl sloreenieinloels

YRy a0 BEcken in 2 Ebenen: (neu)

_;}\ ENENORS Prozeduren besonders fur
Sroskopische Operationen neu eingefiihrt

—

'5'Ambulantes Operieren:

= Neue Ziffern fur percutane Kidrahtentfernung am distalen
Radius, Phalangen Hand und Ful3:

— 02300 und OPS Prozedur 5.787.06, 5.787.0c,5.787.0w

A
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EBM (2, .

ea hlossarie Eraliiran il 5 1150
SR ORSEROZEdUIE 6200 N HUMErus prox.
3 12 OPS Prozedur: 8.200.4" Radius

hlossene Repesition einer Luxatien eines
enkes auch im 8 115 b !

Postoperatlve Nachbehandlung durch andere Arzte als
denrOperateur: 31600

= Durch den Facharzt: 31601 (Kategorie 1 Falle: 31101,
SHEEEReed 141, 31151, 31161, 31181, 31191, 31211,

31271)
'!NC

— 31602 beil Erbringung durch den Operateur
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=) ‘S) BelegeizAlichEsHeIieI™

NENESHKERIEI S 6 ZUm L. 04. 2007
EEsulINnEnFGeld geben: (74 Millienen €)
> jg3 e PURKLWeErte

== Xtrabudgetar — Bereinigung

——
i

”": "Gesamtvergutung

- \\fle Immer auf den letzten Drucker die
Entscheldung

e Kelne vereinbarten Punktwerte
!NC
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Preoc abnve L@istun96ﬂ‘(§'4) ~amd

SETRUEIVEISENCEFAIZESIElIT EdEUtSame
IREISHChUREEn zur Verfigung

~ =i Igt Bine stationare Behandlung sind

e “die dlagnostlschen Malsnahmen, die der

= 'Worbereltung dieser stationare Behandlung
dienen,, nicht als Eingriffe gemaR 8 115 b

apzurechnen
!NC
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Intraogafetl VS B Tic] e ) (S5

RN EREURE M amBeulanten Eingrifen
ngug' IS konnen Intracperative
AEWINGEN erbracht oder veranlasst
erden die in unmittelbaren zeitlichen und

ll-'-
—med|2|nlschen Zusammenhang mit dem

EIRgnif stehen (insbesondere
!NC

Faperuntersuchungen, Konventionelle
Radielogie, Histoelogie und Pathologie)
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e tive Ak StUNGETNE0)

~ Postogeraiive Leigiunganaipsenlicflicpelss

seuerich sind Um den Behandltingserfolg
7

ARSICIIENESINGr auch von fachlich
EEETanwvertlichen Krankenhauséarzten

e e —

=durchzuftihren.
s Die Behandlungsdauer soll 14 Tage nicht

Uberschreiten
!NC
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\/eﬂc (§1)

- Die irr Cellaefrreier) g 5,409, 8 drgreleriten Eaisgitiple)en
werder auf dae Gruglelleiejeclas E-ltigieliejeffeles
SVANNERGEYRE=C O nach emem! festen Punktwert
ELPQL alb pErBldgererten und pauschalierten

£ ‘esza IWENgUittngl vergutet.

JJ
o De Punktwert legen die Gesamtvertragspartner fest.

- Hof der Punktwertfestlegung ist neben der
S Verbiditatsentwicklung die Anzahl der stationéren
~ Und ambulanten Operationen im jeweiligen Bereich
ZU Berucksichtigen.

Die Gesamitvertragspartner bestimmen die
Bereinigung der Gesamtvergutung auf der Grun
des Jahres 2005 NC




Vargtitugief (7

» Die gosiggereailvan) Bageiplelltiglefsi<enm olecieles
INEtsnIiies Sl 4 des EBVIbel Erbringungl durch
sEWROPEIEENIFkonnen durch das Krankenhaus
PIERAIE4. Jlag nach Erbringung des Eingriffes
1t#e'inem Aldschlag In Hohe von 27,5 Prozent

== Sobald der Bewertungsausschuss die postop.

— Behandlungsdauer des Abschnittes 31.4 des
EBMIaufiden Zeitraum von 14 Tagen einschrankt

entfallt dieser Abschlag
!NC
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Verguiugef (7,

A ENENSERSINdEIFaEFVergutung
e leEIREeIStUngen wie niederge-
BESENENEACharzte der entsprechenden

B CHTIChtUnO| elinzustufen.

e e =

= ®jes gilt insbesondere fir die separate
Alrechenbarkelt anasthesiologischer
Leistungen / Narkosen.
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'y, ROLIE. SChArelven KE_Bt_yem
ceubellen iy e @

<e erelnbarung eIesTpliRcdesweren
lgungsverfahren filrr AOP

<elrr REUEIUNG des Umfanges der Leistungen

S RVisIsellagsliste ftir pra-, intra-, postoperativen
~ Lejsitiglefes

.—_—...__

seiatalog stationsersetzende Leistungen muss
UF2007 neu angepasst werden, da Revision
der OPS durch DIMDI

s  Auch Netfalle konnen als extrabudgetar

abgerechnet werden r
NC




/eﬂc RO L. SChrelven KEE‘_yem
N cla aIET K ERN2)

/
o —

réopereative Voroaraitune zu Agscunitt $4.2 gowie
S eI UENBIENCEOrdinauenskomplex im: zeitlichen
NEEIIERIENR0

2 Ergel zende Eeistungen;, wie Sono-, DUpIexsono-

JiePEs Reptgenaufnanmen, Im Zusammenhang
.-:ﬁ"mt emer AOP notwendigl sind:

Intraoperatlve Leistungen: Abschnitte 31.2, 31.3,

= 31°5], zusatzlich radiologische Leistungen, Hlstologle

Unal Labor:

e Postoperative Leistungen, Abschnitt 31.4, sowelt
nicht ausgeschlossen Kap. 33 und 34
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{c, RO L. SChrelven KEE‘_yem
ran die" KV ERN(S)

xtr_a NG EELErE Vergutting an die
gINEDRGrEINErAOP Lelstungl gebunden
o rundungstext Operateur

-J-\' orgeschlagene Leistungen (Beispiele):
= (7500, 02301, 02302, 02310, 02311,
02312, 02313, 07210, 07211, 07212,
07215, 07220, 07311, 07320, 07330,

07340, 33... ff,34. . .ff
'!NC
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Urrtesrdemititlef e lgs Vet se s

- Nach DurerifdfisusiepdasSine)tifisspisieli
VEISISIEERFEIRENUIFdERWElteehandelnden
Y Sie ezt bestimmte Kurzinformation
m wABEEN, aus der Diagnose,
SiieTapieangaben, angezeigte Rehabilitations-
= maBnahmen sowie die Beurtellung der
Arbeltsfahlgkelt hervorgehen.*

e Diese Infermation Ist obligater Bestandtell der
Leistungen und damit nicht gesondert
abrechenbar NC




r\o SEnRlRgSVerfanreniim

- —.'f'"
Meldkenhaus -

NIIEEERRECHIUIING ZUIZ2S510, alersamiliche

I HIEIEERNEEIStUNGERI der ambulanten
SIEIEuENgEmals der Anlage 1 sowie ggfs. der 88 4,
5, 6 unel Il

= :f:Rechnungsbetrag ISt Um einbehaltene
AlZenIUACEN Zzu bereinigen

NachrAbschluss des Falles wird der zustandigen

Krankenkasse innerhalb von 4 Wochen eine
RECANUNG Ubersandt.

Die Krankenkassen haben die Rechnung innerhw
NC

von 4'Woechen nach Rechnungseingang zu beza
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Gllltle)ical -

> Die Abrechnunepcesbaigivmesmnaiorele
AIRBERGNDIEGnese und Prozedur ini der
JEENIGER gultigen Fassung
SR=UIRG Elnes pauschalierten
"“-EEntgeltsystems Vorgesehen

=~ sA\/Brirag tritt am 01.Oktober 2006 in Kraft
s 8 7 Abs. 1 tritt ab 01.1.2007 in Kraft
l!NC
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Le BIRESAWLE 10—

A aIslLEREITe I 2R E DrCHitiararer Operatenen

[1). SRSl die imrEBMm Anhiang 2 zu Kapitell 31
SsaItentsinak Hier finden sich ausschlieRlich

A JENIEN ZUl OPS Codes sowie die Zuordnung in die
= aategorlen 1 Und 2.

rﬁhschnltt 2% zusatzlich Angaben Uber die
: @dazugenorigen EBM Leistungen
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SN ELSSIChENNESVEENBANGEN

Pt Befahigung (8 4) arztbezogen
:r‘equenzregelung (anztbezogen)
L‘E_?:Rezertlfmerungsverfahren
==s Purchfiihrung von Hygienekontrollen

s'Einhalt der Vorgaben von Strukturgualitat

A
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\Verfaflfan ALl Qualitété‘sﬁerung

> B NGEEOMImISsion Qualitatssicherung
BIbllantes Operieren
= —Je 9IS ZUI 7~ Mitglieder der Vertragspartner

—
—
s

—
_-

‘-“f' =\/orsitzender, wird aus der Mitte gewahit
——\/ersitz wechselt regelmaldig nach 2 Jahren

— Beschliisse einvernehmilich
!NC
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EUIEEIEN GE BUNCESKOMITIISSIBIIN .

oIl antESNOREREER

— Definitior) vorn Auswanliciterien urcd Auswerl cer
LejsiupejenitiselisiCisiel tiegielitlglamyiife

PEIGRICERZIEIErder OS- maltnahmen

AAINReoen Auftragen an die Geschaftsfithrung zur
= orbereltung von QS-malsnahmen

= FErsteIIung gines Konzeptes fur den strukturierten Dialeg
g;-jﬁ-_ Jmi-den: Leistungserbringern

_-——"

= = Erstellting eines Konzeptes zur Datenvalidierung

— regelmaRige Bewertung auf Grund der erhobenen Daten,
Inwieweit die angestrebten Quali-ziele erreicht sind
(Evaluation)

— Empfenlung tber die Fortfihrung von
Qualitatssicherungsmalnahmen r
NC

— Einbeziehung ven weilteren Sachverstandigen




IEREESKOMIMISSIONTOS

arnouleiigsi@oerigren

— ndeskrankenhausgesellschaften
e ndesverbande der Krankenkassen

’ff:ﬁ?qusammensetzung
: = Bis, zu je 7 Mitglieder
— Ein Vorsitzender
—\Varsitz wechselt regelmalig alle 2 Jahre

A
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iMiiEanen der
| 2if

A eskommission

R SE AN AN PIUUREFGEFEIRNRalttngrder @S
meEsshianmen auf Landesebene

BNSTGETcation und/oder Durchfihrung von
”a eliigsgesprachen und ggf. Begehungen am
= BeTirderEeistungserbringung

— - Analyse der Ergebnisse und Auswertung

= saitterung der Ergebnisse an die Praxen und
Krankenhauser ggf. auch im Vergleich

e Erstellungl eines jahrlichen Tatigkeitsbericht

A




ifles cjeicnaian Diastlalsiuge)s-
Linterres irin) ZUs ERtWICKIURg, Durchfunrung und
Weltares tW|ckIung datengestutzter Qualitatssicherung

= r\u'e 2Geschaftsfiihrung der Bundeskommission Quali-

SHENUND AGP
= LE—-:JnhaItIlche Und methodische Unterstitzung und Koordination

=

= derFachgruppenarbeit auf Bundesebene einschliellich der
Ruckkoppelung mit der Landesebene

— \/orgabe von Kriterien zur Plausibilitatsprifung und
Erarbeitung von Auswertungsroutinen mit den Fachgruppen

— DierDatenentgegennahme, - aufbereitung, und —ausz
NC
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| ‘ —
Verirele 2, g garalis Vo [r=retit-
NIEERINERGHHENHERENMER AEY;
VEltcosarztlichen Tatigkeit gemals 8
R MSNralisgefthrt und abgerechnet
aben Penalten die Berechtigung, Wenn
== Sje spatestens 6 Monate nach
Inkrafttreten dieser Vereinbarung
Rachgewiesen haben , das sie die

Anforderungen nach dieser
Vereinbarung erfullen

A




AV EENRCE @Al IiatSSIChErURgSYErERbAINEERSZNa
BIGAUIRGE Vo AReSKeRIEN IMNIERKERAUS

» Fac n CHENBEANIOURGE  Tekultauve
rblldung spezielle Orthepadische Chirurgie
orla WiAiElchinurgie, Untersuchungszahlen! (180
A K)

*E;j?aumllche Und apparative Veraussetzungen

s Raumliche Trennung des Operationsraumes von den
~ Raumen des allgemeinen Praxisbetriebes

— \Wasceh- und Reinigungsbecken sowie Bodenablaufe
sind Im Operationsraum nicht zulassig

— Fernsehkette ist vorzuhalten r
NC
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I

/—\fJ]rlJr‘ y
|etsspe2|f|sch ZU dokumentlerende Daten

s —

> Delognoression geidrs
o "taraktoperation

e arlzenchlrurgle

-|—- .—l-'_

..F__

— Konlsatlon der Cervix uteri
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FinanzigrugleSVaraltldelr triefenl we

o L} tzitssicharunesimealusimmaieiclsn
BEIREINEN ZUSChlag Vergltet.

Lelstungserbrlnger (Dekumentatienszuschiag
= 8115 b)

rﬂ“ =rad (Zuschlag 8 115b Land)

_-— .-.-—- P—

= —Bund (Zuschlag § 115b Bund)

A




A c MEINE llatbestande zur

iEueNETen DUrehiunrunG

—.'f"'*

SESEie dielinider Regel ambulant erbracht
vve' sellen’ sind, sind gekennzeichnet

Se] oeriegen von Kriterien der allgemeinen
Tatbestande kann jederzeit eine stationare
BUKchftrung vorgenommen werden

s Kriterien Anlage 2 A, B, D, E, und F
s Empfehlungen zum Prufverfahren
!NC




e
lEERONR KiAternen fur das
erfahren -

SOEHENISOIIENNIanSparenz: schatien, Wann
MESatenare Aufnahme in ein Krankenhaus
RIECHIPAUIIASSUNG der Vertragspartner
"@I’fOl’derhCh St.

c . Das heilldt es handelt sich um eine nicht
apbschliefende Positivliste

A




S
sgvvere derkrkrankunge™
> AL nein oloizliche Bawussiseinsiomimepeslas
R KULERVETWIth Eltszustand

RUlisirequenz < 50/min oder
=140/min

" ‘fj‘h__'ja Blutdruck syst. <90 oder > 200
diast. <60 oder > 120

's A4 nein Akuter Verlust der Sehfahigkeit oder
des Gleichgewichtssinnes

e A5 ja Akuter Verlust der Horfahigkeit r
NC
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Intensitaigeld MR alglelITIchm

ontinuierliche bzw. dgiaritilarancle
INEVERGBSEVIEGIKaUonR Und/eder Infusion
OPErEWeN, Intervention oder Spez.

giggnestische Malsnahme imnerhallb
der nachsten 24 Stunden, die die

pwesenderen Mittel oder Einrichtungen: eines KH
erfordern

mehnrfache Kontrolle der Vitalzeichen,
auch mittels Monitor mindestens alle 4 Stunden

e B4'nein.  Behandlung auf der Intensivstation

e B5nein  Intermittierende mehrmals taglich oder
kontinuierliche assistierte oder kontrollierte

Beatmung r
NC
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SISEICON/InVaSIVENVIIMIEIgiE™ =

> C1 riej Q) oaration/2iazaclumelis
4 URStATHG nIcht ambulant
erracht werden kann

Leistungen, die ein Kriterium
gemal 83 Abs. 3 des Vertrages

nach § 115b erfullen
!NC
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ornorolejetigRigRvaseligfeftinle] it

oper ationen

- D1 signifiicant oatnologischne Lungenoarareter
Scrlafagros
S Blutlran<neiiey

M* JliEster Herzerkrankungen
glna PECters Grad 111 oder 1V (NYHA)

yenRnester erzinsufiizienz Grad 11 eder 1V
-- I\/Iallgne Hyperthermie in der Anamnese

“1 D6 Patmit tberwachungspflichtigen Behandlungen
="Endokrine Erkrankungen
Obstruktive Lungenerkrankungen
Schlagantfall und/oder Herzinfarkt
Behandlungsrelevante Nieren/Leberfunktionsstérung

Schwere Immundefekte
Bluthoechdruck mit der Gefahr der Entgleisung r
NC
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NEIWETGIgkelnpiensivemEEE g™

(RYGIeSSIchtIcher UhERvachingspiicht ther 12" Stunden
IEEHINEKOSE = GOER IntErventionsende

2N plielion Lnd Replantation
_eféBchirurgische Operation: (arteriell und/eder
& /entral)
: ElRSatz Und Entfernung von stabilisierenden
Implantaten ausgenommen, z.B. nach unkomplizierten

iHand=, Handgelenks-, sowie Fuls und
Sprunggelenksoperationen

Einsatz von Drainageschlauche mit kontinuierlicher
Funktionskontrolle

Katheter gestltzte Schmerztherapie r
NC
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507 'e FAKGOREN

S ENEEHIEnde Kommunikations-
;_('j-glichkeit, z.B. der Pat lebt allein und hat kein

Tolafon
BEIRE ransportmaoglichkelt oder schlechte

= .:,-;_- Erreichbarkelt durch Stellen, die Notfallhilfe
: lersten: konnen

e F3 Mangelnde Einsichtsfahigkeit des Patienten

-

e 4 Eehlende Versorgungsmoglichkeit

A
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e EntferntngTvon Osteosyntheseématerial: Draht: Radiussgistal

Bl e operativer Eingriff 1 und/oder prlmare W‘myersorgung_'—-
- Jajaja
- Eptferntng von Osteesynthesematerial: Draht: Phalangen Hand

aYav=Y=viiy s PO T e eTeveTSorgung
Jajaja

SEREiernung von Osteosynthesematerial: Draht: Phalangen Ful3
& i SIBIRer operativer Eingriff | und/oder primare Wundversorgung
. jajaja

e =

15 Operatlve Behandlung von Analfisteln: Exzision: Submukos

W:%Ol Kleiner-operativer Eingriff 11 und/oder primare Wundversorgung mittels
=—— - Nanht jajaja

e
-

5-290:0 Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Inzision

02301 Kleiner operativer Eingriff 11 und/oder primare Wundversorgung mittels
Naht jajaja

Dazu noch: Repositionen von Luxationen und Frakturen nach 31910 - 3191,




E =
il anbllant durchfuhrbarer
OperzailgnginZ)

> Abschnlii e

=SelFembulant durchftihrbare Operationen
DlERsenRst. Stationsersetzende Leistungen

NOEmER & 115b ohne OPS Zuordnung
_-E:.Z":.'

_F_

A




A schnittdg:'b""

pbdurchfuhrbare Operationen upe*Sonstiges
Bnsersetzende Eingriffe gemal 8§ 115 b SGB V
FEBN ohne OPS-Zuordnung
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AprecratigefSrrigelsiziisr] ()

SR HNEEIRORErAIEUFdIEr OP=Indikation: Zul
PIIEAURIRG ElREr nach 8§ 115 1 AOP
\/e rag gefinierten Leistung gestellt hat und

=== er Patient der OP zugestimmt hat

...--_
..-—-

p —

sl diesen Eallen ist der Behandlungsschein
mit der Pseudo Nr. 88115 zu kennzeichnen

s > Selbst angelegter Uberweisungsschein
oder US des zuweisenden Arztes r
NC
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AbrecragicSrriocllitziisr) (2) s

s VEIGETNIRAEMSEIDERTBEnanditingsiall (Ein
INgARETNPatient; ein Kostentrager, ein
Q| rtal) Weltere Leistungen, die nicht im
ZUSEimENnang mit der amb. OP stehen
fg*-aerbracht URd abgerechnet, so ISt ein

-—_.—-1—

SWelterer Abrechungsschein anzulegen

e Jedoch ohne 88115

A
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Abrecamugcrilaelizlier ()

DS digaispruchneERInE  des Operateurs Zur
SIESICH amie. Op. nachi s 115 ), ISt die
WERNIEB0030! einzutragen (=Praxisgebuhr

Zeiit)

C
(13

(_

P
QJnm

[
clL]SS
r):)f\—)
(

||

If': a:-‘_

=—SHmmer nur ein Behandlungsschein praxis-
genunrenpfiichtig

e NUr einmall die Ordinationsgebuhr ansetzbar

A




@perateur — Uberweisungsverfahren Beispiel




