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GKV-Versorgungsstarkungsgesetz (11. Juni 2015) @"

mmmmm

Zentrale Regelungen fiir die psychotherapeutische Praxis:
» Weiterentwicklung der Psychotherapie-Richtlinie

> neue Befugnisse der Psychotherapeuten
Krankenhauseinweisung, Krankentransport, Soziotherapie,
medizinische (psychotherapeutische) Rehabilitation

> Delegationsmoglichkeiten bei psychotherapeutischen
Tatigkeiten

» Angebotsstrukturen in der ambulanten
psychotherapeutischen Versorgung (MVZ,
Jobsharing/Anstellung)

> Reform der Bedarfsplanung
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Ziele der Reform
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« Anderungen in den ambulanten Versorgungsstrukturen, u. a.

schneller, niederschwelliger Zugang zum Psychotherapeuten
Verbesserung der Versorgungssteuerung

Vermittlung der Patienten auf bedarfsgerechte
Versorgungsangebote

mehr Transparenz und Vernetzung eines differenzierten
Spektrums von Versorgungsangeboten

Ausbau der Koordinationsaufgaben und der Versorgerrolle von

Psychotherapeuter\\\
> \Ver

Krankenhauseinweisung und Verordnung von

N 20 N 2N 2 7

Verordnung von Soziotherapie
rung des Zugangs zur Psychotherapie
hotherapeutischen Versorgung

Krankentransport
> Verbesserung der Kooperatil  yerordnung von medizinischer Rehabilitation
Schnittstelle ambulante und > Verbesserung der Kooperation an der

Versorgung Schnittstelle Heilbehandlung und Rehabilitation




BPtK-Konzept zur differenzierten Versorgung von
Menschen mit psychischen Erkrankungen (2014)

Differenziertes Versorgungskonzept

BPtK
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Fallbeispiele

Zeitnaher Zugang

Differenzierte Versorgung

Gesetzlicher und untergesetzlicher
Anderungsbedarf

Patlentln mit leichter Depression:

Dep i g, geringes Sell tgefiihl und
Schiafstorungen Es fallt ihr schwer, sich zu neuen
Aktivitaten aufzuraffen oder sich mit Freundinnen zu
verabreden.

Patient mit Sozialer Phobie:

Angste, die sich zunehmend auf verschiedene soziale
Situationen ausdehnen. Folge: Beeintrachtigungen im
Berufsleben, keine Freunde/Partner, obwohl gewlinscht.
Zunehmender sozialer Riickzug mit depressiver
Verstimmung.

Pat. mit Posttraumatischer Belastungsstorung:
Flashbacks, Alptraume, Schreckhaftigkeit, zunehmend
weniger in der Lage, seinen Beruf als Lokfuhrer auszuliben.

Patientin mit Borderline-PS-Storung:
Sexueller Missbrauch und korperliche Misshandlung lber
Jahre, zahlreiche Beziehungsabbriiche {sowoh! Partner und
Freunde als auch Arbeitsstellen), seit vielen Jahren
mittelgradige depressive Phasen, Selbstverletzungen, immer
wieder krisenhafte Zuspitzungen auch mit manifester
Suizidalitat und stationaren Krankenhausaufenthalten.

Patient mit Schizophrenie:
Ausgeprigte Negativsymptomatik — Sprachverarmung und
Antriebslosigkeit — zwischen den psychotischen Phasen.
Nebenwirkungen der Antipsychotika: starke
Gewichtszunahme, Herzprobleme. Keine abgeschliossene
Ausbildung aufgrund Erkrankung, derzeit Hartz IV. Aktuell
vollkommener sozialer Rickzug, Antriebslosigkeit, lebt
wieder bei berenteter Mutter {sehr bemht, aber
uberfordert). UnregelmaRige Medikamenteneinnahme,
veginnende Wahnsy drohendes Abgleiten in
psychotische Episode.

(=
)
Qo
=
=

i~
<
o

-
S

i
=
a

<
Q

2

i=
(5]
>
w
a

:‘:
=
c
]

=
Q
(%)
(=

g

Patientin mit schwerer depressiver Episode:
Kein Antrieb, oftmals den ganzen Tag im Bett,
Hoffnungslosigkeit, nur bedingt Reaktion auf Ansprache,
haufiges Weinen. Haushalt und Kinder kénnen nur noch
unter groRter Anstrengung, oft auch gar nicht, versorgt
werden. Hohe Anspannung, Schuldgefiinle, Suizidgedanken,
von denen sie sich nur schwer distanzieren kann.

Ergdnzende psychotherapeutische

Leistungen

Erstdiagnostik, Patienteninformation und

Indikationsstellung, ggf. trialogisch

Vertiefte diagnostische/konsiliarische Abklarung

Krisenintervention/aufsuchende Behandlung

Geleitete Selbsthilfe (inkl. Monitoring)

Psychoedukative Gruppen

Ubende und suggestive Interventionen

Richtlinienpsychotherapie
Gruppenpsychotherapie
Einzelpsychotherapie (auch als Akutversorgung)
Kombination von Einzel- und Gruppenpsychotherapie
Niederfrequente (Weiter-)Behandlung zur (weiteren)
Stabilisierung (Erhaltungstherapie)/Rezidivprophylaxe

Gesetzliche Vorgaben fiir die Weiterentwicklung
der ambulanten Versorgung

* §28Absatz3SGBV
* §73 Absatz2SGBV
* §87bAbsatz2SGBV
*  §92 Absatz 6a SGBV
* §95Absatz1SGBV

Uberarbeitung der Psychotherapie-Richtlinie durch
den Gemeinsamen Bundesausschuss

+ Uberarbeitung des Gutachterverfahrens, insbeson-
dere der Berichtspflicht bei Gruppenpsychotherapie

* Kombination von Einzel- und Gruppentherapie

* Flexibilisierung der Behandlungskontingente

* Erhaltungstherapie

* Rezidivprophylaxe

Ambulante Versorgung von psychisch kranken
Menschen mit komplexem Behandlungsbedarf in
Analogie zu § 116b SGB V

Einrichtung einer Expertenkommission zu den
Themen:

* Einheitliche bundesweite Vorgaben zur Struktur- und
Prozessqualitat der Versorgung (mulﬂprofessionell
sekto bindend, qualitatsgesichert, tri
erarbeitet)

* Einbindung der psychiatrischen und
psychosomatischen Institutsambulanzen

* Spielraum fiir regionalspezifische Umsetzung

2. B. keine Bedarfsplanung)

* QOkonomische Anreize

+++ Der Direktzugang bleibt erhalten +++ Nicht jede Praxis muss eine psychotherapeutische Sprechstunde und ergédnzende psychotherapeutische Leistungen anbieten
+++ Praxen kdnnen in unterschiedlichem Umfang und Auspréagung das Konzept der psychotherapeutischen Sprechstunde realisieren +++
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Erweiterung der Verordnungsbefugnisse @"
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> Konkretisierungen erfolgen in den Richtlinien des G-BA

> Richtlinienanderungen seit Mai bzw. Juni 2017 in Kraft
getreten

> Verordnung von Krankenhausbehandlung und
Krankentransport seither flr Psychotherapeuten moglich

> Verordnung von medizinischer Reha und Soziotherapie seit
2. Quartal 2018 maglich
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Verordnung von Krankenhausbehandlung @K
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Regelungen der Krankenhauseinweisungs-Richtlinie
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Verordnung von Krankenhausbehandlung @K
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Wann Krankenhausbehandlung?

> Krankenhausbehandlung aus medizinischen Grinden
notwendig

> Behandlungsziel sonst nicht ,,zweckmaflig” und ohne
Nachteile fiir die Gesundheit zu erreichen
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Krankenhausbehandlung @K
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Grundsatz ambulant vor stationar beachten!

>

Vor einer Krankenhauseinweisung sind alle
notwendigen MaRnahmen durchzufihren oder zu
veranlassen, die aus psychotherapeutischer Sicht
angezeigt und wirtschaftlich sind, um die Einweisung in
ein Krankenhaus zu vermeiden.

Beurteilung, ob das Behandlungsziel ambulant
erreichbar ist, setzt Prifung voraus, ob der Einbezug
anderer Vertragsarztinnen oder Verordnung von
Soziotherapie stationare Behandlung vermeiden kann.
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Zu prifende alternative ambulante Behandlungsmaglichkeiten
(§ 3 Krankenhauseinweisungs-Richtlinie)

Ambulante Weiterbehandlung durch

- eine weitere Vertragspsychotherapeutin/Vertragsarztin mit entsprechender Zusatzqualifi-
kation oder eine Schwerpunktpraxis

- eine Notfallpraxis

- ein anderes Krankenhaus oder eine Rehabilitationseinrichtung, in welchem/welcher zur
ambulanten Behandlung zugelassene Psychotherapeutinnen/Arztinnen tatig sind

- Psychotherapeutinnen/Arztinnen/Krankenhauser, die an der ambulanten spezialfacharzt-
lichen Versorgung teilnehmen

- Hachschulambulanzen, psychiatrisch-psychosomatische Institutsambulanzen, Ausbildungs-
ambulanzen

- geriatrische Fachkrankenhduser mit Zulassung zur ambulanten Versorgung;

- Sozialpadiatrische Zentren

- Einrichtungen der Behindertenhilfe (§ 119a SGB V)

- Medizinische Behandlungszentren (§ 119¢ 5GB V)

- Vertragsarztinnen oder Krankenhauser (§ 137f in Verbindung mit § 137q SGB V), die an
strukturierten Behandlungsprogrammen teilnehmen oder

- Leistungserbringerinnen im Rahmen von Vertragen zur integrierten Versorgung (§ 140a
SGB V), soweit der verordnenden Vertragspsychotherapeutin /Vertragsarztin bekannt und
diese ausreichen, um eine stationdre Krankenhausbehandlung zu vermeiden.
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Krankenhausbehandlung
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Priifen und dokumentieren!

> Diesen Prifprozess umfassend dokumentieren, auch fur
den Fall einer Wirtschaftlichkeitsprifung

> Uber die Aufnahme entscheidet der Krankenhausarzt.
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Wirtschaftlichkeitsgebot nach § 12 SGB (WANZ-Kriterium)
Wirtschaftlich: groRtmoglicher Erfolg mit den geringsten Mitteln

Ausreichend: den Erfordernissen des konkreten Falls entsprechend
entspricht dem allgemein anerkannten Stand der medizinischen/
psychotherapeutischen Erkenntnisse

Notwendig: erforderlich, um das Behandlungsziel zu erreichen

ZweckmaRig: bezogen auf das konkrete Behandlungsziel geeignet

- Wirtschaftlichkeitspriifung von Verordnungen durch die Krankenkassen
im Zuge von Einzelfallprifungen moglich
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Krankenhausbehandlung

Psychotherapeuten
Kammer

Zwei Falle der Verordnung von Krankenhausbehandlung:

> Einweisung im Notfall

nicht genehmigungspflichtig

Prifpflicht alternativer ambulanter Behandlungsmaoglichkeiten
besteht trotzdem

» Geplante Krankenhausbehandlung

vorab durch Krankenkasse genehmigungspflichtig

Patienten auf die Genehmigungspflicht der Verordnung durch die
Krankenkasse hinweisen

Seite 1 des Vordrucks 2 (2a) erhalt der Patient zur Vorlage bei der
Krankenkasse
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Verordnung von Krankenhausbehandlung

L e

Krankenkasse bzw. Kostentriger Verordnung von 2
Krankenhausbehandlung
[‘waef‘ Arrrr b Nof J;I i+ ! 'VJ
Mame, Vorname des Versicherten
geb. am Belegarzt- I:‘
behandlung Notfall
Unfall, ersorgungs-
Unfallfolgen leiden (BVG)
Kostentragerk: Versicherten-Nr. Stat
osisnEgerennung versienenenie stats Nachsterreichbare, geeignete Krankenhauser
Betricbsstitten-Nr. Arzt-Nr. Datum
Diagnose
eX
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. e®
Y\
A\
Ne®
Vertragsarzistempel / Unterschrift des Arztes
Bitte die Riickseite beachten! Muster 2a (10.2014)

( BPIK

“ Bundes
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Vordruck 2a

(zur Vorlage bei der Krankenkasse)

Erforderliche Angaben

« Diagnose(n), die die
Krankenhausbehandlung
begrinden

« Nachst erreichbare
Krankenhauser
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Krankenhausbehandlung Yo
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Bei welchen Erkrankungen kann ein Vertragspsychotherapeut
Krankenhausbehandlung verordnen?

» Diagnosen aus dem Indikationsspektrum der Psychotherapie-
Richtlinie

» Diagnosen aus dem Indikationsspektrum der
neuropsychologischen Therapie

> Alle anderen Diagnosen aus Kapitel V (F) des ICD-10, wenn
Verordnung in Abstimmung mit den mitbehandelnden Arzt
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Verordnung von Krankenhausbehandlung

pe— S Verordnung von 2
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Untersuchungsergebnisse

Bisherige MaBnahmen fz. B. Madikation)

FragestellungHimveiss (z. B. Allergis)

Mitgegebene Befunde

Ausfertigung fiir den Krankenhausarzt! Vertraulich!

Mussor 30 (10.2014)

(' BPIK

Psychotherapeuten
Kammer

Vordruck 2b (fiir den Krankenhausarzt)

Erforderliche Angaben

« Diagnose(n), die die
Krankenhausbehandlung begriinden

« Befunddaten

« Bisherige Mallhahmen

« Fragestellung/besondere Hinweise

« Nachst erreichbare Krankenhauser
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Verordnung von Krankenhausbehandlung Ty
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Freigabe 04.00.2014

Krankenkasse bzw. Kostentrager Verordnung von 2
Krankenhausbehandlung
{MNur bei siassig) 0 r r u c C
Name, Vomame des Versichertan
geb. am Belegarzi- |:|
- - verbleibt beim verordnenden
Unfall, Versorgungs-
Unfallfolgen leiden (BVG)
Kostentragerkennung Vi h Ni St

Nachsterreichbare, geeignete Krankenhzuser

R — Psychotherapeuten fiir die Dokumentation)

Diagnose

Erforderliche Angaben

xef
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(A « Diagnose(n), die die

qet®

Vertragsarztstempel / Unterschiift des Arztes

Krankenhausbehandlung begriinden

Krankenhausarzt! Vertraulich! ° B efu n d d a t e n

Untersuchungsergebnisse

« Bisherige MaRnahmen

« Fragestellung/besondere Hinweise

Bisherige MaBnahmen (z. B. Medikation)

 Nachst erreichbare Krankenhauser

Fragestellung/Hinweise (z. B. Allergie)

Mitgegebene Befunde

Ausfertigung fiir den (iberweisenden Arzt
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Verordnung von Krankenhausbehandlung @"
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Weitere Hilfen

« Vordruckerlauterungen

I wwkbv.de/273247
(B?“( ,,,,,,,,, « BPtK Praxis-Info Krankenhauseinweisung
www.bptk.de

KRANKEDSEPSEINW LSS Verordnungsberatung der KV

www.bptk.de
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Krankenbeférderung (e
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Regelungen der Krankentransport-Richtlinie
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Krankenbeforderung (e
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Regelungen der Krankentransport-Richtlinie
»  Verordnung von

« Krankenfahrten

« Krankentransporten

« Rettungsfahrten
> Krankenbeférderung nur, wenn medizinisch zwingend notwendig!

> Bei Verordnung durch Vertragspsychotherapeuten:
in Zusammenhang mit einer psychotherapeutischen Leistung der
Krankenkasse

— Zulassige Diagnosen: Verweis auf Krankenhauseinweisungs-Richtlinie
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Krankenbeforderung s
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Wahl des Beforderungsmittels

>
>

Ist Betreuung beim Transport erforderlich?

Wie stark ist der Patient durch seine Erkrankung oder
Behinderung korperlich und psychisch eingeschrankt?

Krankenfahrten: med.-fachliche Betreuung nicht erforderlich

Krankentransport: nicht fiir Transport von Notfallen ausgerichtet,
aber medizinisch-fachliche Betreuung wahrend der Fahrt moglich
(durch gqualifiziertes nicht-arztliches Personal)

Rettungsfahrten: Gesundheitszustand des Patienten bedarf eines

yqualifizierten Rettungsmittels”
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Krankenbeforderung (e
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Ort der Hauptleistung
»  Stationare Behandlung

« grundsatzlich keine Genehmigungspflicht vorab; auch nicht bei

geplanter stationare Behandlung
»  Ambulante psychotherapeutische Behandlung

« vorab genehmigungspflichtig

« insbesondere bei dauerhafter Einschrankung der Mobilitat
- Schwerbehindertenausweis: Merkzeichen , aG“
(auRergewohnliche Gehbehinderung), ,,BI“ (blind), ,H“ (hilflos)
oder
- Pflegebescheid mit Pflegegrad 3, 4 oder 5. Bei neuen
Pflegefallen ist bei Pflegegrad 3 zusatzlich eine gesonderte
arztliche Feststellung erforderlich
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Krankenbeforderung (e
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Information des Patienten

»  Zuzahlungspflicht
(10 Prozent der Fahrtkosten, mindestens 5 Euro und
hochstens 10 Euro)

» Vorabgenehmigung durch Krankenkasse bei ambulanter
Behandlung
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Verordnung einer Krankenbeforderung o
\E*'mw oo 1 reigane 01.09:2014 Verordnung einer Krankenbeférderung
= R R T L Vordruck Nr. 4
> Erforderliche Angaben:
« Grund fur Fahrt (Hauptleistung)

voreussichiliche Behandiungsiequenz: l:‘ 3 pro Woche me'[l] Monate voraussictiche Behandingscauer:

gqt Zeitraum der
nung

2,845 o [ [ e [ o [ [

Begrindung des Befinerungsmittels (3. Angabe IG0-10)

Die wurde gema der obigen
GORIDEr 712 BMUNGSDEMELNJEALEWEE VoM Datum L UMErsChin des Lasingsearmangers

ag var.

des Lestungserbringers
doringss _ Zushng  CsameBin  Fostowumms  faMy  am  Pstomnamme

nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn

HENNNENNENENNENENNENE (1o (0 0o g (0 O
(LTTTTTTTT]

Begrindung des Beforderungsmittels
Angabe des Weges inkl. Hin- und/oder
Ruckweg

Ausstellung der Verordnung vor der
Beforderung

Fahrten zur stationaren Behandlung
bedurfen keiner vorherigen Genehmigung
Zur ambulanten Behandlung (amb.
Psychotherapie) erfordert vorherige
Genehmigung durch Krankenkasse
Fahrten zu Rehamallinahmen nicht
verordnungsfahig
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Regelungen der Soziotherapie-Richtlinie
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Soziotherapie

Ziele und Inhalte

>

Unterstitzung von schwer psychisch kranken Patienten bei
Inanspruchnahme ambulanter arztlicher oder
psychotherapeutischer Behandlung oder verordneter
Leistungen

Hilfe im sozialen Umfeld des Patienten (Hausbesuche und
Begleitung zu Therapien)

Anleitung zur Selbsthilfe, damit der Patient langfristig Termine
selbstandig wahrnehmen kann

Forderung der Krankheitswahrnehmung und Hilfen zur
Krisenbewaltigung

Starkung der Motivation und Belastbarkeit (z. B. strukturierte
Trainings, Tagesstruktur, Aktivitatenaufbau)
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Soziotherapie # Psychotherapie @K
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> Psychotherapie und soziotherapeutischer
Betreuungsplan miissen aufeinander abgestimmt sein

> Psychotherapie und Soziotherapie sollten sich erganzen

> Beispiel fur Kooperation und Aufgabenteilung:

Soziotherapeutische Unterstiutzung bei der in der
Psychotherapie besprochenen Tagesstrukturierung

Einplanen und Umsetzen positiver Aktivitaten
mithilfe der Soziotherapeutin

Durchfihrung von Verhaltensibungen im Rahmen
der Soziotherapie
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Soziotherapie @K
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Voraussetzung fiir die Verordnung

>

>

>

Antrag auf Abrechnungsgenehmigung, Genehmigung
der KV erforderlich

Weitere Voraussetzung: Kooperation mit einem
gemeindepsychiatrischen Verbund (oder ahnliche
Versorgungsstruktur)

Vertragsarzte ohne Verordnungsgenehmigung kénnen
Patienten zur Indikationsstellung und Verordnung
Uberweisen (Hinzuziehung eines Soziotherapeuten fir
max. 5 Therapieeinheiten)
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Indikationen und Voraussetzungen

Regelleistung bei
Diagnosen

Schizophrene Erkrankungen
F20.0-20.6 Schizophrenie

F21 Schizotype Stérung

F22 Anhaltende wahnhafte Stérung
F24 Induzierte wahnhafte Stérung
F25 Schizoaffektive Storung

Schwere affektive Storungen mit psychotischen Symptomen

F31.5 Gegenwartig schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen im Rahmen
einer bipolaren Stérung

F32.3 Schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen

F32.3 Gegenwartig schwere depressive Episode mit psychotischen Symptomen im Rahmen

einer rezidivierenden depressiven Stérung

und zugleich schweren Fahigkeitsstorungen (GAF max. 50)
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Soziotherapie (eric
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Indikationen und Voraussetzungen

In Einzelfallen auch bei anderen psychischen Erkrankungen

und
GAF max. 40

sowie mindestens eines der folgenden Kriterien:

. relevante Komorbiditaten

. Fahigkeit zur Planung, Strukturierung und Umsetzung von
Alltagsaufgaben ist stark eingeschrankt

. Fahigkeit zur selbstandigen Inanspruchnahme arztlicher/
psychotherapeutischer Leistungen stark eingeschrankt

. Wegefahigkeit stark eingeschrankt
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Soziotherapie

Indikationen und Voraussetzungen

(sPix
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GAF-Skala (Global Assessment of Functioning)

Bei Regelindikationen: Wertebereich

Beschreibung

100-91
90-81
80-71
70-61
60-51
50-41
40-31
30-21
20-11
10-01

GAF <50

Bei anderen F-Diagnosen:

GAF <40

Hervorragende Funktionsfahigkeit in allen Lebensbereichen
Gute Leistungsfahigkeit in allen Bereichen

Hochstens leichte Beeintrachtigung

Einige leichte Schwierigkeiten

MaRig ausgepragte Schwierigkeiten

Ernsthafte Beeintrachtigung

Starke Beeintrachtigung in mehreren Bereichen
Leistungsunfahigkeit in fast allen Bereichen

Selbst- und Fremdgefahrdung

Standige Gefahr
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Soziotherapie (eric
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Leistungsumfang

. Maximal 120 Stunden Soziotherapie innerhalb von drei Jahren
. 60-Minuten Einheiten
. Verordnung in Schritten von 30 Therapieeinheiten

. 5 Probestunden zur Abklarung der Therapiefahigkeit und zur
Erstellung des Betreuungsplans moglich (wird angerechnet)

Vorabgenehmigung durch Krankenkasse ist erforderlich (Ausnahme
Probestunden), Einreichung des Betreuungsplans erforderlich

Zuzahlungsregelung (mindestens 5, max. 10 Euro)
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T e = Verordnungsformulare
| S g;ﬂn;h;ipggtésgher Betreuungsplan 27 > Vo rd ruc k 2 6
[ o | v e Verordnung von Soziotherapie
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Soziotherapeutischer Betreuungsplan

>

>

Ziele und Teilziele der Soziotherapie

Therapeutische MalBnahmen zur
Erreichung der Ziele

Zeitliche Strukturierung der
Malinahmen

Prognose

Erstellt vom Soziotherapeuten in
Abstimmung mit dem Verordnenden

Psychotherapeut hat Monitoringaufgabe
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Anbieter von Soziotherapie

. Private oder gemeinnitzige psychosoziale oder gemeindepsychiatrische Trager
. Teilweise auch von Sozialpsychiatrischen Diensten

. Niedergelassene, selbstandige Soziotherapeuten

. Qualifikation: Sozialarbeiter, Sozialpadagogen, Fachkrankenpfleger Psychiatrie

mit Berufserfahrung in der ambulanten und stationaren Versorgung
Voraussetzung ist Vertrag uber die Versorgung mit Soziotherapie
(§ 132b SGB V) mit den Krankenkassen

Bislang besteht in vielen Regionen kein oder nur ein sehr defizitares Angebot

Infos Uber Angebote u. a. bei Krankenkassen, Dachverbanden der Leistungserbringer,
Dachverband Gemeindepsychiatrie, Bundesverband der Soziotherapeuten,

Landespsychotherapeutenkammern
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Abrechnung und Vergiitung

Verordnung von Soziotherapie wird extrabudgetar vergitet (zunachst fir 2 Jahre)

GOP Soziotherapie

Erstverordnung GOP 30810
Fur die Verordnung der 5 Probestunden beziehungsweise die Erstverordnung von bis zu 30 Einheiten
Soziotherapie wird die GOP 30810 abgerechnet. Sie ist mit 168 Punkten (17,69 Euro) bewertet.

Folgeverordnung GOP 30811
Fur alle weiteren Verordnungen von Soziotherapie von bis zu 30 Einheiten ist die GOP 30811 berechnungsfahig,
die ebenfalls mit 168 Punkten (17,69 Euro) bewertet ist.

Hinzuziehung soziotherapeutischer Leistungserbringer GOP 30800

Fur die Beachtung der Richtlinie des Gemeinsamen Bundesausschusses zur Verordnung von Soziotherapie und
die Motivierung der Patientin zur Inanspruchnahme von Soziotherapie kann zudem die GOP 30800 abgerechnet
werden, die mit 7,06 Euro (67 Punkte) bewertet ist.
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Regelungen der Rehabilitations-Richtlinie
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Indikationen und Ziele

>

Kurative Mallhahmen der ambulanten Krankenbehandlung
reichen nicht aus

Ziel: Behinderung abwenden, beseitigen, mindern, ausgleichen,
Verschlimmerung verhiten oder Folgen mindern

Voraussetzung fir Verordnung:

« Rehabilitationsbedurftigkeit

« Rehabilitationsfahigkeit

« Positive Rehabilitationsprognose

« Rehabilitationsziel kann nicht mit Leistungen der kurativen
Versorgung erreicht werden
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Reha-Richtlinie regelt ausschlieBlich die medizinische Rehabilitation
zu Lasten der gesetzlichen Krankenversicherung!

Bei welchen Indikationen diirfen Psychotherapeuten verordnen?

>  Diagnosen aus dem Indikationsspektrum der Psychotherapie-Richtlinie
(also auch alle Abhangigkeitserkrankungen)

»  Diagnosen aus dem Indikationsspektrum der Neuropsychologischen
Therapie nach BUB-Richtlinie

>  In Abstimmung mit einem mitbehandelnden Arzt auch bei allen
weiteren
F-Diagnosen (Kapitel V des ICD-10)
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Wer darf medizinische Rehabilitation zu Lasten der GKV
verordnen?

»  Grundsatzlich alle Vertragsarztinnen und Vertragsarzte sowie

Vertragspsychotherapeutinnen und Vertragspsychotherapeuten

Eine zusatzliche Qualifikation, Nachweis einer spezifischen
Fortbildung ist nicht mehr erforderlich (Soll-Regelung)

Aber Verpflichtung der Kassenarztlichen Vereinigungen,
regelmalig Fortbildungen insbesondere zu ICF durchzufihren
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Qualifikation/Fortbildung
Online-Fortbildung der KBV

Kassendrztliche
|'933"@ Bundesvercinigung
— Korperschaft des offentichen Rechts

« Rahmenbedingungen der Reha
T - ' = m ° Anwendung der ICF
Online-Fortbildung Rehabilitation = 2 ° Weitere rehabilitations_

Ubersicht
1. Rahmenu" Dabobiliatien i '1 rEIeva nte D|agnosen
I.  Defini online-Fortbildung Rehabilitation = 3 . .
L Abord o « Einleitung und Verordnung von
N gh Ubersicht
IV. L:iZtL: 3. Einleitung und Verordnung einer medizinischen Rehabilitation m ed . Re h a
v ' Weite |.  Die Rehabilitations-Richtlinie des G-BA
V.\ Ausg: Il. Voraussetzungen fiir die medizinische Rehabilitation L Ve ro rd nu ng d urc h
. ) lll. Aufbau Muster 61
2. Die !ntm IV, Ausflllhinweise zu Muster 61 PSyChOthera peUten
Beh'_ndf 4. Verordnung durch Vertragspsychotherapeuten .o .
:I Emle; . Formen der Rehabilitation ° U be r d as KV- PO rta | Im
) as . Indikati kt . . . . .
I Dieg e Mitgliederbereich zuganglich

5. Anwendungsbeispiele
|.  Geriatrische Rehabilitation
II.  Orthopadische Rehabilitation
lll. Rehabilitation fur Kinder und Jugendliche
|V. Rehabilitation fur Mitter und Vater
6. Literatur
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Besonderheiten fur Psychotherapeuten?

Hinzuziehung von arztlich erhobenen Informationen fir die

Verordnung:

- Weitere rehabilitationsrelevante (somatische) Diagnosen

 Erfolgte arztliche Malinhahmen

 Risikofaktoren

« Andere arztlich veranlasste Leistungen (Ergotherapie,
Physiotherapie, Arzneimittel)

- Informationen aus Fremdbefunden sind auf der Verordnung
zu kennzeichnen
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Medizinische Rehabilitation

Zustandigkeit der Gesetzlichen Krankenversicherung
Grundsatz der Nachrangigkeit:

Nur zustandig, wenn kein anderer Sozialversicherungstrager
zustandig ist

D. h. grundsatzlich sind die Gesetzliche Rentenversicherung
oder Unfallversicherung zustandig (wenn in den letzten zwei
Jahren mindestens sechs Monate Pflichtbeitrage an die RV
gezahlt wurden = abhéangig Beschaftigte, aber auch ALG-I-
Empfanger)

GKV vor allem bei Kindern und Jugendlichen, nicht
berufstatige Erwachsene und Rentner zustandig

Bei Kindern ist aber fast immer auch die Rentenversicherung
zustandig (Wahlrecht)

Vater/Mutter-Kind-Kuren aber ausschlieBlich GKV
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Verordnung von medizinischer Rehabilitation
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Vordruck Nr. 61 Teil A

> Beratung des Patienten zur
medizinischen Rehabilitation durch
dessen Krankenkasse einleiten

> Klarung der leistungsrechtlichen
Zustandigkeit, falls erforderlich
(ob medizinische Reha zu Lasten der
Krankenkasse oder Rentenversicherung)

» Angabe von Haupt- und
Nebendiagnosen

» Beratungsbedarf durch KK oder RV
ankreuzen oder Prufung der
Zustandigkeit

> lll. wird durch KK ausgefillt und an
Psychotherapeut zurtickgeschickt
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Vordruck Nr. 61 Teile B bis D

Verordnung der MalBnahmen der
medizinischen Rehabilitation

>
>

YV VYV V V

Rehabilitationsbegrindende Diagnosen
Weitere rehabilitationsrelevante
Diagnosen

Rehabilitationsbedirftigkeit und Verlauf
der Krankenbehandlung

Umfang der Aktivitats- und
Teilhabebeeintrachtigungen
Beeinflussende Kontextfaktoren
(Umwelt, Person) der Funktionsfahigkeit
und Risikofaktoren
Rehabilitationsfahigkeit
Rehabilitationsziele

Reha-Prognose

Empfehlung der Rehabilitationsform
Rehaleistungen vor Ablauf der Wartefrist
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Medizinische Rehabilitation
Abrechnung und Vergiutung
» Verordnung von medizinischer Rehabilitation wird tber die
EBM-Ziffer 01612 abgerechnet.
Ab 1. Januar 2018 bei 302 Punkten mit 32,18 €
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Fazit

Die Verordnungen sind grundsatzlich genehmigungspflichtig (mit
Ausnahmen)

Die Richtlinien und die Vorgaben zu den Verordnungsformularen sind zu
beachten

Patienten sind Uber Zuzahlungen und Genehmigungsvorbehalte zu
informieren

Psychotherapeuten dirfen keine unwirtschaftlichen Leistungen
bewirken — Wirtschaftlichkeitsprifung im Zuge der Einzelfallprifung
durch die Krankenkassen moglich

Vollstandige Dokumentation der Verordnungsentscheidungen
bedeutsam

Es gibt zahlreiche Informationsmaterialien und Anlaufstellen zur
Unterstutzung
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Praxis-Info
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KRANKENHA P SOZIOTHERAPIE
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Praxis-Info Medizinische Rehabilitation Nach der Reha 2
Stond: 27.11.2017 F
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Zeit fur
Fragen und Diskussion
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Code (Benuizen Sie auch entsprechende Zwischenwerte, z. B: 45, 68, 72)

B 1 R I 1 d 1 k t 1 . 100-91 Hervorragende Leistungsfshigkeit in sinem breiten Spekirum von Akfivitaten:
e I ege I n I a IO n e n ° Schwiaerigkeiten im Leben scheinen nie aufler Konlrolle zu geraten; keine
Symplome.
90-B1 HKeine oder nur minimale Symplome (z.B. leicht Angst vor einer Priifung), gute
Leistungsfahigkeit in allen Gebieten, interessiert und eingebunden in ain
breites Spekirum von Aklivitdlen, sozial effektiv im Verhalten, im allgemein
zufriaden mil dem Leben, dbliche Allagsproblema oder -sorgen (z.B. nur
gelegentlicher Streit mit einem Familienmitglied).
80-T1 Wenn Symplome vordiegen, sind dies vorlibergehende oder zu erwarlende
GAF < 50 Reaktionan auf psychosoziale Balastungsfaktoran (zB.
-— Konzentrationsschwierigkeilen nach einem Familienstreit); hochslens leichie
Besintrachligung der sozialen beruflichen und schulischen Leistungsfahigkeit
(2. B. zeitweisas Zurlckbleiban in dar Schula).
TO0-61 Einige leichle Symptome (z.B. depressive Slimmung oder leichie
Schlaflosigkeit ODER einige leichie Schwierigkeiten hinsichilich der sozialen,
baruflichan oder schulischan Leistungsfahigkeit (z. B. gelegentliches
Schuleschwanzen oder Diebstahl im Haushall), aber im allgemeinen relativ
gute Leistungsfdhigkeit, hat einige wichlige zwischenmenschliche
Bezishungen.

L] L]
B e I a n d e re n F_ D I a g n OS e n ° B0-51 Maliig ausgepré.gtal Sympiumle (z.B. Aﬂak‘;wrﬂal:hung_. weitschwaifige
. Sprache, gelegeniliche Panikatlacken) ODER maRkig ausgepragie
Schwierigkeiten beziglich dar sozialen, beruflichen oder schulischen
Leistungsfahigkeit (z. B wenige Freunda, Konflikte mit Arbeitskollegen,
Schulkameraden oder Bezugsparsonan).
50-41 Ernste Symplome (z B Suizidgedanken, schwere Zwangsriluale, haufige
Ladendiebstahle) ODER aine Beeinirdchligung der sozialen, beruflichen und
schulischen Leistungsfahigksit (z. B. keine Freunds, Unfahigkeit, eine
Arbeitsstelle zu behalten).
GAF < 40 40-31 Einige Besintrachligungen in der Realitdtskontrolle oder der Kommunikation
(— (z. B. Sprache zeitweise unlogisch, unversténdlich oder belanglos) ODER
starke Beeintrachligung in mehraren Bereichen, z B. Arbeil oder Schule,
familidre Bezishungen, Ureilsvermogen, Denken oder Stimmung (z. B. ein
Mann mil einer Depression vermaidel Freunde, vermachlassigl saine Familie
und ist unfahig zu arbeiten; eine Kind schlagt haufig jlngere Kinder, ist zu
Hause traotzig und versagt in der Schule).
30-21 Das Verhalten ist ermnsthaft durch Wahnphénomene oder Halluzinationen
beeinflusst ODER emnsthafte Beeintréchtigung der Kommunikation und des
Urteilsvermagens (2.B. manchmal inkoharent, handelt grob inad3quat, starkes
Eingenommeansain von Selbsimordgedanken ODER Leistungsunfahigkeit in
fast alles Bereichen (z. B. bleib! den ganzen Tag im Bell, hal keine Arbeil,
Kein Zuhawse und keine Freunds).
20-11 Selbst- und Fremdgefahrdung (z. B. Selbstmordversuche ohne eindeutige
Todesabsicht, haufig gewalttdtiy, manische Erregung) ODER ist galegentlich
nicht in der Lage, die geringste Hygiene aufrechizuerhalten (z. B. schmiert mit
Kot) ODER grobe Beeintrdchtigung der Kommunikation (groBtenteils
inkoharant oder stumm).
101 Stdndige Gefahr, sich oder andere schwer zu verlelzen (z. B. wiedaerholte
Gewaltanwendung) ODER anhaltende Unfahigkeit, die minimale persénliche
Hygiene aufrechizuerhalten ODER ernsthafter Selbsimordversuch  mit
sindautiger Todesabsicht.
0  Unzureichenda Informationen
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