Ubersicht der hausirztlichen EBM-Ziffern Stand 09/2016

| ziffer | Versichertenpauschale

03000 Ordinationskomplex bis zum vollendeten 4. Lebensjahr 24,24 €
ab Beginn des 5. bis zum vollendeten 18. Lebensjahr 15,41 €
ab Beginn des 19. bis zum vollendeten 54. Lebensjahr 12,53 €
ab Beginn des 55. bis zum vollendeten 75. Lebensjahr 16,13 €
ab Beginn des 76. Lebensjahres 21,57 €
- Hausdrztliche Zusatzpauschale 14,79€ (1x pro Behandlungsfall / Quartal)
- N&PA-Zuschlag 2,26€ (max. 1.300 Euro bzw. 580 Fille, von KV zugesetzt)
_ Unvorhergesehene Inanspruchnahme 7,70 € Nicht neben anderer Versichertenpauschale im Quartal!
T cvonikerzuschlag 1
m Chronikerzuschlag | 13,35 € (erster personlichen APK)
[lEF7Z0 " chronikerzuschlag II 4,11 € (bei zwei persénlichen APKs zusitzlich zu 03220)
|| untersuchungundKonsultation | |
m Ausfiihrliches drztliches Gesprach 9,24 € (je 10 Min, Mengenbegrenzung max. Halfte der Behandlungsfalle pro Quartal)
Ergometrie (*) 20,54€
Langzeit-EKG anlegen (*) 6,88€
Langzeit-EKG auswerten (*) 9,45€
LZ-RR (24h-Blutdruckmessung) 8,01€
Spirometrie / Lungenfunktion 6,16€
Geriatrisches Basis-Assessment 12,53€ einmal pro Behandlungsfall, 2 mal jahrlich (genauer 2xpro Krankheitsfall)
Geriatrische Betreuung 16,33€

Palliativziffern

Palliativmedizinische Ersterhebung 34,10€ (Behandlungsplan erforderlich, 1 x Jahr / Krankheitsfall)
[EXEYAN Palliativmedizinische Betreuung 15,90€ (einmal pro Quartal)

Palliativmedizinischer Hausbesuch 12,40€ (max 5x pro Tag, Zuschlag zu 01410/01413)
03373 Dringender palliativmedizinischen Hausbesuch  12,40€

Sonographie / Ultraschall

Sonographie Schilddriise (*) 8,73€
Sonographie Abdomen (*) 16,13€ (max 2 pro Quartal / Behandlungsfall)
Sonographie Urogenital (*) 8,94€

Blutzucker 1,60€
32881 Blutzucker Gesundheitsvorsorge 0,50€

INR / Quick 4,70€
32027 D-Dimer Schnelltest 15,30€
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Urin-Stix auRerhalb Gesundheitsvorsorge 0,50€
32880 Urin-Stix Gesundheitsvorsorge 0,50€
Harnsediment 0,25€
Troponin-T Schnelltest 11,25¢
Hamoccult auBerhalb Gesundheitsvorsorge 1,45€
01734 Hamoccult Gesundheitsvorsorge 2,57€
Okkultbluttest ausgegeben, keine Riickgabe 1,30€

Kleine OP | Wundversorgung 5,70€ (Diag: TO1.xx bei Mehrfachansatz: z.B. T01.9 multiple offene Wunden)
Kleine OP Il Wundversorgung Kinder 13,25€ (Plastik, Abszess)

Kleine OP 11l Naht Kinder 24,55€ (Exzision Gesicht, Schleifen, Emmert-Plastik)

Sekundirwunde, Dekubitus 21,06€ (min. 3 APK im Quartal, max einmal pro Quartal, nicht neben 02300-02302)
Diabetischer FuB (*) 14,38¢€ (je Bein, je Sitzung, nicht neben 02300-02302,02313,02310,02313)

Ulcus cruris 5,65€ (je Bein, je Sitzung, nicht neben 02310, 02300-02302,02311; Fotodoku alle 4

Wochen)

Pra- und Postoperative

Behandlung
31010 OP-Vorbereitung bis 11 J. 30,51€ (Beratung, Aufklarung, Ganzkérper-Status, Brief), 1x/BHF
OP-Vorbereitung 12 - 39 J. 30,51€
OP-Vorbereitung 40 - 59 J. 38,52€ (mit Ruhe-EKG)
OP-Vorbereitung ab 60 J. 42,32€ (mit Ruhe-EKG + Labor)
Postoperative Behandlung 16,02€ (auf Uberweisung, OP-Datum)

| Veteemhedpen |
Chirotherapie Extremitaten (*) 5,44€ (max 2 mal im Quartal)
Chirotherapie WS (*) 7,29€ (max 2 mal im Quartal)
30400 Massagetherapie (*) 7,72€
Hyposensibilisierung 9,66€

Psychosomatik

Psychosomatische Diagnostik (*) 15,61€

Psychosomatik: verbale Intervention (*) 15,61€ (Dokumentation und ICD notwendig)
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Hausbesuch (HB)

HB 19-22h, Sa/So/Feiertag 7-19h

HB 22-7h, Sa/So/Feiertag 19-7h
Mitbesuch

HB Pflegeheim am Tag der Bestellung
Wegegeld 7-19h bis 2 km

Wegegeld 7-19h 2-5 km

Wegegeld 7-19h mehr als 5 km
Wegegeld 19-7h bis 2 km

40228 Wegegeld 19-7h 2 bis 5 km
Wegegeld 19-7h mehr als 5 km
N&Pa Hausbesuch (*)

N&Pa Mitbesuch (*)

38100 Besuch MFA (incl. Wegegeld)

+38200 Zuschlag zu 38100, wenn NiPa (*)
Mitbesuch MFA

+38205 Zuschlag zu 38105, wenn NiPa (*)

Verordnung Reha (Muster 61)

Bescheinigung fiir GKV (Muster 41, 50, 58)

Krankheitsbericht fiir GKV (Muster 11, 53, 56,
57)

AU-Anfrage, Kurplan fir GKV

(Muster 20 a-d, 51, 52)

Kurvorschlag ambulante Kur (Muster 25)

21,78€

48,17€

64,30€ (aus der Sprechstunde, nicht neben 01101)

10,89€

56,08€

17,30€ (nur neben 03324, 03322, 31600)

12,70€ (nur neben 03324, 03322, 31600)

7,93€

9,40€

4,07€

8,70€

31,02€

3,08€

4,52€

8,53€

5,44€
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Vorsorge /

Friherkennungsuntersuchung

CEAREREEE U1-U9 (%) 31,64€
J112-14). 36,46€

U10 (7.-8. U.) (*) 50,00€

U11 (9.-10. L.) (*) 50,00€

12 (16.-17. U.) (*) 50,00 €

Bei TK (*)

Krebsfriiherkennung Frau (*) 18,49€

Krebsfriiherkennung Mann (ab 45/ jahrlich) 14,69€

Gesundheitsvorsorge Check-up 31,02€ (ab 35/ jedes 2.Kalenderjahr)
Beratung Koloskopie 10,58€ (1x im Leben)
Hautkrebsscreening (*) 21,98€ (ab 35/alle 2 Jahre)

Hautkrebsscreening neben GU 01732 (*) 17,46

Porto Standardbrief , Fax 0,55€
Porto Kompaktbrief -8 Seiten 0,90€
Porto GroRBbrief ab DIN A5, bis 500g 1,45€
Porto Maxibrief bis 1000g 2,20€

40144 Kopie, Ausdruck fiir Mitbehandler, je Seite 0,13€
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01418

Notfallpauschale (1. Kontakt), werktags 7-19h

Notfallpauschale (1. Kontakt), werktags 19-7h,

Sa/So/Feiertag/Briickentag

Notfall-Konsultationspauschale I, (auch

telefonisch oder ab 2. personlichen Kontakt) je

Kontakt, 7-19h

Notfall-Konsultationspauschale Il (wie 01214
19-22h, Sa/So/Feiertag/Brickentag 7-19h)

Notfall-Konsultationspauschale Il (wie 01214
22-7h, Sa/So/Feiertag/Brickentag 19-7h)

Hausbesuch im Notdienst
Begleitung ins Krankenhaus
Verweilen auBerhalb der Praxis
Reanimationskomplex

Zuschlag Beatmung zu 01220
Zuschlag Defibrillation zum 01220
Infusion

Infusionstherapie ab 60min
Magensonde legen

Suprapubischer DK ex/Wechsel
Transurethraler DK Legen/Wechseln
Punktion | (Bursa, Himatom...)
Punktion Il (Gelenk, Organ, Aszites 250ml...)
Punktion Pleura (mind. 250ml)

Fixierender Verband

13,05€

20,03€

5,14€

14,38€

17,46€

79,91€

9,24€ (je 10 min)

24,60€ (je 30 min)

105,49€

20,85€

29,58€

5,85€ (nicht neben Reanimationskomplex 01220)

16,13€ (nicht neben 01220)

4,52€ (nicht neben 01220)

5,24€ (nicht neben 01220)

7,09€ (nicht neben 01220)

4,73€ (nicht neben 01220)

12,02€ (nicht neben 01220)

26,30€ (nicht neben 01220)

10,89
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89100

89101

89103

89104

89124

89200

89300

Impfungen

Diphtherie - Standard (bis 17 Jahre)

Diphtherie - sonstige Indikation

FSME

Haemophilus influenza B Kleinkinder

Haemophilus influenza B sonstige

Hepatitis A

Hepatitis B - Standard (bis 17 Jahre)

Hepatitis B - sonstige Indikation

Influenza - Standard (tiber 60 Jahre)

Influenza - sonstige Indikation

Influenza - nasal nicht AOK!

Meningokokken - Standard (Kinder)

Meningokokken sonst

Pneumokokken - Standard bis 2 Jahre

Pneumokokken - Standard tiber 60

Pneumokokken - bei Risiko

Poliomyelitis - Standard (bis 17 J.)

Poliomyelitis - sonst

Tetanus

Varizellen - Standard (bis 17 J.)

Varizellen - sonst

Rotavirus

Diphtherie, Tetanus (DT)

Tetanus, Diphtherie (Td)

Hepatitis A und B

Diphtherie, Tetanus, Pertussis (DTaP)

Masern, Mumps, Roteln (MMR)

6,50€

6,50€

8,50€

6,50€

6,50€

6,50€

6,50€

6,50€

8,50€

8,50€

8,50€

6,50€

6,50€

8,50€

8,50€

8,50€

6,50€

6,50€

6,50€

6,50€

6,50€

8,50€

6,50€

6,50€

6,50€

9,00€

14,30€

Zusatze

A: Erstimpfung und nicht abgeschlossene Impfserien
B: letzte Impfung
R: Auffrischungs-Impfungen
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(*) genehmigungspflichtige Leistungen

Fiir die Arztpraxis: kostenlos auf www.teramed.de
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