Anlage 5/5a - Rahmenvertrag gemaR § 132a Abs. 4 SGB V Uber die Versorgung mit hauslicher Krankenpflege

Leistungsbeschreibung und Vergitungsvereinbarung der Leistungen der Grund- und Behandlungspflege

|. Leistungen der Grundpflege

Nr.

Leistung

Beschreibung

Qualifikation

Bemerkungen

AbgrenzungVergitung

Vergutung

1.

Anleitung bei der
Grundpflege in der
Hauslichkeit

011376

021376

101 376

111 376
Positionsnummer
Zu « Anleitung » ist
bei der Leistung Ifd.
Nr. 2-4

kursiv aufgefiihrt

Beratung, Anleitung und Kontrolle des Patienten,
Angehdrigen oder anderen Person in der Haus-
lichkeit bei Unfahigkeit zur Durchfihrung der
MaRnahmen und vorhandenem Lernpotential

(z. B. bei den Grundverrichtungen des taglichen
Lebens, wie Lagern, Kdrperpflege).

Pflegefachkréafte! ,
Notfallsanitater/-in

Der Patient oder eine im Haushalt lebende

Person wird

- in der Durchfuhrung einer MaRnahme
angeleitet bzw. unterstutzt und

- im Hinblick auf das Beherrschen einer
MaRnahme kontrolliert,

um die MalRnahme dauerhaft selbst durch-

fuhren oder dauerhaft Hilfestellung bei der

eigenstandigen Durchfuhrung der Maf3-

nahme geben zu kénnen.

In der Regel (i.d.R.) sind
bis zu 5 Anleitungen ab-
rechnungsfahig

Leistungspauschale bein-
haltet alle Leistungen der
Grundpflege

(entspricht 30 %
der Pauschale zur
Grundpflege (Ifd.
Nr. 2-4)

Leistungen der
Grundpflege

011 000
02 1 000
10 1 000
11 1 000

Anleitung:
011376

021376
101376
111376

beinhalten folgenden Leistungen:

Geeignete Krafte

Leistungspauschale bein-
haltet alle Leistungen der
Grundpflege SGB V

€ XX, XX

Anleitung:
€ XX, XX

Ausscheidungen
beinhaltet:

Hilfe bei Ausscheidungen Urin, Stuhl, Schweil3, Sputum und auch Mageninhalt, z.B.
- Verwendung von Toilettenstuhl, Urinflasche, Steckbecken

- Verwendung von Inkontinenzprodukten (z. B. Vorlagen, Condomurinal)

- Reinigung des Harnrohrenkatheters (Reinigung des Katheters und der Harnréhrenéffnung, ggf. Abstépseln in zeit-

lich festgelegten Intervallen)
- Wechsel und Leeren des Katheterbeutels
- Reinigung und Versorgung des Urostoma
- Reinigung und Versorgung des Anus-praeter

Kontinenztraining, Toilettentraining (Aufsuchen der Toilette nach einem festen Zeitplan). Die Uhrzeiten sind in einem

Erfassungsbogen zu dokumentieren

Leistungspauschale bein-
haltet alle Leistungen der
Grundpflege

1 eine erganzende Legende zu den Qualifikationen findet sich am Ende des Textes
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Nr.

Leistung

Beschreibung |Qua|ifikation | Bemerkungen

AbgrenzungVergitung

Vergutung

- der Harnblase. Die Blasenentleerungszeiten sind im Abstand zur Einnahme von Flussigkeit je nach Gewohnheit
des Patienten einzupendeln, anfanglich mindestens zweistiindlich. Angestrebt wird eine viermalige Blasenentlee-
rung pro Tag.

- des Enddarms. Die Darmentleerungszeiten sind je nach Gewohnheit des Patienten einzupendeln.

Das Abklemmen des Dauerkatheterschlauchs zur Steigerung der Blasenkapazitét ist Bestandteil der Leistung.

gegebenenfalls einschliellich

- pflegerische Prophylaxen (pflegersiche MaRnahmen zur Vorbeugung von Kontrakturen, Obstipation, Parotitis,
Pneumonie, Soor, Thrombose, Hornhautaustrocknung, Intertrigo),

- Dekubitusprophylaxe (wenn Hautdefekt noch nicht besteht (z.B. wirksame Druckentlastung, Hautpflege, ausrei-
chende Flussigkeitszufuhr),

- Lagern (Flachlagerung, Oberkérperhochlagerung, Bauchlagerung, Beintieflagerung, Beinhochlagerung oder Sei-
tenlagerung (30°, 90° 135°), ggf. unter Verwendung von Lagerungshilfsmitteln,

Mobilitat, Hilfe zur Verbesserung der (im Rahmen der aktivierenden Pflege z.B.: Aufrichten aus liegender oder sitzen-
der Position in Form von Aufrichten bis zum Stand, Gehen und Stehen, Treppensteigen, Transfer / Umsetzen, Hinset-
zen und Hinlegen, Betten eines immobilen Patienten, Lagern, allgemeine Bewegungsiibungen).

Ernéhrung beinhal-
tet:

Hilfe bei der Nahrungs- und Flussigkeitszufuhr

Speisen nach der Fertigstellung mundgerecht vorbereiten, bei der Nahrungsaufnahme behilflich sein, Hilfe bei der

Flussigkeitsaufnahme

Verabreichen von Sondennahrung

tiber Magensonde, Katheter-Jejunostomie (z.B. Witzel-Fistel), perkutane endoskopische Gastrostomie (PEG) mittels

Spritze, Schwerkraft oder Pumpe, Uberpriifung der Lage der Sonde, Spiilen der Sonde nach Applikation, ggf. Reini-

gung des verwendeten Mehrfachsystems.

gegebenenfalls einschlieRlich

- pflegerische Prophylaxen (pflegerische MaRnahmen zur Vorbeugung von Kontrakturen, Obstipation, Parotitis,
Pneumonie, Soor, Thrombose, Hornhautaustrocknung, Intertrigo),

- Dekubitusprophylaxe (wenn Hautdefekt noch nicht besteht (z.B. wirksame Druckentlastung, Hautpflege, ausrei-
chende Flussigkeitszufuhr),

- Lagern (Flachlagerung, Oberkérperhochlagerung, Bauchlagerung, Beintieflagerung, Beinhochlagerung oder Sei-
tenlagerung (30°, 90° 135°), ggf. unter Verwendung von Lagerungshilfsmitteln,

- Mobilitat, Hilfe zur Verbesserung der (im Rahmen der aktivierenden Pflege z.B.: Aufrichten aus liegender oder sit-
zender Position in Form von Aufrichten bis zum Stand, Gehen und Stehen, Treppensteigen, Transfer / Umsetzen,
Hinsetzen und Hinlegen, Betten eines immobilen Patienten, Lagern, allgemeine Bewegungsiibungen).

Leistungspauschale bein-
haltet alle Leistungen der
Grundpflege

Korperpflege
beinhaltet:

Duschen, Baden, Waschen Kosmetische MaRnahmen im Sinne der
Durchfiihren des Duschens, Badens, Waschens, Mund-, Lippen- und Schonheitspflege sind keine Malinahmen
Zahnpflege, Nasen-, Ohren-, Augenpflege, Haut-, Nagel- und Haar- der h&uslichen Krankenpflege.

pflege, Rasieren und Kémmen; fachgerechter Umgang mit den einge- Nicht gemeint ist die spezielle Fu3pflege
setzten Pflegehilfsmitteln. z.B. Nagelmykosebehandlung, Hiihnerau-
genentfernung, Warzenbehandlung.

ggof. Pflege einer Augenprothese Die Hornhautpflege mit kiinstlicher Trénen-
flissigkeit, z.B. bei fehlendem Lidschluf3
soweit keine Augenerkrankung vorliegt, ist
eine prophylaktische MaRnahme.

Die Augenspllung ist eine arztliche Leis-
tung.

Leistungspauschale bein-
haltet alle Leistungen der
Grundpflege
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Nr. |Leistung Beschreibung | Qualifikation Bemerkungen AbgrenzungVergitung Vergiitung
An-und/oder Auskleiden
Vorbereiten individueller Kleidung, Hilfe beim An- und Ausziehen der
Kleidung, von Stitzstrimpfen, von Antithrombosestrimpfen, von konfek-
tionierten / teilkonfektionierten / mafRgefertigten Bandagen, das An- und
Ablegen von Prothesen, von Orthesen, von Stiitzkorsetts, von Bruch-
bandern etc.
ggf. einschliel3lich
- pflegerische Prophylaxen (pflegersiche Maf3nahmen zur Vorbeugung
von Kontrakturen, Obstipation, Parotitis, Pneumonie, Soor, Throm-
bose, Hornhautaustrocknung, Intertrigo),
- Dekubitusprophylaxe (wenn Hautdefekt noch nicht besteht (z.B. wirk-
same Druckentlastung, Hautpflege, ausreichende Flussigkeitszufuhr),
- Lagern (Flachlagerung, Oberkérperhochlagerung, Bauchlagerung,
Beintieflagerung, Beinhochlagerung oder Seitenlagerung (30°, 90°
135°), ggf. unter Verwendung von Lagerungshilfsmitteln,
- Hilfe zur Verbesserung der Mobilitdt (im Rahmen der aktivierenden
Pflege z. B.: Aufrichten aus liegender oder sitzender Position in Form
von Aufrichten bis zum Stand, Gehen und Stehen, Treppensteigen,
Transfer / Umsetzen, Hinsetzen und Hinlegen, Betten eines immobi-
len Patienten, Lagern, allgemeine Bewegungsubungen).
5. Hauswirtschaftliche | Besorgungen (auch von Arzneimitteln), Bettwa- Geeignete Krafte Nicht als alleinige Leistung | € XX, XX
Versorgung bein- sche wechseln, Einkaufen, Heizen, Geschirr spi- abrechenbar.
haltet: len, Milllentsorgung, Mahlzeitenzubereitung (auch
Diat), Waschepflege, Reinigung der Wohnung
01 3 000 (Unterhalts- ggf. Grundreinigung).
02 3 000
10 3 000
11 3 000
5.1 | Zuschlag fur Zuschlag fur Leistungen gem. § 37 Abs. 1a SGB Nicht als alleinige Leistung | € XX,XX
Versorgungen gem. | V nur einmal téglich abzurechnen abrechenbar
§ 37 Abs. 1a SGB V
Nicht abrechnungsfahig bei
100B20 festgestellter Pflegebediirf-
tigkeit nach SGB XI
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Il. Leistungen der Behandlungspflege
Die allgemeine Krankenbeobachtung ist Bestandteil jeder einzelnen Leistung der h&duslichen Krankenpflege und ist daher nicht gesondert verordnungsfahig.

lungspflege in
der Hauslichkeit

(geman § 37 Abs.

3SGB V)

Positionsnummer
zu « Anleitung »
ist bei der jeweili-
gen

Leistung kursiv
aufgefuhrt

der Hauslichkeit bei Unfahigkeit zur Durchfiih-
rung der MaRnahmen und vorhandenem Lern-
potential (z. B. Blutzuckerkontrolle).

beraten,

- in der Durchfiihrung einer MaR3-
nahme angeleitet bzw. unterstutzt
und

- im Hinblick des Beherrschens einer
MaRnahme kontrolliert, um die
MaRnahme dauerhaft selbst aus-
zufiihren zu kénnen, oder dauer-
haft Hilfestellung bei der eigenstan-
digen Durchfiihrung der
MafRnahme geben zu kénnen. Da-
bei ist dem Kenntnisstand der an-
zuleitenden Person Rechnung zu
tragen.

Die Anleitung verlauft in folgenden Pha-
sen:
- Einweisung in Patientenvorberei-
tung und Materialbereitstellung

Der Verlauf der Anleitung ist
nachvollziehbar zu doku-
mentieren. Der verord-
nungsausstellende Arzt soll
Uber den Verlauf der Anlei-
tung informiert werden

Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergitung Vergitung
6. Absaugen 6.1. Absaugen der oberen Luftwege 6.1 Pflegefachkrafte, | 6.1. Die Leistung kann vom Arzt nur ver- Das wiederholte Absaugen | € XX, XX
6.1. Entfernen von Sekret mittels Sonde und Ab- Notfallsanitater/-in ordnet werden bei hochgradiger Ein- pro Besuch ist Bestandteil
sauggerat oral (durch den Mund), nasal (durch schrankung der Fahigkeit zum Abhusten/ | der Leistung und nicht ge-
012230 die Nase) endotracheal (liber En- 6.2. Einzelfallverein- | der bronchialen Selbstreinigungsmecha- | sondert abrechnungsfahig
02 2 230 dotrachealtubus oder Trachealkanile/Tracheo- barung nismen, z. B. bei schwerer Emphysemb-
03 2 230 stoma) ronchitis, Aids, Mukoviszidose, beatmeten
Patienten.
Anleitung: Anleitung:
012390 € XX, XX
02 2 390
03 2390
6.2. 6.2. Bronchialtoilette (Bronchiallavage) 6.2. Einzelfallvereinbarung 6.2. Einzelfallvereinbarung | 6.2. Einzelfall-
012242 Therapeutische Spulung der Bronchien bei intubie vereinbarung
02 2 242 ten/tracheomierten Patienten, z.B.
032242 mit physiologischer Kochsalzlésung, ggf. unter Zu-
. satz von Sekretoytika.
Anleitung:
012391
022391
032391
7. Anleitung bei Beratung, Anleitung und Kontrolle des Patien- Pflegefachkrafte, Die anzuleitende Person wird Anleitungen sind bis zu 10x | Die Anleitung zur
der Behand- ten, Angehdrigen oder einer anderen Person in Notfallsanitater/-in - hinsichtlich einer mdglichen Anleitung| abrechnungsféhig. Behandlungspflege

wird mit einem
30%igen Aufschlag
zur angeleiteten
Maflnahme vergu-
tet
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tes des kapillaren Blutes mittels Testgeréat (z. B.
Glucometer)

- einer so hochgradigen Einschrankung der Sehfahigkeit, dass
es ihnen unmdoglich ist, das kapillare Blut zu entnehmen, auf
den Teststreifen zu bringen und das Messergebnis abzulesen

oder

- einer so erheblichen Einschréankung der Grob- und Feinmotorik
der oberen Extremitaten, dass sie das kapillare Blut nicht ent-
nehmen und auf den Teststreifen bringen kénnen oder

Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
- Praxisanleitung (Zeigen und Erkla-
ren)
- Eigenstéandige Durchfuhrung unter
Kontrolle (Uben und erklaren lassen)

8. Beatmungsgerat, | Einzelfallvereinbarung Einzelfallvereinba- Der Anspruch besteht fiir Versicherte, die | Einzelfallvereinbarung Einzelfallver-
Bedienung und rung einen punktuellen Unterstiitzungsbedarf einbarung
Uberwachung des | Anpassung und Uberpriifung der Einstellungen im Umgang mit dem Beatmungsgerat ha-

(Intensivpflege) des Beatmungsgeréates an Vitalparameter (z.B. ben und bei denen die Voraussetzungen
Atemgase, Herzfreqzuenz, Blutdruck) auf Anord- fur die auRBerklinische Intensivpflege nicht
012238 nung des Arztes bei beatmungspflichtigen Er- gegeben sind. Bei Versicherten mit einem
02 2 238 krankungen. Anspruch nach 8§ 37¢c SGB V erfolgt die
03 2 238 Uberpriifung der Funktion des Beatmungsgeréa- Leistungserbringung auf der Grundlage
tes, Austausch bestimmter Teile des Gerates der Richtlinie iber die Verordnung von au-
(z.B. Beatmungsschlauche, Kaskaden, O2-Zel- Berklinischer Intensivpflege gemaf § 92
len) Absatz 1 Satz 2 Nummer 6 SGB V.
Einzelfallvereinbarung
9. Blasenspiilung Einbringen einer Lésung unter sterilen Kautelen Pflegefachkrafte, Blasenspiilungen sind nur verordnungsfa- |I. d. R. bis zu 3 Tage ab- € XX, XX
mittels Blasenspritze oder Spulsystem durch ei- | Notfallsanitater/-in hig bei durchflussbehinderten Dauerkathe- | rechnungsfahig.
012241 nen Dauerkatheter in die Harnblase, Beurteilen tern infolge Pyurie oder Blutkoageln.
022241 der Spulflussigkeit. Bei Blasenspulungen sind
032241 Blaseninstillationen (Nr. 20)
Bestandteil der Leistung
Anleitung: und nicht gesondert abrech- | Anleitung:
01 2 448 nungsfahig. € XX, XX
02 2 448
03 2448
10. Blutdruckmes- Die Blutdruckmessung ist die Ermittlung des Pflegefachkrafte, 24-h-Blutdruckmessungen mittels Dauer- | Die Blutdruckmessung ist € XX, XX
sung Druckes des strémenden Blutes in den Arterien Notfallsanitater/-in, messgerat sind keine Leistung der hausli- |i.d.R. bis zu 7 Tagen und
mittels Blutdruckmessgerat. GPA, KPH, APH, chen Krankenpflege. nur 1x pro Besuch abrech-
012201 Bei Erst- und Neueinstellung eines Hypertonus Haus- und Familien- nungsfahig.
022201 Die Messung des Blutdrucks erfolgt generell am | pfleger/-in, MFA, Die Haufigkeit der Blutdruckmessung er-
032201 Oberarm mittels eines manuellen Blutdruckgerétes| Sonstiges Personal, | folgt nach MaRgabe des arztlichen Be-
In begriindeten medizinischen Ausnahmefallen ist | HKP-Assistenzkraft | handlungsplanes in Abhangigkeit der arzt- Anleitung:
Anleitung: die Messung am Handgelenk mdoglich. lich verordneten Medikamententherapie. € XX, XX
012331
022331
032331
11. Blutzuckermessun( Ermittlung und Bewertung des Blutzuckergehal- | Nur bei Patienten mit
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lich ist, die Messung selbst vorzuneh-
men oder das Messergebnis abzulesen
der den Sensor zu wechseln oder die
Kalibrierung durchzufuhren oder

- einer so erheblichen Einschrankung der
Grob- und Feinmotorik der oberen Ext-
remitéten, dass sie die Messung nicht
selbst vornehmen, das Messergebnis
nicht selbst ablesen, den Sensor nicht
selbst wechseln oder die Kalibrierung
nicht selbst durchfiihren kénnen oder

- einer so starken Einschrankung der kor-
perlichen Leistungsfahigkeit, dass sie
zu schwach sind, um die Messung

Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation | Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
- einer so starken Einschrankung der korperlichen Leistungsfa-
higkeit, dass sie zu schwach sind, das kapillare Blut entneh-
men und auf den Teststreifen bringen zu kdnnen (z. B. mori-
bunde Patienten) oder
- einer so starken Einschrankung der geistigen Leistungsfahig-
keit und Realitétsverlust, dass die Compliance bei der Diag-
nostik nicht sichergestellt ist oder
- entwicklungsbedingt noch nicht vorhandener Fahigkeit, die
Leistung zu erlernen oder Selbststandig durchzufiihren
Dies muR aus der Verordnung hervorgehen.
Routinem&Rige Dauermessungen sind nur zur Fortsetzung der
sog. Intensivierten Insulintherapie verordnungsfahig.
Bei der Folgeverordnung ist durch den Arzt der
HbA 1c — Wert zu berucksichtigen.
bei Erst- und bei Erst- und Neueinstellung eines Diabetes Pflegefachkréfte, Der Verlauf der Erst- und Neueinstellung | Messungen zur Erst- und € XX, XX
Neueinstellung (insulin- oder tablettenpflichtig) Notfallsanitater/-in, ist in der Pflegedokumentation zu doku- Neueinstellung sind bis zu 4
eines Diabetes GPA, KPH, APH, mentieren. Wochen und bis zu 3x tag-
Haus- und Familien- lich abrechnungsfahig.
012240 pfleger/-in, MFA Verlaufsprotokolle sind immer zu fiihren
02 2 240 und dem Arzt zur Verfiigung zu stellen. Fur verordnete und von der
03 2 240 Kasse zur Abrechnung ge-
Die Haufigkeit der Blutzuckermessung er- | nehmigte Messungen sind
Anleitung: folgt nach MaRRgabe des arztlichen Be- Teststreifen/ Teststdbchen | Anleitung:
012372 handlungsplans in Abhéngigkeit der arzt- | in der Vergutung enthalten | € XX, XX
022372 lich verordneten Medikamententherapie. und abgegolten und somit
032372 vom Pflegedienst zu stellen.
11a. |Interstitielle Glu- |bei Durchfihrung einer intensivierten Insulin- | Pflegefachkrafte, Die Leistung ist nur verordnungsféhig bei € XX, XX
kosemessung therapie Notfallsanitater/-in, Patientinnen
GPA, KPH, APH, und Patienten mit:
012C24 Ermittlung und Bewertung des interstitiellen Haus- und Familien- | _ ainer so hochgradigen Einschrankung
022C24 Glukosegehalts mittels Testgerat pfleger/-in, MFA der Sehfahigkeit, dass es ihnen unmog-
032C24

Seite 6 von 30




Anlage 5/5a - Rahmenvertrag gemaR § 132a Abs. 4 SGB V Uber die Versorgung mit hauslicher Krankenpflege

Nr.

Leistung

Beschreibung

Qualifikation

Bemerkungen

Abgrenzung Vergltung

Vergutung

selbst vorzunehmen oder das Messer-
gebnis abzulesen oder den Sensor zu
wechseln oder die Kalibrierung durch-
zufuhren oder

- einer starken Einschrankung der geisti-
gen Leistungsfahigkeit oder Realitéts-
verlust, so dass sie nicht in der Lage
sind, die Messung selbst vorzunehmen
oder das Messergebnis abzulesen oder
den Sensor zu wechseln oder die Kalib-
rierung durchzufiihren oder

- entwicklungsbedingt noch nicht vorhan-
dener Fahigkeit, die Leistung(en) zu er-
lernen oder selbstandig durchzufuhren.

Dies muss aus der Verordnung hervorge-
hen.

Die Haufigkeit der Glukosemessung er-
folgt nach Maf3-

gabe des arztlichen Behandlungsplans in
Abhangigkeit

der &rztlich verordneten Medikamenten-
therapie

12.

Positionswechsel
zur Dekubitusbe-
handlung

012B79
022B79
032B79

Anleitung:
012 B85

02 2 B85
03 2 B85

Ab Dekubitus Grad 1 (nicht wegdrickbare
Hautrétung):

Positionswechsel in individuell festzulegenden
Zeitabstanden zur weitestgehend vollstandigen

Druckentlastung der betroffenen Stelle.

Pflegefachkréfte,
Notfallsanitater/-in,
GPA, KPH, APH,
Haus- und Familien-
pfleger/-in, MFA,
Sontiges Personal,
HKP-Assistenzkraft

Ziel ist die Heilung des Dekubitus oder die
Vermeidung einer Verschlimmerung.

Die Leistung ist ab Dekubitus Grad 1
(nicht wegdriickbare Hautrétung) verord-
nungsfahig. Sofern eine Wundversorgung
notwendig ist, ist die Leistung nur in Kom-
bination mit der Nr. 31 oder Nr. 31a ver-
ordnungsfahig.

Die Angehdrigen oder andere Personen in
der Hauslichkeit sollen durch Anleitung
(Nr. 7) dazu befahigt werden, soweit
moglich die Lagerung selbststandig iber-
nehmen zu kdnnen.

Vor der Verordnung ist zu prifen, ob die
Lagerung durch Hilfsmittel unterstttzt wer-
den kann (Lagerungshilfen und Hilfsmittel
gegen Dekubitus).

Bei der Verordnung ist die Lokalisation,
Lange, Breite, Tiefe und soweit mdglich
der Grad des Dekubitus anzugeben. Die
bereits vorhandene technische Ausstat-
tung oder vorhandene Hilfsmittel zur Dru-
ckentlastung sind soweit bekannt auf der
Verordnung zu nennen.

Dekubitus Grad 1: Erstver-
ordnung sowie Folgever-
ordnungen fur jeweils bis
zu 7 Tage.

Ab Dekubitus Grad 2: Erst-
verordnung sowie Folge-
verordnungen jeweils bis
zu 4 Wochen.

€ XX, XX

Anleitung:
€ XX, XX
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Digitale Enddarm-
ausraumung:

012315

022315
032315

Neben der digitalen End-
darmausraumung ist Hilfe
bei Ausscheidungen (Pfle-
gesachleistung nach dem
SGB XI) nicht abrechnungs-
fahig.

Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
Der Positionswechsel ist durch den Pfle-
gedienst in der Dokumentation festzuhal-
ten (insbesondere Zeiten, Lagerungsposi-
tionen).
Vor der Folgeverordnung hat die Arztin
oder der Arzt den dokumentierten Positi-
onswechsel sowie gegebenenfalls das
Wundprotokoll, gegebenenfalls die Foto-
dokumentation (siehe Nr. 31 und 31a) und
weitere Informationen aus der Pflegedoku-
mentation auszuwerten und prognostisch
einzuschatzen, ob die Leistung erfolgreich
ist, gegebenenfalls angepasst werden
muss und unter ambulanten Bedingungen
zum Ziel fuhren kann.
13. Drainagen, uiber- | Uberpriifen von Lage, Sekretfluss sowie von La- | Pflegefachkrate, inklusive Spulungen und Instillationen Nur vergltungsféhig, wenn | € XX, XX
prufen von -, Ver- | schen, Wechseln des Sekretbehalters. Notfallsanitater/-in (Nr. 20) kein Verband (Nr. 31) abge-
sorgen Versorgung und Uberpriifung von Drainagen, rechnet wurde.
die der Ableitung von Sekreten wie Blut serdsen
012524 Flussigkeitsansammlungen, Eiter aus Gelenken 1-2x tagl.
02 2524 Kérper- und Wundhdhlen dienen.
032524
Anleitung: Anleitung:
012394 € XX, XX
022394
032394
14.1 | 14.1 Einlauf/ 14.1 Einlauf Pflegefachkrafte, Das dafir erforderliche Mittel ist nicht zu Einlauf bis zu 2x wdchent- € XX, XX
digitale Enddarm- | bei Obstipation, die nicht anders zu behandeln Notfallsanitéter/-in Lasten der GKV verordnungsfahig. lich,
ausraumung ist.
Einlauf: Ausnahme: bei Tumorleiden, bei Meg- die digitale Enddarmausréu-
01 2 247 Der Einlauf beinhaltet das Einbringen von akolon, bei Divertikulose, bei Divertikulitis, | mung als einmalige Leis-
02 2 247 Flussigkeiten in den Enddarm zwecks Darment- bei neurogenen Darmlahmungen, bei tung abrechnungsfahig.
03 2 247 leerung. Dazu gehort die damit ggf. verbundene phosphatbindender Medikation bei chroni-
digitale Ausraumung. scher Niereninsuffizienz, vor diagnosti- Das Abfihrzépfchen ist
Anleitung: schen Eingriffen. unter Medigabe (Nr.26)
01 2 332 verordnungs- und abge- Anleitung:
02 2 332 rechnungsféhig. € XX XX
032332
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Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
Anleitung:
012445
02 2 445
03 2445
142 |14.2 14.2. Klysma/Mikroklyst Pflegefachkréfte, Das dafur erforderliche Mittel ist nicht zu Klysma/Mikroklyst € XX, XX
Klysma/Mikro- Notfallsanitater/-in, Lasten der GKV verordnungsfahig. bis zu 2x wochentlich,
klyst bei Obstipation, die nicht anders zu behandeln GPA, KPH, APH, Ausnahme: bei Tumorleiden, bei Meg-
ist. Haus- und Familien- | akolon, bei Divertikulose, bei Divertikulitis, | Das Abfuihrzapfchen ist
Klysma: pfleger/-in, MFA bei neurogenen Darmlahmungen, bei unter Medigabe (Nr.26)
012303 phosphatbindender Medikation bei chroni- | verordnungs- und abge-
02 2303 scher Niereninsuffizienz, vor diagnosti- rechnungsfahig.
032303 schen Eingriffen.
Anleitung:
Anleitung: € XX, XX
01 2 457
02 2 457
03 2 457
Mikroklyst:
012304
02 2 304
032 304
Anleitung:
01 2 458
02 2 458
03 2 458
15. Flissigkeitshilan- | Messung der Ein- und Ausfuhr von Flussigkeiten | Pflegefachkréafte, Sie dient der Kontrolle des Flussigkeits- Sie ist nur gesondert ab- € XX, XX
Zierung mit kalibrierten GeféRRen, ggf. inkl. Gewichtskon- | Notfallsanitater/-in, haushaltes bei beginnender Dekompensa- | rechnungsfahig, wenn keine
trolle, ggf. inkl. Messung von Bein- und Bauchum- | GPA, KPH, APH, tion und ist als eine Leistung abzurech- Hilfe bei der Nahrungsauf-
012 249 fang. Haus- und Familien- | nen. nahme und/oder beim Aus-
02 2 249 pfleger/-in, MFA scheiden erbracht wird.
03 2 249 Diese Leistung erstreckt sich jeweils tiber
24 Stunden und ist als eine Leistung anzu- | |.d.R. 1x taglich und bis
Anleitung: sehen. Ergebnisse sind gemal arztlichem | zu 3 Tagen abrechnungsfa- | Anleitung:
01 2 395 Behandlungsplan zu wirdigen, Ver- hig. € XX XX
02 2 395 laufsprotokolle immer zu fihren und durch
03 2 395 den Arzt auszuwerten.
RoutinemaRige Flussigkeitsbilanzen sind
nicht abrechnungsfahig.
16. 16. Wechseln und, erneutes Anhangen der arztlich | Pflegefachkrafte, Das Fihren eines Verlaufsbogens ist er- Der arztlich verordnete Ver- | 16.
Infusionen, i.v. verordneten Infusion bei arztlich gelegtem peri- Notfallsanitater/-in forderlich. bandswechsel (Nr. 31) ist
pheren oder zentralen i. V. —Zugang Bestandteil der Leistung. € XX, XX
012439
02 2 439
03 2439
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Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
Anleitung: Die i. v. Medikamentengabe, die vendse Anleitung:
01 2 449 Blutentnahme sowie die arterielle und in- € XX, XX
02 2 449 trathekale Infusion sind keine Leistungen
03 2 449 der hauslichen Krankenpflege.
16a. | 16a.1 Infusion s.c. | 16a.1 Infusion, s.c. Pflegefachkréfte, 16a.1, 16a.2 und 16a.3 16a.1, 16a.2 und 16a.3 16a.1l
Legen u. Anhanger Legen und Anhéngen Notfallsanitater/-in,
Legen und Anhangen einer arztlich verordneten GPA, KPH, APH, Auf der Verordnung ist der Infusionstyp, € XX, XX
012200 s.c. Infusion zur Flissigkeitssubstitution Haus- und Familien- | die Menge und die Dauer der Infusion an- | bis zu 7 Tage
02 2 200 - Kontrolle von Laufgeschwindigkeit und Full- pfleger/-in, MFA zugeben.
032200 menge Indikation: Der arztlich verordnete Ver-
- Uberpriifung der Injektionsstelle beim Anlegen Mittelschwere Exsikkose bei negativer bandswechsel (Nr. 31) ist in
Anleitung: der Infusion auf Zeichen einer Odembildung, Flussigkeitshilanz (bei akuter Erkrankung | den Leistungen jeweils ent- | Anleitung:
01 2 599 Schwellung oder Rétung oder Verschlimmerung der Erkrankung halten. € XX, XX
02 2599 z.B. bei Fieber, Diarrhoe), mit einherge-
03 2 599 hendem Unvermdgen oralen Ausgleichs Es ist ein Verlaufbogen erfor-
oder potenzieller Reversibilitét insbeson- | derlich
16a. | 16a.2 Infusion s.c. | 16a.2 Infusion, s.c.; Pflegefachkrafte, dere bei geriatrischen Patienten. 16a.2
Wechseln Wechseln Notfallsanitater/-in Als Kontraindikationen sind insbeson-
Wechseln einer arztlich verordneten s.c. Infu- dere zu beachten: € XX, XX
012591 sion zur Flussigkeitssubstitution - schwere Dehydration
02 2591 - Kontrolle von Laufgeschwindigkeit und Full- - dekompensierte Herzinsuffizienz
032591 menge - dekompensierte Niereninsuffizienz
- Uberpriifung der Injektionsstelle beim Wech- - Koagulopathien
seln der Infusion auf Zeichen einer Odembil- - Kreislaufschock
dung, Schwellung oder Rétung - Langfristiger Flussigkeitsbedarf
- Finale Sterbephase
- zur ausschliefBlichen Erleichterung der
Pflege
16a. | 16a.3 Infusion s.c. | 16a.3 Infusion, s.c.; Pflegefachkréfte, - ungenugende Durchfiihrbarkeit auf- 16a.3
abschlieBendes abschlieBendes Entfernen Notfallsanitater/-in grund der Compliance des Patienten
Entfernen AbschlieBendes Entfernen einer arztlich verord- oder der hauslichen Bedingungen in Be- € XX, XX
neten s.c. Infusion zur Flussigkeitssubstitution zug auf die Infusionstherapie
012598 - Uberpriifung der Injektionsstelle beim Wech-
02 2598 seln der Infusion auf Zeichen einer Odembil-
03 2598 dung, Schwellung oder Rétung
Anleitung: Anleitung:
01 2 656 € XX, XX
02 2 656
03 2 656
17. Inhalation Anwendung von &rztlich verordneten Medika- Pflegefachkréfte, Dauer und Menge der Dosierung erfolgt Nur 1x pro Besuch € XX, XX
menten, die mittels verordneter Inhalationshilfen Notfallsanitater/-in, streng nach MalRgabe der Verordnung des | abrechenbar,
012 255 (gemaf Produktgruppe 14 Hilfsmittelverzeich- GPA, KPH, APH, Préparates.
02 2 255 nis) als Aerosol oder als Pulver iber die Atem- Haus- und Familien-
03 2 255 wege inhaliert werden. pfleger/-in, MFA, Inhalation ohne Gerét (z. B. Dampfbad) ist
Sonstiges Personal, | keine Leistung der hauslichen Kranken-
HKP-Assistenzkraft | pflege.
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Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
Anleitung: Anleitung:
012333 € XX, XX
022333
032333

18. Injektionen, Geben
und Richten von -
18.1.1i. v. 18.1. Die i.v. Injektion ist eine arztliche

Leistung.
18.2 |18.2.i. m. 18.2. Die i.m. Injektion beinhaltet die Desinfek- Pflegefachkrafte, 18.2. € XX, XX
Injektionen tion der zu punktierenden Hautstelle und das Notfallsanitéter/-in Dauer und Menge der Dosierung streng
Einbringen von flussigen Medikamenten mittels nach MaRRgabe der Verordnung des Pra-
012325 Hohlnadel in den Korper. parates.
02 2 325 Werden anstelle einer Injektion mit mehre-
032325 Aufziehen, Dosieren und Einbringen von arztlich ve ren mischbaren Arzneimittellésungen bei
ordneten Medikamenten liegender Kanile mehrere Injektionen
Anleitung: nacheinander ausgefiihrt, so ist nur eine Anleitung:
01 2 459 Injektion abrechnungsféhig. € XX XX
02 2 459 Injektionen an verschiedenen Kérperstel-
03 2 459 len sind nebeneinander abrechnungsfahig.

18.3 |18.3. 18.3. 18.3. 18.3.und 18.4 18.3

s.c. Injektion — s. c. Injektionen von Insulin Pflegefachkréfte,
Insulin Notfallsanitater/-in, Die s.c. Injektion ist nur verordnungsfahig € XX, XX
Beim Aufziehen, Dosieren und Einbringen von GPA, KPH, APH, bei Patienten mit
012301 Insulininjektionen ist vor der Verordnung dieser Haus- und Familien- |- einer so hochgradigen Einschrénkung
022301 Leistung zu prufen, ob eine eigensténdige pfleger/-in, MFA der Sehfahigkeit, dass es ihnen unmdog-
032301 Durchfiihrung mit Hilfe eines optimalen PEN/ lich ist, die Injektion aufzuziehen, zu do-
Fertigspritze (Selbstapplikationshilfe) - ggf. auch sieren und fachgerecht zu injizieren
Anleitung: nach Anleitung - moglich ist. oder Anleitung:
012334 - einer so erheblichen Einschrankung der € XX, XX
022334 Insbesondere bei Insulininjektionen ist vor der Grob- und Feinmotorik der oberen Ext-
032334 Verordnung dieser Leistung zu priifen, ob eine remitaten, dass sie die Injektionen nicht
eigenstandige Durchfiihrung mit Hilfe eines opti- aufziehen, dosieren und fachgerecht in-
malen PEN/ Fertigspritze (Selbstapplikations- jizieren kénnen oder
hilfe) - ggf. auch nach Anleitung - méglich ist. - einer so starken Einschrankung der kor-
perlichen Leistungsfahigkeit, dass sie

184 |18.4 18.4. 18.4. zu schwach sind, die Injektion aufzuzie- 18.4
s. c. Injektionen - | Injektionen sind das Einbringen von flissigen Pflegefachkréfte, hen, zu dosieren und fachgerecht zu in-
sonstige Medika- | Medikamenten mittels Hohlnadel in den Kérper. Notfallsanitater/-in, jizieren (z. B. moribunde Patienten), € XX, XX
mente GPA, KPH, APH, - einer so starken Einschrankung der

Aufziehen, Dosieren und Einbringen von &rztlich | Haus- und Familien- geistigen Leistungsfahigkeit und Reali-
012324 verordneten Medikamenten pfleger/-in, MFA tatsverlust, dass die Compliance bei der
022324 medikamentdsen Therapie nicht sicher-
032324 Insbesondere bei Heparininjektionen ist vor der gestellt ist oder

Verordnung dieser Leistung zu prifen, ob eine
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- einer so starken Einschrankung der koér-
perlichen Leistungsfahigkeit, dass sie
zu schwach sind, den Kéltetrager berei-
ten und an den Ort seiner Bestimmung
bringen zu kdnnen (z. B. moribunde Pa-
tienten)

Leistung.

Nur 1x pro Besuch abrech-
nungsfahig.

Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
Anleitung: eigenstandige Durchfiihrung mit Hilfe eines opti- - entwicklungsbedingt noch nicht vorhan- Anleitung:
012335 malen PEN/ Fertigspritze (Selbstapplikations- dener Fahigkeit, die Leistung zu erler- € XX, XX
02 2335 hilfe) - ggf. auch nach Anleitung - méglich ist. nen oder selbstandig durchzufihren.

032335 Dies muss aus der Verordnung hervorge-
hen.

19. Injektionen, Richten von Injektionen zur Selbstapplikation. Pflegefachkrafte, Das Richten der Injektion ist nur verord- Das Aufziehen von mehre- | € XX, XX
Richten von Notfallsanitater/-in, nungsfahig bei Patienten mit einer so ren Spritzen ist im zeitlichen

GPA, KPH, APH, hochgradigen Einschrankung der Sehfahi- | Zusammenhang nur 1x ab-
012311 Haus- und Familien- | gkeit, dass es ihnen unmdglich ist, die Me- | rechenbar.
022311 pfleger/-in, MFA dikamente zu unterscheiden oder die Do-
032311 sis festzulegen. Dies muss aus der
Verordnung hervorgehen.
Anleitung: Anleitung:
012336 € XX, XX
02 2 336
03 2 336
20. Instillation Das tropfenweise Einbringen von &rztlich verord- | Pflegefachkréfte, Abrechnungsféhig als Darm- (z. B. Lokal- | Bei Blaseninstillationen € XX, XX
neten flissigen Medikamenten in den Organis- Notfallsanitater/-in therapeutika bei Colitis) oder Blaseninstil- | sind Blasenspilungen (Nr.
012 259 mus (Hohlorgane, Kdrperhéhlen, Kérperdffnun- lation. 9) Bestandteil der Leistung
02 2 259 gen). und nicht gesondert ab-
03 2 259 rechnungsféhig.
Anleitung: Anleitung:
012396 € XX, XX
02 2 396
03 2 396
21. Kéaltetrager, Bei akuten posttraumatischen Zustanden, Pflegefachkréfte, Das Auflegen eines Kéltetragers ist nur Das Auflegen eines Kalte- | € XX, XX
Auflegen von akuten entzundlichen Gelenkerkrankungen, Notfallsanitater/-in, verordnungsfahig bei Patienten mit tragers isti.d.R. nur fir 1 —
postoperativen GPA, KPH, APH, - einer so hochgradigen Einschrankung 3 Tage abrechnungsféhig.
012203 Zustanden. Haus- und Familien- der Sehfahigkeit, dass es ihnen unmdog-
02 2 203 pfleger/-in, MFA lich ist, den Kaltetréager vorzubereiten Die Fixierung des Kaltetra-
032203 oder gers ist mit der Leistung ab-
Auflegen eines, ggdf. in eine Schutzauflage gewi- - einer so erheblichen Einschrénkung der | gegolten.
Anleitung: ckelten Kaltetragers (z. B. Eisbeutel). Grob- und Feinmotorik der oberen Ext- Anleitung:
01 2 397 remitaten, dass sie den Kaltetrager Das wiederholte Auflegen € XX, XX
02 2 397 nicht vorbereiten und nicht an den Ort | von Kéltetrdgern pro Be-
03 2397 seiner Bestimmung fiihren kdnnen oder | such ist Bestandteil der
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Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung

- einer so starken Einschrankung der
geistigen Leistungsféahigkeit und Reali-
tatsverlust, dass die Compliance bei der
Therapie nicht sichergestellt ist oder

- entwicklungsbedingt noch nicht vorhan-
dener Fahigkeit, die Leistung zu erler-
nen oder selbstandig durchzufihren.

Dies muss aus der Verordnung hervorge-

hen.

Das dafir erforderliche Mittel ist nicht zu

Lasten der GKV verordnungsfahig (siehe

§ 34 SGB V) und vom Pflegedienst nicht

zu stellen.

22. Katheter, Ver- Verbandwechsel der Katheteraustrittsstelle Pflegefachkréfte, Die Abdeckung oder der Wechsel der Ab- | Nach Neuanlage fir bis zu | € XX, XX
sorgung eines einschlieRlich Pflasterverband und Reinigung Notfallsanitater/-in deckung ist auch ohne Entziindungen mit | 14 Tage
suprapubischen | des Katheters, Desinfektion der Wunde, ggf. Lasionen der Haut verordnungsfahig,

Wundversorgung und Anwendung arztlich ver- wenn damit insbesondere durch erhebli-
012313 ordneter Medikamente che Schadigungen mentaler Funktionen
022313 - nach Neuanlage (z. B. Kognition, Gedachtnis, Wahrneh-
032313 - bei Entziindungen mit L&sionen der mung, Aufmerksamekeit, Orientierung,
Haut an der Katheteraustrittsstelle, psychomotorische Unruhe) bedingte ge-

; . sundheitsgefahrdende Handlungen des i -
% Patienten an der Katheteraustrittsstelle %g_.
02 2 398 oder am Katheter wirksam verhindert wer-

03 2 398 den kdnnen. Dies muss aus der Verord-
nung hervorgehen.
Das Abklemmen des Dauerkatheter-
schlauches zur Erhaltung und Steigerung
der Blasenkapazitét ist bestandteil der
Leistung.

23. Katheterisierung Nicht neben Blasenspuilung

der Harnblase (Nr. 9) und Instillation (Nr.
20) abrechnungsfahig.
23.1. 23.1. 23.1. 23.1. 23.1. 23.1.
Dauerkatheteri- Dauerkatheterisierung Pflegefachkréfte, Die Katheterisierung mit dem Ziel der Dauerkatheterwechsel ist
sierung: Einlegen, Entfernen oder Wechseln eines Notfallsanitater/-in Restharnbestimmung sowie das Einlegen |i.d.R. alle 3-4 Wochen ab- | € XX, XX
transurethralen Dauerkatheters in die Harnblase und Wechseln eines suprapubischen Ka- | rechnungsfahig.
012527 zur Ableitung des Urins. theters sind arztliche Leistungen.
02 2 527
03 2 527
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Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
Anleitung: Anleitung:
01 2452 € XX, XX
02 2 452
03 2 452
23. 23.2. 23.2. Schulung Einmalkatheterisierung 23.2. 23.2. 23.2. 23.2.
Schulung Einmal- | Einbringen eines transurethralen Einmalkatheters | Pflegefachkréfte, Die Schulungskatheterisierung ist bei Pati- | max. 5 Tage
katheterisierung |in die Harnblase zur Schulung von Patienten in Notfallsanitéter/-in enten verordnungsfahig, die im Rahmen € XX, XX
der sachgerechten Anwendung des Einmalkathe- der vorhergehenden Behandlung nicht
012511 ters ausreichend geschult wurden und die Fa-
022511 higkeit besitzen, die Selbstkatheterisie-
032511 rung zu erlernen.
23. |23.3. 23.3. 23.3. 23.3. 23.3. 23.3.
ITEK ITEK Pflegefachkréfte, Die intermittierende transurethrale Einmal- | Je Einsatz nur 1x abrech-
Intermittierende transurethrale Einmalkatheteri- Notfallsanitéter/-in katheterisierung ist verordnungsféhig, nungsfahig. € XX, XX
012289 sierung (ITEK) bei neurogener Blasenentlee- wenn eine andere Methode der Harnablei-
02 2 289 rungsstérung oder myogener chronischer Rest- tung nicht zu besseren Ergebnissen fiihrt
03 2 289 harnbildung. bei Patienten, die wegen
- einer so erheblichen Einschrankung der
Grob- oder Feinmotorik oder
- eingeschrankter Sehfahigkeit oder
- einer so starken Einschrankung der
geistigen Leistungsféahigkeit oder eines
Realitatsverlusts oder
- entwicklungsbedingt noch nicht vorhan-
dener Fahigkeit
die Katheterisierung nicht erlernen oder
nicht selbsténdig durchfiihren kdnnen.
Dies muss aus der Verordnung hervorge-
hen.
Symptomkon- Gesonderter Erganzungsvertrag benotigt
24a | trolle bei Palliativ-
patient:innen
25. Magensonde, Legen und Wechseln einer Verweilsonde durch Pflegefachkrafte, € XX, XX
Legen und Wech- | die Nase / den Mund zur Ableitung des Magen- Notfallsanitater/-in
seln saftes oder zur Sicherstellung der enteralen Er-
nahrung, wenn die normale Nahrungsaufnahme
01 2 265 nicht mehr méglich ist.
02 2 265
03 2 265
Anleitung: Anleitung:
01 2399 € XX, XX
02 2 399
03 2399
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Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
26. Medikamentengabe Verabreichen/Eingeben von &rztlich verordneten | 26.1. bis 26.6. Die Medikamentengabe ist nur verord-
(aulRer Injektion, Medikamenten tUber den Magen-Darm-Trakt Pflegefachkréfte, nungsfahig bei Patienten mit
Infusion, Instilla- (keine Substanzen zur Mundpflege), die Haut Notfallsanitater/-in, - einer so hochgradigen Einschrankung
tion, Inhalation) (Medikamentenpflaster), die Nase, die Ohren GPA, KPH, APH, der Sehfahigkeit, dass es ihnen un-
oder Uber die Atemwege. Haus- und Familien- mdglich ist, die Medikamente zu un-
(z. B. Tabletten, Tropfen, Salben, Tinkturen, L6- | pfleger/-in, MFA, terscheiden oder die Dosis festzule-
sungen, Aerosole, Suppositorien) fir vom Arzt Sonstiges Personal, gen oder
bestimmte Zeitrdume HKP-Assistenzkraft |-  einer so erheblichen Einschrankung
- Uber den Magen-Darm-Trakt (auch Magen- der Grob- und Feinmotorik der oberen
sonde) Extremitaten, dass sie die Medika-
- Uber die ,Atemwege mente nicht an den Ort ihrer Bestim-
- Uber die Haut und Schleimhaut mung fuhren kénnen oder
- einer so starken Einschrankung der
korperlichen Leistungsfahigkeit, dass
Die Ohrenspulung ist eine arztliche Tatigkeit. sie zu schwach sind, die Medika-
mente an den Ort ihrer Bestimmung
bringen zu kénnen (z. B. moribunde
Patienten) oder
- einer so starken Einschréankung der
geistigen Leistungsféahigkeit und Rea-
litdtsverlust, dass die Compliance bei
der medikamentdsen Therapie nicht
sichergestellt ist oder
- entwicklungsbedingt noch nicht vor-
handener Fahigkeit, die Leistung zu
erlernen oder selbsténdig durchzufuh-
ren.
Dies muss aus der Verordnung hervorge-
hen. Dauer und Menge der Dosierung
streng nach MalRgabe der arztlichen Ver-
ordnung des Praparates.
Bei Folgeverordnungen ausfiuhrliche arztli-
che Begrindung.
26.1. 26.1. Siehe 26. 26.1. 26.1. 26.1.
Verabreichen Avrztlich verordnete Medikamente zur Verabreichun Dauer und Menge der Dosierung streng Die Arzneimittelabgabe
von arztlich ver- |/ Eingeben tUber den Magen-Darm-Trakt (auch tbe nach MaRRgabe der arztlichen Verordnung | nach 26.1. ist nur 1x pro Be- | € XX, XX
ordneten Medi- Magensonde) des Praparates such abrechnungsfahig.
kamenten,
012233
02 2 233
032233
Anleitung: Anleitung:
012338 € XX, XX
02 2338
032338
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Haut

012479
02 2 479
03 2479

des Praparates

Haut nach 26.5.1. ist nur 1x
je Besuch abrechenbar.

Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
26.2. 26.2. Siehe 26. 26.2. 26.2. 26.2.
Medikamenten- — als Einreibung bei akuten posttraumati- Bei Folgeverordnungen ist die Angabe des | Einreibung nur 1xpro Be-
gabe als Einrei- schen Zustanden, akuten entzindlichen Ge- Lokalbefundes erforderlich. such abrechenbar € XX, XX
bung lenkerkrankungen, akuten wirbelsaulenbe-

dingten Symptomen, akuten

01 2 248 dermatologischen Erkrankungen.
02 2248
032248

Anleitung:
Anleitung: € XX, XX
012401
02 2 401
03 2401
26.3. 26.3. Siehe 26. 26.3. 26.3. 26.3.
Medikamenten- — zur Behandlung des Mundes, lokale Be- Nur zur Behandlung bei lokalen Infektionen | Behandlung des Mundes
gabe zur Behand- handlung der Mundhdéhle und der Lippen mit der Mundschleimhaut oder der Lippen | nur 1x pro Besuch abre- € XX, XX
lungs des Mundes arztlich verordneten Medikamenten. (Stomatiden auf Grundlage von Pilz-, Vi- | chenbar,

rus- oder bakteriellen Infektionen).
012512 Bei Folgeverordnungen ist die Angabe des | nicht neben Inhalation (Nr.
022512 Lokalbefundes erforderlich. 17) abrechenbar
032512
Anleitung: Anleitung:
01 2 403 € XX, XX
02 2 403
03 2 403
26.4. 26.4. Siehe 26. 26.4. 26.4. 26.4.
Medikamenten- — zur Behandlung des Auges, insbesondere Keine pflegerische Maf3nahme bei Horn- | Wenn die Behandlung aus dg
gabe zur Behand- bei hautaustrocknung — Hornhautbehandlung | Verordnung eindeutig hervor{ € XX,XX
lungs des Auges Infektionen, Verletzungen, Glaukom, posto- mittels kiinstlicher Tranenflissigkeit nur geht, kann diese Leistung ne
012234 perativen Zustanden. nach augenarztlicher Diagnostik. ben allen anderen Leistunger|
02 2 234 - Einbringen von arztlich verordneten der Behandlungspflege abge
032234 Tropfen (mittels Tropfflasche oder Pi- Bei Folgeverordnungen ist die Angabe des | rechnet werden, nur 1x pro B
pette) oder Lokalbefundes erforderlich such abrechenbar.

Anleitung: Salben in den unteren Bindehautsack. Anleitung:
012339 € XX, XX
02 2 339
032339
26.5. 26.5. Siehe 26. 26.5. 26.5. 26.5.
Medikamenten- Aufbringen von Medikamentenpflastern Dauer und Menge der Dosierung streng Das Aufbringen von Medi-
gabe uber die nach MaRRgabe der arztlichen Verordnung | kamentenpflastern auf die € XX, XX
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Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
Anleitung: Anleitung:
012483 € XX, XX
02 2 483
03 2483
26.6. 26.6. Siehe 26. 26.6. 26.6. 26.6.
Medikamenten- Medikamentengabe uber die Haut als Bad zur Mit &rztlich verordneten medizinischen Zu- | einschlief3lich ggf. Nachbe-
gabe medizini- Behandlung von Hautkrankheiten zur Linde- satzen handlung (z.B. Einreibung € XX, XX
sches Bad rung oder Heilung bei dermatologischen mit arztlich verordneten Sal-

Krankheitsbildern ben)
012236
02 2 236 Das Bad zur Behandlung von
03 2236 Hautkrankheiten nach 26.6.1
ist nur 1x je Besuch abrecher] Anleitung:
Anleitung: bar. € XX, XX
01 2 402
02 2 402
03 2 402
26.7 26.7 26.7 26.7
Richten von arzt- | z. B. Tabletten, fir vom Arzt bestimmte Das Richten der Arzneimittel erfolgt firr ei- | Neben dem Richten von
lich verordneten | Zeitrdume nen bestimmten Zeitraum (wéchentlich arztlich verordneten Medi-
Medikamenten, oder taglich), mit Ausnahme flissiger Me- | kamenten ist die Leistung
dikamente wie Safte und Tropfen und um- | Verabreichen von Medika-
fasst auch die Kontrolle, ob die Medika- menten (Nr. 26.1.) an kei-
mente regelméaRig eingenommen wurden. | nem Tag abrechnungsféhig.
26.7.1. 26.7.1. 26.7.1. 26.7.1. 26.7.1. 26.7.1.
012518 In einer Wochendosierbox: Pflegefachkrafte, in einer Wochendosierbox: Wochendosierbox:
02 2518 Notfallsanitater/-in Das Richten der Wochendosierbox dient | Die Vergttung erfolgt als € XX, XX
032518 der Selbstapplikation. Wird dies abge- Pauschale und ist 1x wo-
rechnet und erfolgt in den Folgetagen die | chentlich abrechnungsfahig.
Anleitung: Medikamentengabe dennoch durch den Die zeitgleiche Abrechnung | Anleitung:
012899 Dienst, kann die Medikamentengabe je einer Tagesdosierbox ist € XX, XX
02 2 899 Einsatz nicht abgerechnet werden und nicht moglich.
03 2 899 umgekehrt
26.7.2. 26.7.2. 26.7.2. 26.7.2. 26.7.2. 26.7.2.
012367 In einer Tagesdosierbox: Pflegefachkrafte, in einer Tagesdosierbox: Tagesdosierbox:
02 2 367 Notfallsanitater/-in, Das Richten der Tagesdosette dient der Die Vergutung erfolgt als € XX, XX
03 2 367 GPA, KPH, APH, Selbstapplikation. Wird dies abgerechnet | Pauschale und ist nur 1x
Haus- und Familien- | und erfolgt die Medikamentengabe den- téglich abrechnungsfahig.
Anleitung: pfleger/in, MFA, noch durch den Dienst, kann die Medika- | Die zeitgleiche Abrechnung | Anleitung:
01 2 400 Sonstiges Personal, | mentengabe nicht abgerechnet werden einer Wochendosierbox ist | € XX, XX
02 2 400 HKP-Assistenzkraft | und umgekehrt. nicht moglich.
03 2 400
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kein Leistungsanspruch nach SGB XI besteht:

- Textilien, die mit Haut oder Schleimhaut Kon-
takt haben; taglich wechseln und

- Gegenstande, die mit Haut oder Schleimhaut
Kontakt haben, taglich desinfizieren.

SGB Xl besteht.

Die Pauschale ist ab dem
zweiten Behandlungstag
einmal taglich abrechenbar,
sofern die unter dieser Ziffer
genannten MRSA-Leistun-
gen erbracht wurden. Mit ihr
sind alle an diesem Tag un-
ter dieser Ziffer abrech-
nungsfahigen MRSA-Leis-
tungen, inklusive der
Wegepauschalen, abgegol-
ten.

Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
26a.1. 26a.1. 26a 1. 26a 1. 26a.1.
MRSA-Sanie- MRSA-Sanierung 1. Tag Pflegefachkréfte, Die Pauschale ist einmalig
rung Notfallsanitéter/-in fur den ersten Tag der € XX, XX

Durchfiihrung Sanierung/Eradikation nach arztli- MRSA-Sanierung abrech-
03 2925 chem Sanierungsplan gemafn Verordnung: nungsfahig. Mit ihr sind alle
- Applikation einer antibakteriellen Nasen-salbe an diesem Tag abrech-
oder eines antiseptischen Gels bis zu 3 x tgl. nungsfahigen MRSA-Leis-
und/oder tungen nach dieser Vergu-
- Mund- und Rachenspiilung mit einer antisepti- tungsvereinbarung inklusive
schen Losung bis zu 3 x tgl. und/oder der Wegepauschalen abge-
- Dekontamination von Haut und Haaren mit ei- golten.
ner antiseptischen Seife bis zu 2 x tgl.
- Textilien, die mit Haut oder Schleimhaut Kon-
takt haben, wechseln und Gegensténde, die
mit Haut oder Schleimhaut Kontakt haben,
desinfizieren.
26a.2. 26a.2. 26 a 2. 26a 2. 26 a2. 26a.2.
MRSA-Sanierung | Durchfuhrung Sanierung/Eradikation nach arztli- | Pflegefachkréfte, Dauer nach Maf3gabe des arztlichen Sa- | Die Pauschale ist ab dem
chem Sanierungsplan gemaf Verordnung: Notfallsanitéter/-in nierungsplans (5-7 Tage) zweiten Behandlungstag ein-| € XX, XX
032920 - Applikation einer antibakteriellen Nasensalbe mal taglich abrechenbar, so-
oder eines antiseptischen Gels bis zu 3 x tgl. fern mindestens eine der un-
und/oder ter dieser Ziffer genannten
- Mund- und Rachenspulung mit einer antisepti- MRSA-Leistungen erbracht
schen Ldsung bis zu 3 x tgl. und/oder wurde. Mit ihr sind alle an
- Dekontamination von Haut und Haaren mit ei- diesem Tag unter dieser Zif-
ner antiseptischen Seife bis zu 2 x tgl. fer abrechnungsfahigen
MRSA-Leistungen inklusive
der Wegepauschalen abge-
golten.
26a.3. Pos. 26a.3. 26a 3. 26a 3 26a 3 Pos. 26a.3.
Durchfiihrung Sanierung/Eradikation nach arztli- | Pflegefachkrafte, Dauer nach MalRRgabe des éarztlichen Sa- | Abrechenbar sofern kein
032918 chem Sanierungsplan gemaR Verordnung sofern | Notfallsanitéter/-in nierungsplans (5-7 Tage) Leistungsanspruch nach € XX, XX
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Wechsel und
Pflege der

012435
02 2 435
032435

Anleitung:
01 2 464

02 2 464
03 2 464

Reinigung und Pflege, ggf. Behandlung des
Stomas, Einsetzen und Fixieren der neuen
Trachealkanile, Reinigung der enthommenen
Trachealkanile.

Notfallsanitater/-in

fasst auch den Wechsel einer Sprechka-
nile gegen eine Dauerkanule und umge-
kehrt. Siehe Absaugen (Nr. 6)

fende, Verbandswechsel (Nr.
31) ist Bestandteil der Leis-
tung.

Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
26a.4. 26a.4. 26a.4. 26a.4. 26 a.4.
MRSA-Zuschlag Der MRSA-Zuschlag wird gewahrt, soweit | maximal bis zu 3 x taglich
032922 bei erforderlichem hygienischem Mehraufwand je aufgrund des Krankheitsbildes eines Ver- | abrechenbar € XX, XX
Einsatz sicherten spezielle, Uber Standardhygie-
nemafinahmen wie Einmalhandschuhe
(unsteril) und Einmalschiirzen hinausge-
hende Schutzkleidung notwendig ist. Die
aktuelle Besiedelung mit entsprechenden
Erregern muss auf der arztlichen Verord-
nung vermerkt sein.
27. Perkutane endo- | Wechsel der Schutzauflage bei PEG, Kontrolle Pflegefachkréfte, € XX, XX
skopische Gast- | der Fixierung und Durchgangigkeit, einschlie3lich | Notfallsanitater/-in
rostomie (PEG), Reinigung der Sonde, Desinfektion der Wunde,
Versorgung bei ggf. Wundversorgung, und Anwendung &rztlich
verordneter Medikamente.
012 309
02 2 309
03 2 309
Anleitung: Anleitung:
012404 € XX, XX
02 2 404
032404
28. Stomabehandlung | Desinfektion der Wunde, Wundversorgung, Be- Pflegefachkréfte, Der das Stoma betreffende | € XX, XX
handlung mit arztlich verordneten Medikamenten, | Notfallsanitater/-in Verbandswechsel (Nr. 31)
012276 Verbandwechsel, Reinigung und Pflege von ist
022276 kunstlich geschaffenen Ausgéngen (z.B. U- Bestandteil der Leistung.
032276 rostoma, Anus-Praeter) bei akuten entziindlichen
Veranderungen mit Lasionen der Haut. Das Tracheostoma ist aus-
Anleitung: schliesslich unter der Anleitung:
01 2 405 Nr. 29 abrechnungsféhig € XX, XX
02 2 405
03 2 405
29. | Trachealkanile, Herausnahme der liegenden Trachealkanile, Pflegefachkrafte, Der Wechsel einer Trachealkanile um- Der das Tracheostoma betref € XX, XX

Anleitung:
€ XX, XX
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terungen, Sprihverband) sind keine Leistung der
hauslichen Krankenpflege.

dere der Druckentlastung und Bewe-
gungsférderung, sowie zum Umgang mit
wund- und therapiebedingten Beeintrachti-
gungen, insbesondere Schmerzen, Wund-
geruch und Kompression.

Vor der Folgeverordnung hat die Arztin
oder der Arzt gegebenenfalls den doku-
mentierten Positionswechsel (Nr. 12) so-
wie die Wunddokumentation, gegebenen-
falls die Fotodokumentation und weitere
Informationen aus der Pflegedokumenta-
tion auszuwerten und prognostisch einzu-
schéatzen, ob die Therapie erfolgreich ist,
gegebenenfalls angepasst werden muss
und unter ambulanten Bedingungen zum
Ziel fihren kann.

Durch den Leistungserbringer ist eine
Wunddokumentation (z.B. Wundart, Ge-
webeart, Lange, Breite und Tiefe der
Wunde, Wundtaschen, Exsudat, Geruch,
Wundrand, Wundumgebung, Schmerzen,
Entziindungszeichen) und gegebenenfalls

Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
30. Venenkatheter, Verbandwechsel der Punktionsstelle grundsatz- Pflegefachkréfte, mit Transparentverband 1 € XX, XX
Pflege des zentra- | lich mit Transparentverband, Verbandwechsel Notfallsanitéter/-in bis 2x pro Woche abrech-
len des zentralen Venenkatheters nungsfahig.
Ggf. inklusive notwendiger Spiilung des Zugangs
012 319 Die notwendige Inspektion
02 2 319 der Puqktlpnsstellg ist Be-
032 319 standteil dieser Leistung.
Anleitung: Anleitung:
01 2 406 € XX XX
02 2 406
03 2 406
31. |31.1 311 311 31.1 311 € XX, XX
Wundversorgung | Anlegen und Wechseln von Wundverbanden, Pflegefachkréfte, Lokalisation und Wundbefund miissen aus | Verbande von Wunden, de-
einer akuten Wundheilungskontrolle, Desinfektion und Reini- Notfallsanitater/-in der Verordnung hervorgehen. ren radumliche Entfernung
Wunde gung (auch Wundreinigungsbad), Spiilen von voneinander nach med. Er-
Wundfisteln, Versorgung von Wunden unter Das Uberpriifen von Drainagen ist kenntnissen einen jeweils
032B80 aseptischen Bedingungen. Bestandteil der Leistung und ist nicht | gesonderten Verband be-
Die Behandlung wird fortlaufend auf einer aus- gesondert vergltungsfahig. griinden, sind nebeneinan-
Anleitung: sagekraftigen Wunddokumentation festgehal- der abrechenbar.
01 2 407 ten. Diese soll Lokalisation, GroRRe, Wund- Bestandteil der Leistung und somit nicht
02 2 407 phase und Behandlung der einzelnen Wunde gesondert verordnungsfahig ist die be- Erstverordnung sowie
03 2 407 enthalten. darfsweise Anleitung zu krankheits- und Folgeverordnungen jeweils | Anleitung:
Wundschnellverbande (z.B. Heftpflaster, Abpols- wundspezifischen MaRnahmen, insbeson- | bis zu 4 Wochen. € XX XX
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striumpfen / -

Lymphabflusses bei

GPA, KPH, APH,

Patienten mit:
- einer so erheblichen Einschrankung der

Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
zusétzlich eine Fotodokumentation zu fuh-
ren. Insbesondere bei neu auftretenden
Entziindungszeichen, Schmerzen oder
Verschlechterungen des Wundzustandes
ist umgehend die Arztin oder der Arzt zu
informieren.

31. |31.2 31.2.und 31.3. 31.2 31.2 31.2. € XX, XX
Anlegen eines (z. B. nach Putter, Fischer-Tubinger), Pflegefachkréfte, Der Kompressionsverband ist verord- Anlegen eines Kompressi-
Kompressions- Bei mobilen Patienten zur Abheilung von Ulcera | Notfallsanitater/-in, nungsfahig, wenn aus anatomischen onsverbandes je Extremitéat
verbandes zur Unterstutzung des vendsen Ruckflusses und | GPA, KPH, APH, Grunden angepalite Kompressions-

Lymphabflusses bei MFA striimpfe nicht mdglich sind. 1x taglich abrechnungsfahig
012525
02 2525 - Varikose Nicht abrechnungsfahig nebe
032525 - Thromboembolie 31.1.
- Chronischer Veneninsuffizienz (CVI)
Anleitung: - Odemen Anleitung:
01 2586 - Narben/Verbrennungen € XX XX
02 2 586
03 2 586 Kompressionsverbande sind ausschlieflich bei
mobilen Patienten indiziert, bei liegenden Pati-

31. 31.3 enten mussen sie ausgezogen werden, da der 31.3. 31.3. Das Abnehmen eines Kompressi- | 31.3. € XX, XX
Abnehmen eines | hohe Druck zu lokalen Druckschaden fiihren Pflegefachkréfte, onsverbandes ist nur verordnungsféhig bei | Abnehmen eines Kompres-
Kompressions- kann. Notfallsanitater/-in, Patienten mit: sionsverbandes je Extremi-
verbandes GPA, KPH, APH, - einer so erheblichen Einschréankung der | tat

Haus- und Familien- Grob- und Feinmotorik, dass sie die
012 387 pfleger/-in, MFA, Kompressionsstrimpfe nicht fachge- 1x taglich abrechnungsfahig
02 2 387 Sonstiges Personal, recht anziehen kdnnen, oder
03 2 387 HKP-Assistenzkraft - einer so starken Einschrankung der kor- | Nicht abrechnungsféahig nebe|
perlichen Leistungsfahigkeit, dass sie 31.1.
Anleitung: zu schwach sind, die Kompressions- Anleitung:
012593 strimpfe fachgerecht anziehen zu kén- € XX XX
02 2593 nen (z. B. moribunde Patienten), oder
03 2593 - einer so starken Einschrankung der
geistigen Leistungsfahigkeit und Reali-
tatsverlust, dass die Compliance bei der
Therapie nicht sichergestellt ist oder
- entwicklungsbedingt noch nicht vorhan-
dener Fahigkeit, die Leistung zu erler-
nen oder selbsténdig durchzufiihren.
Dies muss aus der Verordnung hervorge-
hen.

31. 314 31.4 bis 31.6. 31.4und 315 31.4 bis 31.6. 31.4und 315 31.4
Anziehen von Bei mobilen Patienten zur Abheilung von Ulcera, | Pflegefachkréafte, Das An- oder Ausziehen von Kompressi- | fur beide Beine
Kompressions- zur Unterstitzung des venésen Ruckflusses und | Notfallsanitater/-in, onsstrimpfen ist nur verordnungsfahig bei € XX, XX
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striumpfen / -
Strumpfhose der
Kompressions-
klassen | bis IV

012299
022299
032299

GPA, KPH, APH,
Haus- und Familien-
pfleger/-in, MFA,
Sonstiges Personal,
HKP-Assistenzkraft

Das Ausziehen von Kom-
pressionsstrimpfen ist nur
1x tgl. abrechnungsféahig

Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
Strumpfhose der |-  Varikose Haus- und Familien- Grob- und Feinmotorik, dass sie die Das Anziehen von Kompress
Kompressions- - Thromboembolie pfleger/-in, MFA, Kompressionsstrimpfe nicht fachge- onstrimpfen ist nur 1x tgl. ab
klasse | - Chronischer Veneinsuffizienz (CVI) Sonstiges Personal, recht anziehen kdnnen, oder rechenbar.

- Odemen HKP-Assistenzkraft |- einer so starken Einschrankung der kor-
012B21 - Narben/Verbrennungen perlichen Leistungsfahigkeit, dass sie
022B21 zu schwach sind, die Kompressions-
032B21 Kompressionsstriimpfe sind ausschlieBlich bei strimpfe fachgerecht anziehen zu kén- Anleitung:
mobilen Patienten indiziert, bei liegenden Patien- nen (z. B. moribunde Patienten), oder € XX, XX
Anleitung ten missen sie ausgezogen werden, da der hohe - einer so starken Einschrankung der
Klasse | - IV: Druck zu lokalen Druckschaden fihren kann. geistigen Leistungsféahigkeit und Reali-
012377 tatsverlust, dass die Compliance bei der
022377 Therapie nicht sichergestellt ist oder
032377 - entwicklungsbedingt noch nicht vorhan-
dener Féhigkeit, die Leistung zu erler-
nen oder selbstandig durchzufihren.

31 315 E(ia?ws muss aus der Verordnung hervorge- 315
Anziehen von '

Kompressions- € XX, XX
strimpfen / -

Strumpfhose der

Kompressions-

klassen Il bis IV

012298

02 2 298

03 2 298

Anleitung Anleitung:
Klasse | - IV: € XX, XX
012377

022377

032377

31. |31.6 31.6. 31.6 31.6
Ausziehen von Pflegefachkrafte, fUr beide Beine
Kompressions- Notfallsanitater/-in, € XX, XX
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- einer starken Einschrankung der geisti-
gen Leistungsfahigkeit oder Realitatsver-
lust, sodass die Compliance bei der The-
rapie nicht sichergestellt

ist oder

- entwicklungsbedingt noch nicht vorhan-
dener Fahigkeit, die Leistung zu erlernen
oder selbststandig durchzu-fihren.

Dies muss aus der Verordnung hervorge-
hen.

Das Anlegen von arztlich verordneten
Bandagen und Orthesen zum Ausgleich

Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
Anleitung: Anleitung:
012378 € XX, XX
022378
032378

31. 31.7 31.7 31.7 Bis zu 2 Wochen jeweils 1x | 31.7
Anlegen von stut- | Zur unterstitzenden Funktionssicherung der Pflegefachkréfte, téaglich abrechenbar
zenden und stabili{ Gelenke, z. B. bei Distorsion, Kontusion, Erguss | Notfallsanitater/-in € XX, XX
sierenden Verbéan-
den
012323
022323
032323

Anleitung:
Anleitung: € XX, XX
012410
02 2 410
032410

31d |31d.1 31d.1 31d.1 31d.1 31d.1 31d.1
Anlegen von im Rahmen der Krankenbehandlung Pflegefachkréfte, Das Anlegen von arztlich verordneten jeweils 1 x taglich
arztlich verordnete Notfallsanitater/-in, Bandagen und Orthesen ist nur verord- € XX, XX
Bandagen und Or- GPA, KPH, APH, nungsfahig bei Patientin-nen und Patien- | Stlitzkorsett:
thesen Haus- und Familien- | ten mit Jeweils 1 bis 2 x taglich

pfleger/-in, MFA, — einer so erheblichen Einschrankung der

012 C13 Sonstiges Personal, | Grob- und Feinmotorik der oberen Extre-
02 2 C13 HKP-Assistenzkraft | mitaten, dass sie die arztlich verordneten
032C13 Bandagen und Orthesen nicht fachgerecht

anlegen kdnnen oder

- einer so starken Einschrankung der

korperlichen Leistungsfahigkeit, dass sie
Anleitung: zu schwach sind, die arztlich ver-ordneten Anleitung:
012C16 Bandagen und Orthesen selbststandig an- € XX XX
022C16 zulegen (z. B. moribunde Patientinnen
032C16 oder Patienten) oder
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oder Patienten) oder

- einer starken Einschrankung der geisti-
gen Leistungsfahigkeit oder Realitatsver-
lust, sodass die Compliance bei der The-
rapie nicht sichergestellt

ist oder

- entwicklungsbedingt noch nicht vorhan-
dener Fahigkeit, die Leistung zu erlernen
oder selbststandig durchzu-fiihren.

Dies muss aus der Verordnung hervorge-
hen.

Das Ablegen von arztlich verordneten
Bandagen und Orthesen zum Ausgleich
von Behinderungen (bei chronischen, the-

Nr. Leistung Beschreibung Qualifikation Bemerkungen Abgrenzung Vergltung Vergltung
von Behinderungen (bei chronischen, the-
rapeutisch ansonsten nicht mehr angeh-
baren Schadigungen, die zu dauerhaften
Beeintrachtigungen von Aktivitaten fiih-
ren), sind keine Leistung der hauslichen
Krankenpflege.
Sind die Bandagen und Orthesen nach §
34 Abs. 4 SGB V ausgeschlossen, ist das
Anlegen keine Leistung der hauslichen
Krankenpflege.
Das Anlegen von Bandagen und Orthesen
aus prophylaktischen Griinden ist keine
Leistung der hauslichen Krankenpflege.
31d |31d.2 31d.2 31d.2 31d.2 31d.2 31d.2
Ablegen von im Rahmen der Krankenbehandlung Pflegefachkréfte, Das Ablegen von arztlich verordneten jeweils 1 x taglich
arztlich Notfallsanitater/-in, Bandagen und Orthesen ist nur verord- € XX, XX
verordneten GPA, KPH, APH, nungsfahig bei Patientin-nen und Patien- | Stlitzkorsett:
Bandagen und Haus- und Familien- | ten mit Jeweils 1 bis 2 x taglich
Orthesen pfleger/-in, MFA, - einer so erheblichen Einschrankung der
Sonstiges Personal, | Grob- und Feinmotorik der oberen Extre-
012C14 HKP-Assistenzkraft | mitaten, dass sie die arztlich verordneten
022Ci14 Bandagen und Orthesen nicht fachgerecht
032C14 ablegen kénnen oder
- einer so starken Einschrankung der
Anleitung: korperlichen Leistungsfahigkeit, dass sie Anleitung:
012 C17 zu schwach sind, die arztlich ver-ordneten € XX, XX
02 2 C17 Bandagen und Orthesen selbststandig ab-
032 C17 zulegen (z. B. moribunde Patientinnen
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Nr. Leistung

Beschreibung

Qualifikation

Bemerkungen

Abgrenzung Vergltung Vergutung

Beeintrachtigungen von Aktivitaten fih-
ren), sind keine Leistung der hauslichen
Krankenpflege.

Ablegen keine Leistung der hauslichen
Krankenpflege.

aus prophylaktischen Griinden ist keine
Leistung der hauslichen Krankenpflege.

rapeutisch ansonsten nicht mehr angeh-
baren Schadigungen, die zu dauerhaften

Sind die Bandagen und Orthesen nach §
34 Abs. 4 SGB V ausgeschlossen, ist das

Das Ablegen von Bandagen und Orthesen

Wegepauschale Je Hausbesuch Bei solitater Behandlungspflege ist immer € XX, XX
012 706 die 03 abzurechnen, bei allen anderen
02 2 706 Leistungen, auch in Kombination mit Be-
032 706 handlungspflege, die 01, 02, 10 oder 11.
10 2 706
112706
Wegepauschale Je Hausbesuch Bei Erbringung von Leistungen fur meh- € XX, XX
012702 rere Versicherte in einer Einrichtung des
022702 Betreuten Wohnens oder bei mehreren
032702 Patienten in einem Haushalt, Abrechnung
102 706 je Patient
112 706 Bei solitater Behandlungspflege ist immer
die 03 abzurechnen, bei allen anderen
Leistungen, auch in Kombination mit Be-
handlungspflege, die 01, 02, 10 oder 11.
Wegepauschale Je Hausbesuch Bei Erbringung von Leistungen nach § 37 € XX, XX
012713 IAbs. 2 SGB V und 8§ 36 SGB XI anlésslich
022713 eines Hausbesuchs
032713 Bei solitater Behandlungspflege ist immer
10 2 706 die 03 abzurechnen, bei allen anderen
112 706 Leistungen, auch in Kombination mit Be-
handlungspflege, die 01, 02, 10 oder 11.
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Qualifikationen:

1.

Pflegefachkraft

Gesundheits- und Krankenpfleger/-innen

Nach dem Gesetz Uber die Berufe in der Krankenpflege (KrPflG) durfen ,Krankenschwestern®, ,Krankenpfleger®, ,Kinderkrankenschwestern® und ,Kinder-
krankenpfleger” ihre Berufsbezeichnung weiterfihren. Sie entspricht der Fihrung der Berufserlaubnis der ,Gesundheits- und Krankenpfleger/innen* bzw.
»Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger/innen*

Pflegefachfrau/-mann/-person gem. Pflegeberufegesetz (PfIBG)

Altenpfleger/-innen

Altenpflegerinnen und Altenpfleger mit der Berechtigung zur Fuhrung der Berufsbezeichnung nach dem Gesetz tber die Berufe in der Altenpflege (Alten-
pflegegesetz — AltPfIG) vom 17.11.2000, Bekanntmachung vom 25.08.2003 oder mit einer Ausbildung nach Landesrecht

Notfallsanitater nach dem NotSanG mit 3-jahriger Berufsausbildung

GPA - Gesundheits- und Pflegeassistenten (gem. Hamburgischem Gesetz Uber die Ausbildung in der Gesundheits- und Pflegeassistenz oder ver-
gleichbarer landesrechtlicher Regelungen mit zweijahriger Ausbildung)

KPH - Krankenpflegehelfer/innen (zweijahrig examiniert mit staatlicher Anerkennung)
APH — Altenpflegehelfer/innen (mit staatlicher Anerkennung)

Haus- und Familienpfleger/innen (gem. Ausbildungs- und Priifungsordnung der Berufsfachschule fir Haus- und Familienpflege (APO-HFP Hamburg
oder einer vergleichbaren landesrechtlichen Regelung).

MFA — Medizinische Fachangestellte/-r (Arzthelfer/-in)

Sonstiges Personal — Als sonstiges Personal konnen fir die Leistungen nach den Ziffern 10, 12, 17, 26.1.bis 26.6 sowie, 31.3, 31.4., 31.5 und 31.6,
31d.1 und 31d.2 eingesetzt werden:
- Hebamme
- Pflegefachfrau/-mann/-person ab dem 3. Ausbildungsjahr
staatlich anerkannte Familienpfleger/-in,
Rettungssanitater/-in/ Rettungsassistent:in
Apotheker, sofern Sie aufgrund der vertraglichen Grundlage (8132a Abs. 4 SGB V bis 31.03.2024) zur Leistungserbringung berechtigt waren.
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Ebenfalls dazu z&hlen nach Rucksprache und Zustimmung der zustandigen Stelle Personen mit nach Inhalt und Umfang vergleichbaren Berufsausbildun-
gen.

9. HKP-Assistenzkrafte — Fur folgende in dieser Anlage aufgefiihrten Behandlungspflegeleistungen kann die Leistungserbringung durch Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter des Pflegedienstes mit einer abweichenden Mindestqualifikation als HKP-Assistenzkréafte erfolgen:

Nr. Leistung - Leistungsbeschreibung/Kurzfassung (maf3gebend ist der Inhalt der HKP-Richtlinie)

10 Blutdruckmessung

12 Positionswechsel zur Dekubitusbehandlung

17 Inhalation

26.1 bis 26.6 Medikamentengabe (auf3er Injektionen, Infusionen, Instillationen)
26.7.2 Richten von &rztlich verordneten Medikamenten in einer Tagesdosierbox
31.3 Abnehmen eines Kompressionsverbandes

314 Anziehen Kompressionsstrimpfe/Strumpfhose K. |

31.5 Anziehen Kompressionsstrumpfe/Strumpfhose KiI. II-1V

31.6 Ausziehen Kompressionsstrimpfe/Strumpfhose KI. I-IV

31d.1 Anlegen von arztlich verordneten Bandagen und Orthesen
31d.2 Ablegen von arztlich verordneten Bandagen und Orthesen

Die Anlage 6 ist Bestandteil dieser Vereinbarung.

Fur die in der Anlage 6 beschriebenen Leistungen, die durch HKP-Assistenzkréafte erbracht werden, darf der Anteil 25 % der vom Pflegedienst erbrachten
HKP-Leistungen je Monat nicht tberschreiten.

Das hier unter Ziff. 9 beschriebene Verfahren wird von beiden Vertragsparteien in zukinftigen Verhandlungen sowohl inhaltlich als auch im Hinblick auf
die H6he der Quotierung bei Bedarf erneut bewertet.
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Auszug aus dem Bundeseinheitlichen Positionsnummernverzeichnis fir Leistungen der hauslichen Krankenpflege und Haushaltshilfe (Stand:
06.11.2023)

1. Aufbau des Schlissels:
Stelle 1 + 2 = Gesetzliche Leistungsgrundlage
Stelle 3 = Art der Versorgung
Stelle 4 -6 = Art der Leistung

2. Schlisselinhalte:
2.1 Gesetzliche Leistungsgrundlage

1. und 2. Stelle

01  Hausliche Krankenpflege nach § 37 Abs. 1 Satz 1 SGB V (Regelleistung) bis zu 4 Wochen
02 Hausliche Krankenpflege nach § 37 Abs. 1 Satz 5 SGB V (Ermessensleistung) tber 4 Wochen
03 Hausliche Krankenpflege nach § 37 Abs. 2 Satz 1 SGB V

04  Hausliche Krankenpflege nach § 37 Abs. 2 Satz 4 SGB V

05 Haushaltshilfe nach § 38 Abs. 1 SGB V

06 Haushaltshilfe nach § 38 Abs. 2 SGB V

07  Hausliche Pflege nach § 24g SGB V (neu durch PNG)

08 Haushaltshilfe nach § 24h SGB V (neu durch PNG)

09 Hausliche Krankenpflege nach § 37 Abs. 2 Satz 3 SGB V (giiltig bis 30.10.2023)

10 Hausliche Krankenpflege nach § 37 Abs. 1a SGB V (Regelleistung) bis zu 4 Wochen

11  Hausliche Krankenpflege nach § 37 Abs. 1a SGB V (Ermessensleistung) tiber 4 Wochen
12 nicht besetzt

13 Hausliche Krankenpflege nach § 37 Abs. 2 Satz 8 SGB V (giiltig ab 01.01.2017, giiltig bis 30.10.2023)

14  Ergéanzender HKP-Anspruch 8§ 37 Abs. 2 Satz 3 SGB V/ Finanzierungsbestandteile aus SGBXI (gultig bis 30.10.2023)
15*  AuBerklinische Intensivpflege nach § 37c Abs. 2 Satz 1 Nr. 1 SGB V

16*  AuRerklinische Intensivpflege nach § 37c Abs. 2 Satz 1 Nr. 2 SGB V

17*  AuBerklinische Intensivpflege nach § 37c Abs. 2 Satz 1 Nr. 3SGB V

18*  AuRerklinische Intensivpflege nach § 37c Abs. 2 Satz 1 Nr. 4 SGB V

19*  AuRerklinische Intensivpflege nach § 37c Abs. 3 Satz 2 SGB V
20*  AuRerklinische Intensivpflege nach § 37c Abs. 3 Satz 3 SGB V (Satzungsleistung)

* gultig ab 01.01.2023

2.2 Art der Versorgung
3. Stelle

Grundpflege
Behandlungspflege
Hauswirtschaftliche Versorgung

Kombi aus Grund-/Behandlungspflege/hauswirtschaftlicher Versorgung
Hauptberufliche Haushaltshilfe mit staatl. Anerkennung

Hauptberufliche Haushaltshilfe ohne staatl. Anerkennung
Nebenberufliche Haushaltshilfe mit staatl. Anerkennung
Nebenberufliche Haushaltshilfe ohne staatl. Anerkennung
Kombi aus Grund- und Behandlungspflege

Kombi aus Grundpflege und hauswirtschaftlicher Versorgung

QOVWoO~NO® O hWN B

Seite 28 von 30



Anlage 5/5a - Rahmenvertrag gemaR § 132a Abs. 4 SGB V Uber die Versorgung mit hauslicher Krankenpflege

Die in der Spalte ,Vergutung“ aufgefiihrten Preise gelten fur die Zeit 01.04.2024 bis 31.12.2024 als vereinbart. Sie gelten danach solange weiter, bis neue
Preise vereinbart werden.

Dieser Teil der Anlage 5/5a gilt als Vergutungsregelung i. S. des § 28 Abs. 1 des Vertrages. Es bedarf keiner Kiindigung der Anlage 5/5a oder Teilen davon, um
eine neue Preisvereinbarung zu schliefRen.

Hamburg, den

UNTERSCHRIFTENLEISTE BEI ANLAGE 5

Arbeiterwohlfahrt Caritasverband fur das Erzbistum Deutsches Rotes Kreuz
Landesverband Hamburg e. V. Hamburg e. V. Landesverband Hamburg e. V.
Diakonisches Werk Hamburg PARITATISCHER Wohlfahrtsverband

Landesverband der Inneren Mission e. V. Hamburg e. V.

AOK Rheinland / Hamburg BKK-Landesverband NORDWEST, Knappschaft

- Die Gesundheitskasse (fir die Betriebskrankenkassen, die diesem Regionaldirektion Nord, Hamburg

Vertrag beigetreten sind)
Zugleich fir die SVLFG als LKK

IKK classic Verband der Ersatzkassen e. V. (vdek)
Die Leiterin der Landesvertretung Hamburg
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UNTERSCHRIFTENLEISTE BEI ANLAGE 5a

Bundesverband privater Anbieter sozialer
Dienste e. V., Landesgeschaftsstelle Hamburg

AOK Rheinland / Hamburg
- Die Gesundheitskasse

IKK classic

Bundesverband Ambulante Dienste und
Stationare Einrichtungen e. V.

BKK-Landesverband NORDWEST,

(fur die Betriebskrankenkassen, die diesem
Vertrag beigetreten sind)

Zugleich fir die SVLFG als LKK

Verband der Ersatzkassen e. V. (vdek)
Die Leiterin der Landesvertretung Hamburg

Knappschaft
Regionaldirektion Nord, Hamburg
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