Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 1 Satz 1 SGB V in seiner 451. Sitzung am 17. September 2019

Geschéftsfihrung des Bewertungsausschusses

BESCHLUSS

des Bewertungsausschusses nach 8§ 87 Abs. 1 Satz 1 SGB V

in seiner 451. Sitzung am 17. September 2019

Teil A

zur Anderung des Einheitlichen Bewertungsmafstabes (EBM)

mit Wirkung zum 1. Oktober 2019

1.

Die Gebliihrenordnungsposition 06334 ist im
Zeitraum von 63 Wochen nach intravitrealer
Medikamenteneingabe in das rechte Auge
nicht berechnungsfdhig. Das Datum der
letzten intravitrealen Medikamenteneingabe in
das rechte Auge ist anzugeben.

Die Gebliihrenordnungsposition 06334 ist im
Zeitraum von 286 Tagen einmal
berechnungsféhig.

Die Gebliihrenordnungsposition 06334 st
héchstens 6-mal innerhalb von 12 Monaten
nach der letzten intravitrealen
Medikamenteneingabe in das rechte Auge
berechnungsféahig.

Sofern bei der ErbringungDurchfiihrung der
Gebliihrenordnungsposition 06334 bei einem
Patienten mehrere Arzte ggof.
praxistibergreifend beteiligt sind, hat der eine
Gebliihrenordnungsposition abrechnende Arzt
sicherzustellen, dass die Untersuchung
friihestens 63 Wochen nach intravitrealer
Medikamenteneingabe in das rechte Auge,
héchstens einmal innerhalb von 286 Tagen
und héchstens 6-mal innerhalb von 12
Monaten nach der letzten intravitrealen
Medikamenteneingabe in das rechte Auge
erfolgt.

Anderung der Anmerkungen sowie Aufnahme einer neuen fiinften
Anmerkung zur Gebihrenordnungsposition 06334 im Abschnitt 6.3 EBM
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Die Gebliihrenordnungsposition 06334 ist
im Behandlungsfall nicht neben der
Gebliihrenordnungsposition 06336
berechnungsfahig.

2. Anderung der Anmerkungen sowie Aufnahme einer neuen fiinften
Anmerkung zur Gebihrenordnungsposition 06335 im Abschnitt 6.3 EBM

Die Gebliihrenordnungsposition 06335 ist im
Zeitraum von 63 Wochen nach intravitrealer
Medikamenteneingabe in das linke Auge nicht
berechnungsféhig. Das Datum der letzten
intravitrealen Medikamenteneingabe in das
linke Auge ist anzugeben.

Die Gebliihrenordnungsposition 06335 ist im
Zeitraum von 286 Tagen einmal
berechnungsféahig.

Die Gebliihrenordnungsposition 06335 st
héchstens 6-mal innerhalb von 12 Monaten
nach der letzten intravitrealen
Medikamenteneingabe in das linke Auge
berechnungsféahig.

Sofern bei der ErbringungDurchfiihrung der
Gebliihrenordnungsposition 06335 bei einem
Patienten mehrere Arzte ggof.
praxistibergreifend beteiligt sind, hat der eine
Gebliihrenordnungsposition abrechnende Arzt
sicherzustellen, dass die Untersuchung
friihestens 63 Wochen nach intravitrealer
Medikamenteneingabe in das linke Auge,
héchstens einmal innerhalb von 286 Tagen
und héchstens 6-mal innerhalb von 12
Monaten nach der letzten intravitrealen
Medikamenteneingabe in das linke Auge
erfolgt.

Die Gebliihrenordnungsposition 06335 ist
im Behandlungsfall nicht neben der
Gebiihrenordnungsposition 06337
berechnungsfahig.

3. Aufnahme einer Leistung nach der Gebuhrenordnungsposition 06336 in
den Abschnitt 6.3 EBM

06336

Optische Koharenztomographie am rechten
Auge zur Diagnostik gemaf Nr. 29 der Anlage
I »<Anerkannte Untersuchungs- oder
Behandlungsmethoden® der Richtlinie
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Methoden vertragsarztliche Versorgung des
Gemeinsamen Bundesausschusses

Obligater Leistungsinhalt

- Personlicher Arzt-Patienten-Kontakt,

- Optische Koharenztomographie zur
Diagnostik mittels SD-OCT oder
technischer Weiterentwicklung,

- Befundauswertung,

Fakultativer Leistungsinhalt

- Bildliche Dokumentation gemalt § 5 Abs. 3
der Qualitatssicherungsvereinbarung nach
§ 135 Abs. 2 SGB V zur intravitrealen
Medikamenteneingabe,

einmal im Behandlungsfall

Die Gebliihrenordnungsposition 06336 ist im
Zeitraum von 26 Tagen einmal
berechnungsféahig.

Die Gebliihrenordnungsposition 06336 ist im
Behandlungsfall nicht neben den
Gebliihrenordnungspositionen 06334  und
06338 berechnungsféhig.

399 Punkte

4. Aufnahme einer Leistung nach der Gebihrenordnungsposition 06337 in den
Abschnitt 6.3 EBM

06337

Optische Koharenztomographie am linken
Auge zur Diagnostik gemaf Nr. 29 der Anlage
I »<Anerkannte Untersuchungs- oder
Behandlungsmethoden® der Richtlinie
Methoden vertragsarztliche Versorgung des
Gemeinsamen Bundesausschusses

Obligater Leistungsinhalt

- Personlicher Arzt-Patienten-Kontakt,

- Optische Koharenztomographie zur
Diagnostik mittels SD-OCT oder
technischer Weiterentwicklung,

- Befundauswertung,

Fakultativer Leistungsinhalt

- Bildliche Dokumentation gemall § 5 Abs. 3
der Qualitatssicherungsvereinbarung nach
§ 135 Abs. 2 SGB V zur intravitrealen
Medikamenteneingabe,

einmal im Behandlungsfall

399 Punkte
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Die Gebliihrenordnungsposition 06337 ist im
Zeitraum von 26 Tagen einmal
berechnungsféhig.

Die Gebliihrenordnungsposition 06337 ist im
Behandlungsfall nicht neben den
Gebliihrenordnungspositionen 06335 und
06339 berechnungsféhig.

5. Aufnahme einer Leistung nach der Gebuhrenordnungsposition 06338 in
den Abschnitt 6.3 EBM

06338

Optische Kohéarenztomographie am rechten
Auge zur Therapiesteuerung gemafl Nr. 29
der Anlage | ,Anerkannte Untersuchungs-
oder Behandlungsmethoden® der Richtlinie
Methoden vertragsarztliche Versorgung des
Gemeinsamen Bundesausschusses

Obligater Leistungsinhalt

- Personlicher Arzt-Patienten-Kontakt,

- Optische Koharenztomographie zur
Therapiesteuerung mittels SD-OCT oder
technischer Weiterentwicklung,

- Befundauswertung,

Fakultativer Leistungsinhalt

- Bildliche Dokumentation gemalt § 5 Abs. 3
der Qualitatssicherungsvereinbarung nach
§ 135 Abs. 2 SGB V zur intravitrealen
Medikamenteneingabe,

einmal am Behandlungstag

Die Gebliihrenordnungsposition 06338 ist im
Zeitraum von 3 Wochen nach intravitrealer
Medikamenteneingabe in das rechte Auge
nicht berechnungsfdhig. Das Datum der
letzten intravitrealen Medikamenteneingabe in
das rechte Auge ist anzugeben.

Die Gebliihrenordnungsposition 06338 ist im
Zeitraum von 26 Tagen einmal
berechnungsféahig.

Die Gebliihrenordnungsposition 06338 st
héchstens 6-mal innerhalb von 12 Monaten
nach der letzten intravitrealen
Medikamenteneingabe in das rechte Auge
berechnungsféahig.

Sofern  bei  der  Durchfilhrung  der
Geblihrenordnungsposition 06338 bei einem
Patienten mehrere Arzte ggf.

399 Punkte
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praxistibergreifend beteiligt sind, hat der eine
Gebliihrenordnungsposition abrechnende Arzt
sicherzustellen, dass die Untersuchung
friihestens 3 Wochen nach intravitrealer
Medikamenteneingabe in das rechte Auge,
héchstens einmal innerhalb von 26 Tagen und
héchstens 6-mal innerhalb von 12 Monaten
nach der letzten intravitrealen
Medikamenteneingabe in das rechte Auge
erfolgt.

Die Gebliihrenordnungsposition 06338 ist im

Behandlungsfall nicht neben der
Gebliihrenordnungsposition 06336
berechnungsféahig.

6. Aufnahme einer Leistung nach der Gebuhrenordnungsposition 06339 in
den Abschnitt 6.3 EBM

06339

Optische Koharenztomographie am linken
Auge zur Therapiesteuerung gemafd Nr. 29
der Anlage | ,Anerkannte Untersuchungs-
oder Behandlungsmethoden“ der Richtlinie
Methoden vertragsarztliche Versorgung des
Gemeinsamen Bundesausschusses

Obligater Leistungsinhalt

- Personlicher Arzt-Patienten-Kontakt,

- Optische Koharenztomographie zur
Therapiesteuerung mittels SD-OCT oder
technischer Weiterentwicklung,

- Befundauswertung,

Fakultativer Leistungsinhalt

- Bildliche Dokumentation gemall § 5 Abs. 3
der Qualitatssicherungsvereinbarung nach
§ 135 Abs. 2 SGB V zur intravitrealen
Medikamenteneingabe,

einmal am Behandlungstag

Die Gebliihrenordnungsposition 06339 ist im
Zeitraum von 3 Wochen nach intravitrealer
Medikamenteneingabe in das linke Auge nicht
berechnungsféhig. Das Datum der letzten
intravitrealen Medikamenteneingabe in das
linke Auge ist anzugeben.

Die Gebliihrenordnungsposition 06339 ist im
Zeitraum von 26 Tagen einmal
berechnungsféahig.

399 Punkte
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Die Gebliihrenordnungsposition 06339 st
héchstens 6-mal innerhalb von 12 Monaten
nach der letzten intravitrealen
Medikamenteneingabe in das linke Auge
berechnungsféahig.

Sofern  bei  der  Durchfiihrung  der
Gebliihrenordnungsposition 06339 bei einem
Patienten mehrere Arzte ggof.
praxistibergreifend beteiligt sind, hat der eine
Gebliihrenordnungsposition abrechnende Arzt
sicherzustellen, dass die Untersuchung
friihestens 3 Wochen nach intravitrealer
Medikamenteneingabe in das linke Auge,
héchstens einmal innerhalb von 26 Tagen und
héchstens 6-mal innerhalb von 12 Monaten
nach der letzten intravitrealen
Medikamenteneingabe in das linke Auge
erfolgt.

Die Gebliihrenordnungsposition 06339 ist im

Behandlungsfall nicht neben der
Gebliihrenordnungsposition 06337
berechnungsféahig.

7. Aufnahme weiterer Gebilhrenordnungspositionen in den Anhang 3 zum

EBM
GOP Kurzlegende Kalkulgtionszeit in Perzeit EignEmg _der
Minuten in Priifzeit
Minuten

06336 | Optische Koharenztomographie 6 5 Tages- und
zur Diagnostik am rechten Auge Quartalsprofil

06337 | Optische Koharenztomographie 6 5 Tages- und
zur Diagnostik am linken Auge Quartalsprofil

06338 | Optische Koharenztomographie 6 5 Tages- und
zur  Therapiesteuerung am Quartalsprofil
rechten Auge

06339 | Optische Koharenztomographie 6 5 Tages- und
zur  Therapiesteuerung am Quartalsprofil
linken Auge

Protokollnotiz:

Die Bewertung der Gebuhrenordnungspositionen 06336 bis 06339 wird im
Rahmen der EBM-Weiterentwicklung neu festgesetzt. Hierbei wird der APKOW
auf 1 gesetzt, die neuen Kostensatze verwendet und die Kalkulationszeiten nicht

angepasst.
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Teil B

zu Empfehlungen gemal § 87a Abs. 5 Satz 1 Nr. 3 SGB V bzw.
8§ 87a Abs.5Satz7i.V. m. §87a Abs. 4 Satz 1 Nr. 3SGB V im
Zusammenhang mit der Aufnahme der Optischen
Koharenztomographie (OCT) in den Einheitlichen
Bewertungsmal3stab (EBM)

mit Wirkung zum 1. Oktober 2019

Der Bewertungsausschuss gibt im Zusammenhang mit der Aufnahme der OCT in den
Einheitlichen Bewertungsmafistab (EBM) zum 1. Oktober 2019 folgende Empfehlung
gemal § 87a Abs. 5 Satz 1 Nr. 3 SGB V bzw. § 87a Abs. 5 Satz7i. V. m. § 87a Abs. 4
Satz 1 Nr. 3 SGB V ab:

1. Die Vergutung der Leistungen nach den Gebuhrenordnungspositionen 06336,
06337, 06338 wund 06339 erfolgt aulerhalb der morbiditatsbedingten
Gesamtvergutungen.

2. Die Uberfihrung der Gebiihrenordnungspositionen 06336, 06337, 06338 und
06339 in die morbiditatsbedingte Gesamtvergitung erfolgt gemals Nr. 5 des
Beschlusses des Bewertungsausschusses in seiner 323. Sitzung am 25. Marz
2014, oder entsprechender Folgebeschlisse, zu einem Verfahren zur Aufnahme
von neuen Leistungen in den EBM.
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