Alles Gute.

KVBWJV

Auszug aus der Protokollnotiz
zur Anlage 2 zur Priifvereinbarung Baden-Wiirttemberg vom 16.04.2008
mit Wirkung ab 01.01.2009

Hinweise

In 2009 werden die Vertragspartner fortlaufend weitere, differenzierte Kriterien fur die standardisierte
Erkennung von Praxisbesonderheiten erarbeiten mit dem Ziel, Praxisbesonderheiten indikationsbezogen
identifizieren und entsprechend quantifizieren zu kénnen. Die Vertragspartner sind sich daher einig, dass

die hier genannten Praxisbesonderheiten nur fiir den Prifungszeitraum 2009 Anwendung finden kénnen.

Filter 4: Fach- und prifgruppenunabhingige Praxisbesonderheiten ohne regelhafte
Indikationsiiberpriifung (Direktabzug)

Indikations- Diagnosegruppe

schliissel nach

Heilmittel-
katalog
AT3 Stoérungen der Atmung bei Mukoviszidose
LY3 chronische Lymphabflussstérungen bei bésartigen Erkrankungen z. B. nach
OP/Radiatio
- iMammakarzinom
- iMalignome Kopf/Hals
- iMalignome des kleinen Beckens
SP6 Stérungen der Sprechmotorik Dysarthrie / Dysarthrophonie/Sprechapraxie
DF DF Diabetisches Fuf3syndrom mit Neuropathie und/oder Angiopathie -im

Stadium Wagner 0 z. B. abgeheiltes Plantar-Ulcus
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Filter 5: Fach- und prifgruppenunabhingige Praxisbesonderheiten mit regelhafter

Indikationsiiberpriifung (Direktabzug)

Indikations- Diagnosegruppe

schliissel nach
Heilmittel-
katalog

ZN1 ZNS-Erkrankungen einschliesslich des Rickenmarks

langstens bis zur Vollendung des 18. Lebensjahrs z. B.

pra-, peri-, postnatale Schadigungen (z. B. Meningo-
myelocele, infantile Cerebralparese, Spina bifida)
zerebrale Blutung, Tumor, Hypoxie

Schddelhirn-und Rickenmarkverletzungen
Meningoencephalitis, Poliomyelitis
Querschnittssyndrome

iVorderhornerkrankungen des Riickenmarks

ZN?2 ZNS-Erkrankungen einschliesslich des Rickenmarks

nach Vollendung des 18. Lebensjahrs

EN1 ZNS-Erkrankungen und/oder Entwicklungsstérungen

langstens bis zur Vollendung des 18. Lebensjahrs

EN2 ZNS-Erkrankungen nach Vollendung des 18. Lebens-
jahrs z. B.

Schédelhirntrauma

M. Parkinson

Multiple Sklerose
Apoplex, Blutung
zerebraler Tumor

Z.n. zerebraler Hypoxie

Cerebralparese

PS1 Entwicklungsstdrungen
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Praxisbesonderheit

Multiple Sklerose, ALS,
infantiles Cerebralsym-
ptom und Apoplex ein
Jahr nach auslésendem

Ereignis

Multiple Sklerose, ALS,
infantiles Cerebralsyn-
drom, und Apoplex ein
Jahr nach auslésendem

Ereignis

Autismus
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Filter 6a: Fach- bzw. priifgruppenspezifische Praxisbesonderheiten aufgrund indikations-

bezogener Durchschnittswerte (Mehrkosten)

Indikations- Diagnosegruppe
schliissel nach

Heilmittel-

katalog

SP2 Stoérungen der auditiven Wahrnehmung

SP3 Storungen der Artikulation Dyslalie z. B. bei
- Horstérungen
- frhkindlichen Hirnschdden
- orofazialen Stérungen
- Anomalien der Zahnstellung des Kiefers und des Gaumens im Rahmen einer

sprachlichen Reifestérung

SP4 Stérungen der Sprache bei hochgradiger Schwerhérigkeit oder Taubheit z. B.
- angeboren
- erworben durch Infektionen
- ototoxisch, Traumata, Horsturz

- MiBbildungen, Tubenbeliftungsstérung nach Cochlea-Implantat-Versorgung

SP5 Stérungen der Sprache nach Abschluss der Sprachentwicklung Aphasien/Dyspha-
sien z. B. durch
- ischdmische Insulte
- intracerebrale Blutungen
- Subarachnoidalblutungen
- Hirnkontusionen
- Encephalitiden
- Hirntumoren
- Hirnoperation
- degenerative Erkrankungen

- Schadel-Hirn-Traumen

EN3 Rickenmarkserkrankungen z.B.
- Querschnittssyndrom komplett/inkomplett
- Vorderhornschddigungen (z. B. Poliomyelitis)

- Amyotrophe Lateralsklerose (ALS)
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Filter 6a: Fach- bzw. priifgruppenspezifische Praxisbesonderheiten aufgrund indikations-

bezogener Durchschnittswerte (Mehrkosten) mit stichprobenhafter Indikati-

onsiiberpriifung

Indikations-
schliissel nach
Heilmittel-
katalog

Diagnosegruppe

Lymphabflussstérungen mit prognostisch langer

andauerndem Behandlungsbedarf z.B.

SP1

primdre (angeborene) Schadigung des Lymphsys-
tems

sekunddre (erworbene) Schiddigung des Lymphsys-
tems z. B. nach Operationen, Bestrahlungen,
Verletzungen, Entziindungen

bei vendser Insuffizienz mit Hautschiadigungen (z. B.
Ulcus cruris)

bei postthrombotischem Syndrom

nach interventioneller/ operativer Behandlung von

Gefédllerkrankungen

Storungen der Sprache vor Abschluss der Sprachent-

wicklung z. B. bei

WS2

Entwicklungsstdrungen

friihkindlichen Hirnschddigungen
peripheren und zentralen Horstérungen
peripheren Anomalien der Sprechorgane
genetisch bedingten Krankheiten
Mehrfachbehinderungen

familidrer Sprachschwéche mit Krankheitswert

Wirbelsdulenerkrankungen mit prognostisch langer

dauerndem Behandlungsbedarf (insbesondere Ein-

schrankungen von relevanten Aktivitdten des taglichen

Lebens, multistrukturelle oder funktionelle Schadigung)

EX1-EX 3

Verletzungen/ Operationen und Erkrankungen der

Extremitdten und des Beckens
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mit prognostisch kurzzeitigem Behandlungsbedarf
mit prognostisch mittelfristigem Behandlungsbedarf
(insbesondere Einschrankungen von relevanten Akti-
vitdten des tdglichen Lebens, multistrukturelle funkti-
onelle Schadigungen)

mit prognostisch langerem Behandlungsbedarf
(insbesondere Einschrankungen von relevanten
Aktivitdten des tdglichen Lebens, multistrukturelle

funktionelle Schadigungen)
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Praxisbesonderheit

e) motorische Parese
von Extremitatenmus-
keln/sensomotorische
Defizite

MafBnahmen der
Physikalischen Therapie
fUr die ersten

2 Monate nach
chirurgisch-orthopé-
dischen Operationen
sowie unfallchirurgi-
scher Fille nach
ambulanten Operatio-
nen und kurzstationa-

ren Eingriffen



