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Vorwort |

Nach Jahren der Print-Ausgaben von Praxisabrechnung EBM Kompakt erscheint nun
die zweite Ausgabe als E-Book. Das E-Book bietet viele Mdglichkeiten, die das
Printmedium nicht bieten kann. Die wichtigste davon ist die Portabilitat.

Diese Ausgabe stellt eine komprimierte Zusammenstellung des EBM fir Hausarzte dar,
damit die notwendigen Abrechnungsziffern schnell und méglichst mihelos aufgefunden
werden kdnnen. Zuséatzliche Informationen kénnen bei der KBV nachgelesen werden.

(Suche: [Hausarzt-EBM).

In dieser Ausgabe ist besonderer Wert auf eine differenzierte Markierung von
Leistungsausschlissen gelegt worden. Das Problem des Regelwerks im EBM besteht
nicht darin, dass der Arzt im Quartal oder beim einzelnen Arzt-Patienten-Kontakt (APK)
nicht alle notwendigen Leistungen erbringen kann, sondern dass er gerade wegen des
Regelwerkes nicht alle notwendigen Leistungen abrechnen kann. Im FlieRtext des EBM
sind diese Ausschlisse nur schwer zu erkennen. Daher werden die Leistungs-
ausschlisse in dieser Ausgabe mit verschiedenen Farbabstufungen markiert, damit der
Arzt sofort erkennen kann, welche Art von Leistungsausschluss bei jeder einzelnen
Leistung vorliegt. Im EBM gibt es spezielle Formulierungen, die den Leistungs-
ausschluss definieren:

1. im Behandlungsfall nicht neben

Dieser Leistungsausschluss ist der am weitesten gehende Leistungsausschluss, da er
sich Uber den Zeitraum eines ganzen Quartals erstreckt. Der Behandlungsfall entspricht
einem Quartal. Zwei oder mehrere Leistungen, die durch diesen Leistungsausschluss
gekennzeichnet sind, kbnnen wahrend eines ganzen Quartals nicht gleichzeitig
abgerechnet werden.

Beispiel: Von den Ziffern 30110 und 30111 kann im selben Quartal wahlweise nur eine
davon abgerechnet werden.

Wenn mehrere Ziffern zusammengefasst werden, lautet die Formulierung:

im Behandlungsfall nicht neben.

Diese Formulierung des Leistungsausschlusses kommt bei folgenden EBM-Ziffern vor:
01723, 05212, 06212, 042012, 07212, 08212, 092012, 10212, 11212, 13212, 13292,
13342, 13392, 13492, 13542, 13592, 13642, 13692, 14210, 15212, 16212, 18212,
20212, 21212, 21215, 22212, 23212, 24212, 26212, 27212 und 32381

2. am Behandlungstag nicht neben

Dieser Leistungsausschluss bezieht sich auf den Fall, dass zwei oder mehrere Arzt-
Patienten-Kontakte am selben Tag mit Angabe der Uhrzeit abgerechnet werden. Der
Leistungsausschluss bezieht sich nur auf den jeweiligen Tag, gilt aber nicht fir andere
Tage innerhalb desselben Quartals.
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3.

Dieser Leistungsausschluss ist der am weitaus haufigste und kommt bei den meisten
Leistungen vor. Er bedeutet, dass zwei oder mehrere Leistungen nicht bei ein und
demselben Arzt-Patienten-Kontakt abgerechnet werden kénnen. Die Erbringung von
zwei oder mehreren Leistungen bleibt davon unberthrt.

Durch die farblichen Kennzeichnungen kann der Arzt auch schnell erkennen, wo die
Ausschlussziffern in einem sonst unubersichtlichen Textblock zu finden sind.

Der Facharzt, auch der Facharzt fir Allgemeinmedizin, darf nur die Ziffern abrechnen,
die in seiner jeweiligen Facharztgebiihrenordnung enthalten sind. Rechnet der Facharzt
andere Ziffern ab, werden diese ersatzlos gestrichen. Das Nachreichen oder Ersetzen
von Ziffern ist nicht moéglich.

Ich wiinsche ein erfolgreiches Arbeiten mit der neuen E-Book-Ausgabe
Praxisabrechnung EBM Kompakt fir Hausarzte

Dr. med. Wolfgang Goldmann
Expertensysteme fur arztliche Abrechnung
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der Gebiete, in denen er seine vertragsérztliche Tatigkeit austibt. Dies gilt gemaR 2.1.3
nicht fiir inhaltsgleiche Gebiihrenordnungspositionen.

Nebeneinanderberechnung von Gebiihrenordnungspositionen der
Abschnitte 4.4, 4.5 und/oder 13.3 I
Abweichend von den Allgemeinen Bestimmungen zum EBM ist die
Nebeneinanderberechnung von Gebihrenordnungspositionen der
schwerpunktorientierten padiatrischen Versorgung der Abschnitte 4.4 und/oder 4.5
und/oder der schwerpunktorientierten internistischen Versorgung des Abschnitts 13.3 - mit
Ausnahme der Grundpauschalen - durch einen Vertragsarzt, der seine Tatigkeit unter
mehreren Schwerpunktbezeichnungen austibt, bei schwerpunktiibergreifender
Behandlung des Patienten unter Vornahme eines Abschlags in Héhe von 10% von der
Punktzahl der jeweiligen im selben Arztfall berechneten Gebiihrenordnungsposition der
Abschnitte 4.4, 4.5 und/oder 13.3 mdglich. Bei den Geblihrenordnungspositionen der
Abschnitte 4.4, 4.5 und/oder 13.3, auf die diese Abschlagsregelung angewendet wird, wird
die Prufzeit gemaRk Anhang 3 des EBM ebenfalls um 10 % vermindert.

Gleichzeitige Teilnahme an der vertragszahnérztlichen Versorgung IR
Vertragsarzte, die auch als Vertragszahnéarzte gemal § 95 Abs. 1 SGB V an der
Versorgung teilnehmen, durfen die in einem einheitlichen Behandlungsfall durchgefiihrten
Leistungen entweder nur tber die Kassenarztliche Vereinigung oder nur tiber die
Kassenzahnérztliche Vereinigung abrechnen. Die Berechnung einzelner Leistungen tber
die Kassenzahnarztliche Vereinigung schliet die Berechnung weiterer Leistungen in
einem einheitlichen Behandlungsfall iiber die Kassenarztliche Vereinigung aus. Die
Aufteilung eines einheitlichen Behandlungsfalls in zwei Abrechnungsfélle ist nicht zuléssig.

In den Gebiihrenordnungspositionen enthaltene Kosten I
In den Gebuhrenordnungspositionen sind - soweit nichts anderes bestimmt ist - enthalten:
- Allgemeine Praxiskosten

- Kosten, die durch die Anwendung von arztlichen Instrumenten und Apparaturen
entstanden sind

- Kosten fiir Einmalspritzen, Einmalkanilen, Einmaltrachealtuben

Einmalabsaugkatheter, Einmalhandschuhe, Einmalrasierer

Einmalharnblasenkatheter, Einmalskalpelle, Einmalproktoskope

Einmaldarmrohre, Einmalspekula, Einmalkiretten, Einmal-Abdecksets

- Kosten fiir Reagenzien, Substanzen und Materialien fir Laboratoriumsuntersuchungen

- Kosten fiir Filmmaterial

- Versand- und Transportkosten, ausgenommen jene, die bei Versendungen von
Arztbriefen (z. B. Befundmitteilungen, arztliche Berichte nach der
Geblihrenordnungsposition 01600, Arztbriefe nach der Gebiihrenordnungsposition 01601,
Kopien eines Berichtes oder eines Briefes an den Hausarzt nach der
Geblihrenordnungsposition 01602) und im Zusammenhang mit Versendungen im Rahmen
der Langzeit-EKG-Diagnostik, Laboratoriumsuntersuchungen, Zytologie, Histologie,
Zytogenetik und Molekulargenetik, Strahlendiagnostik, Anwendung radioaktiver
Substanzen sowie der Strahlentherapie entstehen.

Nicht berechnungsfahige Kosten

Kosten fiir Versandmaterial, fiir die Versendung bzw. den Transport des
Untersuchungsmaterials und die Ubermittlung des Untersuchungsergebnisses innerhalb
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Ziffer

01100

Leistungsbeschreibung

des Medizinischen Versorgungszentrums, einer (Teil-)Berufsausiibungsgemeinschaft,
zwischen Betriebsstatten derselben Arztpraxis, innerhalb einer Apparate- bzw.
Laborgemeinschaft oder innerhalb eines Krankenhausgeléndes sind nicht
berechnungsfahig. Kosten fiir externe Ubertragungsgeréate (Transmitter) im
Zusammenhang mit einer telemedizinischen Leistungserbringung sind nicht
berechnungsfahig, sofern in den Prdambeln und GebUhrenordnungspositionen des EBM
nichts anderes bestimmt ist.

Nicht in den Gebiihrenordnungspositionen enthaltene Kosten IEE——
In den Gebuhrenordnungspositionen sind - soweit nichts anderes bestimmt ist - nicht
enthalten:

- Kosten fiir Arzneimittel, Verbandmittel, Materialien, Instrumente, Gegensténde und
Stoffe, die nach der Anwendung verbraucht sind oder die der Kranke zur weiteren
Verwendung behalt

- Kosten fiir Einmalinfusionsbestecke, Einmalinfusionskatheter, Einmalinfusionsnadeln

und Einmalbiopsienadeln.

Berechnung von nicht in den Gebiihrenordnungspositionen enthaltenen
Kot

Die Berechnung und Abgeltung der Kosten nach 7.3 erfolgt nach Magabe der
Gesamtvertrage.

Arztgruppeniibergreifende allgemeine Gebiihrenordnungspositionen

Die Gebuhrenordnungspositionen dieses Bereiches sind zusatzlich in den
arztgruppenspezifischen Kapiteln aufgefiihrt. Die Moglichkeit der Berechnung von
Gebuhrenordnungspositionen dieses Bereiches ist fiir die in den Praambeln zu einem
arztgruppenspezifischen Kapitel genannten Vertragsarzte grundséatzlich nur gegeben,
wenn sie in der Praambel des arztgruppenspezifischen Kapitels auch aufgefiihrt sind.

Allgemeine Gebiihrenordnungspositionen I

Aufwandserstattung fir die besondere Inanspruchnahme des Vertrags-
arztes durch einen Patienten I

Unvorhergesehene Inanspruchnahme des Vertragsarztes durch
einen Patienten

- zwischen 19:00 und 22:00 Uhr

- an Samstagen, Sonntagen und gesetzlichen Feiertagen, am 24.12. und 31.12. zwischen
07:00 und 19:00 Uhr

Die Gebdihrenordnungsposition 01100 ist nicht berechnungsféhig, wenn Sprechstunden
vor 07:00 Uhr oder nach 19:00 Uhr stattfinden oder Patienten zu diesen Zeiten bestellt
werden.

Im Rahmen der unvorhergesehenen Inanspruchnahme des Vertragsarztes ist die
Gebiihrenordnungsposition 01100 auch dann nur einmal berechnungsféhig, wenn es sich
um eine Gruppenbehandlung handelt.

Die Gebiihrenordnungsposition 01100 ist ausschlielich bei kurativer Behandlung
berechnungsfahig.

Die Gebdihrenordnungsposition 01100 ist nicht neben den Gebiihrenordnungspositionen
01101, 01102, 01205, 01207, 01210, 01212, 01214, 01216, 01218, 01410 bis 01413,
01415, 01418, 01949 bis 01951, 03373, 04373 und 37306 berechnungsféhig.

Euro-
Wert

21,53 €
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01101

01102

Leistungsbeschreibung

Die Gebiihrenordnungsposition 01100 ist am Behandlungstag nicht neben den
Gebiihrenordnungspositionen 01955 und 01956 berechnungsféhig.

Unvorhergesehene Inanspruchnahme des Vertragsarztes durch
einen Patienten

- zwischen 22:00 und 07:00 Uhr

- an Samstagen, Sonntagen und gesetzlichen Feiertagen, am 24.12. und 31.12. zwischen
19:00 und 07:00 Uhr

Die Gebiihrenordnungsposition 01101 ist nicht berechnungsféhig, wenn Sprechstunden
vor 07:00 Uhr oder nach 19:00 Uhr stattfinden oder Patienten zu diesen Zeiten bestellt
werden.

Im Rahmen der unvorhergesehenen Inanspruchnahme des Vertragsarztes ist die
Gebdiihrenordnungsposition 01101 auch dann nur einmal berechnungsféhig, wenn es sich
um eine Gruppenbehandlung handelt.

Die Gebiihrenordnungsposition 01101 ist ausschlie8lich bei kurativer Behandlung
berechnungsféhig.

Die Gebdiihrenordnungsposition 01101 ist den Gebiihrenordnungspositionen
01100, 01102, 01205, 01207, 01210, 01212, 01214, 01216, 01218, 01410 bis 01413,
01415, 01418, 01949 bis 01951, 03373, 04373 und 37306 berechnungsféhig.

Die Gebiihrenordnungsposition 01101 ist am Behandlungstag nicht neben den
Gebiihrenordnungspositionen 01955 und 01956 berechnungsféhig.

Inanspruchnahme des Vertragsarztes an Samstagen
zwischen 07:00 und 19:00 Uhr

Im Rahmen der Inanspruchnahme des Vertragsarztes ist die Geblihrenordnungsposition
01102 auch dann nur einmal berechnungsféhig, wenn es sich um eine Gruppen-
behandlung handelt.

Die Gebiihrenordnungsposition 01102 ist nur dann neben der Gebiihrenordnungsposition
01413 berechnungsfahig, wenn die Inanspruchnahme nach der Nr. 01413 in
beschiitzenden Wohnheimen bzw. Einrichtungen bzw. Pflege- oder Altenheimen mit
Pflegepersonal auf besondere Anforderung erfolgt.

Die Gebiihrenordnungsposition 01102 ist den Gebiihrenordnungspositionen
01100, 01101, 01205, 01207, 01210, 01212, 01214, 01216, 01218, 01410 bis 01412,
01415, 01418, 01949 bis 01951, 03373, 04373, 04564 bis 04566, 04572, 04573, 13610
bis 13612, 13620 bis 13622 und 37306 berechnungsfahig.

Die Gebdiihrenordnungsposition 01102 ist am Behandlungstag nicht neben den
Gebliihrenordnungspositionen 01955 und 01956 berechnungsféhig.

Gebiihrenordnungspositionen fiir die Versorgung im Notfall und im
organisierten arztlichen Not(-fall)dienst

1. Neben den Gebuhrenordnungspositionen dieses Abschnittes sind nur
Geblihrenordnungspositionen berechnungsfahig, die in unmittelbarem diagnostischen
oder therapeutischen Zusammenhang mit der Notfallversorgung stehen. Die Nr. 1.5 der
Allgemeinen Bestimmungen gilt fiir die Berechnung von im Rahmen der
Notfallversorgung erbrachten Gebtihrenordnungspositionen nicht.

2. Bei der ersten Inanspruchnahme im Notfall oder im organisierten Not(-fall)dienst ist die
Geblihrenordnungsposition 01205, 01207, 01210 oder 01212 entsprechend der in der
Leistungslegende vorgegebenen Zeiten im Behandlungsfall zu berechnen. Fir jede
weitere Inanspruchnahme im Notfall oder im organisierten Not(-fall)dienst im Behand-
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lungsfall ist die Geblihrenordnungsposition 01214, 01216 bzw. 01218 zu berechnen.
Wird bei der ersten Inanspruchnahme im Notfall oder im organisierten Not(-fall)dienst
die Gebiihrenordnungsposition 01205 oder 01207 berechnet, sind die Gebihren-
ordnungspositionen 01214, 01216 und 01218 nur mit ausfiihrlicher schriftlicher
medizinischer Begriindung berechnungsfahig.

3. Neben den Gebiihrenordnungspositionen 01205, 01207, 01210, 01212, 01214, 01216
und 01218 sind Beratungs-, Gesprachs- und Erdrterungsleistungen nicht
berechnungsfahig.

4. Nicht an der vertragsarztiichen Versorgung teilnehmende Arzte, Institute und
Krankenhauser dlrfen die Geblihrenordnungspositionen 01210, 01212, 01214, 01216,
01218, 01223, 01224 und 01226 nur berechnen, wenn die Erkrankung des Patienten
auf Grund ihrer Beschaffenheit einer sofortigen MaRnahme bedarf und die Versorgung
durch einen Vertragsarzt entsprechend § 76 SGB V nicht mdglich und/oder auf Grund
der Umsténde nicht vertretbar ist.

5. Die Berechnung der Gebiihrenordnungspositionen 01205, 01207, 01210, 01212,
01214, 01216 und 01218 setzt die Angabe der Uhrzeit der Inanspruchnahme voraus.

6. Sofern im Zeitraum vom 1. Januar 2008 bis zum 31. Méarz 2015 nicht fiir alle
Behandlungsfélle des Quartals die Angabe der Uhrzeit der Inanspruchnahmen geméaf
Nr. 5 im organisierten Not(-fall)dienst oder von nicht an der vertragsarztlichen
Versorgung teilnehmenden Arzten, Instituten und Krankenhdusern bei Inanspruch-
nahmen in diesem Quartal gegenuber der Kassenérztlichen Vereinigung erfolgt ist bzw.
nachgewiesen werden kann, wird abweichend von Nr. 2 fiir alle Behandlungsfélle in
diesem Quartal die erste Inanspruchnahme im Notfall oder im organisierten Not(-fall)
dienst wie folgt bewertet: 01.01.2008 bis 31.12.2008: 430 Punkte, 01.01.2009 bis
30.09.2013: 475 Punkte, 01.10.2013 bis 31.03.2015: 168 Punkte.

Wenn die Erkrankung des Patienten auf Grund ihrer Beschaffenheit keiner sofortigen
MaRnahme bedarf und die nachfolgende Versorgung durch einen Vertragsarzt
auferhalb der Notfallversorgung mdglich und/oder auf Grund der Umstéande vertretbar
ist, ist die Geblihrenordnungsposition 01205 bzw. 01207 zu berechnen.

. Die Gebtihrenordnungspositionen 01223 und 01224 sind ausschlieRlich bei Patienten
berechnungsfahig, die aufgrund der Art, Schwere und Komplexitéat der Behandlungsdia-
gnose einer besonders aufwandigen Versorgung im Rahmen der Notfallversorgung
bediirfen.

Die Geblihrenordnungspositionen 01223 und 01224 kénnen nur bei Erfiillung
mindestens einer der nachfolgenden gesicherten Behandlungsdiagnosen berechnet
werden:

- Frakturen im Bereich der Extremitaten proximal des Metacarpus und Metatarsus

- Schadel-Hirn-Trauma mit Bewusstlosigkeit von weniger als 30 Minuten (S06.0 und
S06.70)

- Akute tiefe Beinvenenthrombose

- Hypertensive Krise

- Angina pectoris (ausgenommen: ICD 120.9)

- Pneumonie

- Akute Divertikulitis

In Féllen, in denen diese Kriterien nicht erfiillt werden, aber auf Grund der Art, Schwere
und Komplexitat der Behandlungsdiagnose eine besonders aufwandige Versorgung im
Rahmen der Notfallversorgung notwendig ist, konnen die Gebihrenordnungspositionen

~
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01223 und 01224 mit ausfuhrlicher schriftlicher medizinischer Begriindung im
Ausnahmefall berechnet werden. Hierbei ist insbesondere die Schwere und Komplexitat
der Behandlungsdiagnose darzulegen.

. Die Gebtihrenordnungsposition 01226 ist nur berechnungsfahig bei
- Neugeborenen, Sauglingen und Kleinkindern oder
- Patienten mit krankheitsbedingt erheblich komplexer Beeintrachtigung kognitiver,
emotionaler und verhaltensbezogener Art (ausgenommen Beeintrachtigung kognitiver,
emotionaler und verhaltensbezogener Art infolge psychotroper Substanzen) und/oder
- Patienten ab dem vollendeten 70. Lebensjahr mit geriatrischem Versorgungsbedarf
und Frailty-Syndrom (Kombination von unbeabsichtigtem Gewichtsverlust, korperlicher
und/oder geistiger Erschépfung, muskularer Schwache, verringerter Ganggeschwindig-
keit und verminderter korperlicher Aktivitat) und/oder
- Patienten mit einer der folgenden Erkrankungen: FO0-F02 dementielle Erkrankungen,
G30 Alzheimer-Erkrankung, G20.1 Primares Parkinson-Syndrom mit maRiger bis
schwerer Beeintrachtigung und G20.2 Primares Parkinson-Syndrom mit schwerster
Beeintrachtigung.
Notfallpauschale im organisierten Not(-fall)dienst und fiir nicht
an der vertragsérztlichen Versorgung teilnehmende Arzte, Institute und Kranken-
héuser fiir die Abklarung der Behandlungsnotwendigkeit bei Inanspruchnahme
- zwischen 07:00 und 19:00 Uhr (auler an Samstagen, Sonntagen, gesetzlichen
Feiertagen und am 24.12. und 31.12.)
Obligater Leistungsinhalt
- Personlicher Arzt-Patienten-Kontakt im organisierten Not(-fall)dienst und fiir nicht an der
vertragsarztlichen Versorgung teilnehmende Arzte, Institute und Krankenhauser
- Bewertung der Dringlichkeit der Behandlungsnotwendigkeit
Fakultativer Leistungsinhalt
- Koordination der nachfolgenden Versorgung durch einen Vertragsarzt auerhalb der
Notfallversorgung
- Erhebung Lokalbefund
einmal im Behandlungsfall
Gemal der Nr. 7 der Bestimmung zum Abschnitt 1.2 ist die Gebiihrenordnungsposition
01205 zu berechnen, wenn die Erkrankung des Patienten auf Grund ihrer Beschaffenheit
keiner sofortigen MalBnahme bedarf und die nachfolgende Versorgung durch einen
Vertragsarzt aullerhalb der Notfallversorgung méglich und/oder auf Grund der Umsténde
vertretbar ist.
Neben der Gebiihrenordnungsposition 01205 ist fiir die Berechnung der jeweiligen
arztgruppenspezifischen Versicherten-, Grund- oder Konsiliarpauschale in demselben
Behandlungsfall mindestens ein weiterer persénlicher Arzt-Patienten-Kontakt auBerhalb
des organisierten &rztlichen Not(-fall)dienstes notwendig.
Die Gebiihrenordnungsposition 01205 ist den Gebiihrenordnungspositionen
01100 bis 01102, 01214, 01216, 01218, 01411, 01412, 01414, 01415, 01949 bis 01951,
03030, 03373, 04030, 04355, 04356, 04373, 14220, 14221, 16220, 16223, 21220, 21221,
21235, 22220 bis 22222, 23220, 27310, 30930 bis 30933 und 37306 und nicht neben den
Gebiihrenordnungspositionen der Kapitel 33, 34 und 35 berechnungsféhig.
Die Gebliihrenordnungsposition 01205 ist am Behandlungstag nicht neben den
Gebiihrenordnungspositionen 01460, 01461, 01626, 01955 und 01956 berechnungsféhig.
Die Gebiihrenordnungsposition 01205 ist im Behandlungsfall nicht neben den
Gebiihrenordnungspositionen 01207, 01210 und 01212 berechnungsfahig.
Notfallpauschale im organisierten Not(-fall)dienst und fiir nicht
an der vertragsérztlichen Versorgung teilnehmende Arzte, Institute und Kranken-
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Kostenpauschale fiir die Sachkosten im Zusammenhang mit der Durchfiihrung

von Leistungen entsprechend den Gebiihrenordnungspositionen 13250, 13258

und 30111 oder sofern im Rahmen der Versichertenpauschale 03000 oder 04000
eine allergologische Basisdiagnostik mittels Pricktest erfolgt

Zuschlag im Zusammenhang mit der Gebiihrenordnungsposition 01435 oder der
Versichertenpauschale nach den Gebiihrenordnungspositionen 03000 und 04000
oder der Grundpauschale nach der Gebiihrenordnungsposition 30700 fiir die
telefonische Beratung durch einen Arzt

Obligater Leistungsinhalt

- Gesprach mit dem Patienten und/oder der Bezugsperson im Zusammenhang mit einer
Erkrankung

- Dauer mindestens 5 Minuten

je vollendete 5 Minuten

Die Gebdihrenordnungsposition 01434 ist nur berechnungsféhig, wenn in einem der sechs
Quartale, die der Berechnung unmittelbar vorausgehen, ein persénlicher Arzt-Patienten-
Kontakt in derselben Arzipraxis stattgefunden hat.

Die Gebiihrenordnungsposition 01434 ist von Arzten geméal der Nr. 1 der Préambeln 3.1,
4.1 und 30.7 hochstens 6-mal, der Praambeln 8.1, 9.1, 10.1, 13.1, 18.1, 20.1 und 26.1
héchstens 5-mal und der Praambeln 5.1, 6.1,7.1, 11.1, 12.1, 15.1, 17.1, 19.1, 24.1, 25.1
und 27.1 héchstens 2-mal im Arztfall berechnungsféhig.

Die Geblihrenordnungsposition 01434 ist fiir das Punktzahlvolumen geméals Praambel 3.1
Nr. 9 und Prdambel 4.1 Nr. 10 zu berticksichtigen.

Kommt in demselben Arztfall eine Grundpauschale der Kapitel 5 bis 11, 13, 15,18, 20, 26
oder 27 oder eine Konsiliarpauschale zur Abrechnung, ist die Gebihrenordnungsposition
01434 nicht berechnungsfahig.

Die Gebiihrenordnungsposition 01434 ist im organisierten Not(-fall)dienst nicht
berechnungsféhig.

Die Geblihrenordnungsposition 01434 ist fiir Gespréche im Zusammenhang mit
Leistungen der Abschnitte 1.7.1 bis 1.7.5 nicht berechnungsféhig.

Die Gebiihrenordnungsposition 01434 ist — mit Ausnahme der
Gebdiihrenordnungspositionen 01435 und 40122 - anderen
Gebiihrenordnungspositionen berechnungsféhig.
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