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Disease Management Programm (DMP) - Ab 01.07.2015 aktualisierte Vertrage
Diabetes mellitus Typ 1 und Typ 2 und Koronare Herzkrankheit (KHK)

Sehr geehrte Damen und Herren,

zum 01.07.2014 hat der Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA) Neuerungen be-
schlossen, die eine Aktualisierung der DMP-Vertrage notig machen.

Ver_iitun_sanpassun__ab 01.07.2015:
Die KV Berlin konnte entsprechend der neuen inhaltlichen Anforderungen und der neu
aufgenommen Schulungen foigende Vergltungserhéhungen vereinbaren:

DMP Koronare Herzkrankheit

Betreuungspauschalen:

¢ SNR 99188 mit 9,00 € (vorher 7,50 €) je Versicherten/Quartal ohne Teilnahme am
Modul Herzinsuffiziens,

e SNR 99190 mit 14,00 € (vorher 12,50 €) je Versicherten/Quartal mit Teilnahme am
Modul Herzinsuffiziens,

Facharztpauschale:

e SNR 99189 mit 11,50 € (vorher 10,00 €) je Behandlungsfall, max. 2-mal im Kalen-
derjahr

DMP DM Typ 1
Betreuungspauschale:

e SNR 99973 mit 32,00 € (vorher 30,00 €), Betreuung bei intensivierter Insulinthera-
pie, max. 2 Quartale im Jahr

Augenarztpauschale:
Far die qualitatsorientierte Behandlung erhalten Augenarzte folgende Pauschale:
¢ SNR 99133 mit 5,00 € je DMP-indizierter augenarztlicher Untersuchung

Fur die Abrechnung der SNR ist eine Uberweisung (Muster 6) des koordinierenden
DMP-Arztes erforderlich. Hierzu ist im Feld ,Auftrag/Diagnose/Verdacht* vom koordinie-
renden Arzt ,DMP* einzutragen.

Die gestaffelte Vergitung gemaf der Quote der tatsachlichen Inanspruchnahme ent-
fallt.
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Patientenschulungen und Nachschulungen

Der Genehmigungsvorbehalt fir Nachschulungen von Patienten durch die Gemeinsa-

me Einrichtung entfallt kunftig fur die DMP Diabetes mellitus Typ 1 und KHK. Nach-

schulung sind drei Jahre nach erfolgter Erstschulung erneut méglich und mit dem Zu-

satz ,N“ hinter betreffender SNR zu kennzeichnen.

Die Anzahl der Schulungsteilnehmer wurde auf sechs Teilnehmer pro Schulung erhoht.

Neu aufgenommen wurden folgende Schulungen:

¢ PRIMAS im DMP Diabetes mellitus Typ 1 - SNR 99988 mit 25,00 € je Patient/ Unter-
richtseinheit

e LINDA im DMP Diabetes mellitus Typ 1 - SNR 99989 mit 22,50 € je Patient/ Unter-
richtseinheit

e LINDA im DMP Diabetes mellitus Typ 2 - SNR 99990 mit 20,00 € je Patient/ Unter-
richtseinheit

Inhaltliche Anpassun_en ab 01.07.2015:
Die wichtigsten inhaltlichen Anderungen zum 01.07.2015 sind nachfolgend aufgefiihrt:

Diabetes mellitus Typ 1

Anlage 8 — Versorgungsinhalte:

(1) Therapiemafinahmen

o Verstarkte Beachtung der Medikation bei Ko-/Multimorbiditat in der Therapieplanung
(Nr. 1.3.2)

¢ Hinweis auf Notwendigkeit der Stoffwechselselbstkontroile bei intensivierter Insulin-
therapie (Nr. 1.3.4)
Neuaufnahme einer Ubersicht zu den durchzufihrenden Untersuchungen (Nr. 1.3.5)

¢ Neuaufnahme von konkretisierten Empfehlungen zur Raucherberatung (Nr. 1.3.6)
Neuaufnahme von Empfehlungen zu Maflhahmen des strukturierten Medikamen-
tenmanagements bei Patienten mit Multimedikation (dauerhafte Verordnung von =5
Medikamenten), (Nr. 1.3.7)

(2) Behandlung von Begleiterkrankungen

e Prazisierung zur Moglichkeit der Nierenersatztherapie bei Niereninsuffizienz (Nr.
1.5.1.2)

o Verlangerung des Kontrollintervalls der Netzhautuntersuchung auf bis zu zwei Jahre
bei unauffalligem Funduskopiebefund (Nr. 1.5.1.3 + 1.7.5)

e Erganzung der medikamentésen Mallinahmen um Opioide (Nr. 1.5.2)

e Prazisierung der MalRinahmen zur Pravention, Versorgung und Inspektion des diabe-
tischen FuRsyndroms (Nr. 1.5.3)

e Erganzung um Selbst-/Langzeitblutdruck-Messung bei unsicherer Diagnosestellung

(Nr.1.54.1.1)

erganzende Empfehlungen zur Auswah! der Diuretika (Nr. 1.5.4.1.2)

Konkretisierung der Statintherapie (Nr. 1.5.4.2)

Verlangerung Kontrollintervall der Blutdruckmessung, mindestens jahrlich (Nr. 1.7.5)

3) Sonstiges

Uberarbeitung Uberweisungsregeln, u.a. Aufnahme Armstrong Klasse B (Nr. 1.8.2)

Ergé&nzung der stationaren Einweisungskriterien um ambulant nicht rasch korrigier-

bare Ketose (Nr. 1.8.3)

e Aktualisierung der Qualitatsziele und Qualitatsindikatoren an die Empfehlungen zur
Qualitatssicherung und an die aktualisierten therapeutischen Mafinahmen (Nr. 2)

e Aufnahme der Evaluationsparameter (Nr. 5)

Anlage 9 — Qualitétssicherung:

o Aktualisierung entsprechend der geanderten Versorgungsinhalte der Anlage 8

e Erganzung um QS-Ziel ,hoher Anteil von Patienten, deren Injektionsstellen unter-
sucht werden®

e Konkretisierung von Wert-Angaben (HbA1c-Wert)

o Zielwertanpassungen in verschiedenen QS-Zielen

Anlage 11 — Dokumentationsdaten:

¢ Aktualisierung entsprechend der geanderten Versorgungsinhalte der Anlage 8

¢ Aufnahme Dokumentationsparameter ,Injektionsstellen®, ,eGFR* und ,Behandlung/
Mitbehandlung in einer fur das Diabetische Fullsyndrom qualifizierten Einrichtung®
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Anlage 12 — Patientenschulungen: Neue

o Aktualisierung der Bezeichnungen und Quellenangaben der Programme Schulungen

¢ Neuaufnahme der Schulungsprogramme LINDA und PRIMAS LINDA
und

Koronare Herzkrankheit (KHK) PRIMAS

Anlage 8 — Versorgungsinhalte:

(1) Therapiemallnahmen

e Prazisierungen der Therapieziele (Nr. 1.4)

e Anderung der Uberschrift mit inhaltlicher Ausweitung des Kapitels (Nr. 1.5.1)

e Erganzung um Beratung Uber besondere Risiken des Passivrauchens und uber

Kombinationstherapie zur Raucherentwdhnung (Nr. 1.5.1.2)

Empfehlungen zur kérperlichen Aktivitat (Nr. 1.5.1.3)

e inhaltliche Prazisierung durch Hinweis auf ,neuaufgetretene” Symptome einer Herz-
insuffizienz (Nr. 1.5.3.1)

o Stellenwert der interdisziplinarer Zusammenarbeit bei Therapieauswahl wird kinftig
in den Fokus gestellt (Nr. 1.5.3.2)

(2) Begleiterkrankungen

¢ Neuaufnahme des Kapitels ,Arterielle Hypertonie* mit Empfehlung zur regelmaRigen
Blutdruckkontrolle (Nr. 1.5.1.4)

¢ Neuaufnahme des Kapitels ,Diabetes mellitus® mit Empfehlung eines intensiven
Managements und guter Stoffwechselkontrolle (Nr. 1.5.1.5)

o formale Trennung der psychischen Komorbiditaten von der psychosozialen Betreu-
ung (Nr. 1.5.1.6) und erganzende Versorgungsempfehlungen (Nr. 1.5.1.7)

¢ Neuaufnahme eines Kapitels mit Empfehlungen zu Mallnahmen des strukturierten
Medikamentenmanagements bei Patienten mit Multimedikation (dauerhafte Verord-
nung von >5 Medikamenten), (Nr. 1.5.1.8)

(3) Medikamentdse Therapie

¢ Neugliederung und Unterteilung entsprechend der NVL (Nr. 1.5.2)

e erganzenden  Versorgungsempfehlungen nach  aktuellen Leitlinien zu
Thrombozytenaggregationshemmern (Nr. 1.5.2.1.1)

¢ Neuaufnahme des Kapitels mit Empfehlung zur Statintherapie (Nr. 1.5.2.1.2)

e Prazisierung der Therapie mit ACE-Hemmern (Nr. 1.5.2.1.3)

¢ Erganzung des Therapienutzen um arterielle Hypertonie (Nr. 1.5.2.1.4)

(4) Sonstiges

e Aktualisierung der Qualitatsziele und Qualitatsindikatoren an die Empfehlungen zur
Qualitatssicherung und an die aktualisierten therapeutischen Maflinahmen (Nr. 2)

o Aufnahme der Evaluationsparameter (Nr. 5)

Anlage 9 — Qualitdtssicherung:

o Aktualisierung entsprechend der geanderten Versorgungsinhalte der Anlage 8

e Erganzung um QS-Ziele ,Niedriger Anteil von Patienten mit Angina-pectoris-
Beschwerden” und ,Hoher Anteil geschulter Patienten®

e Streichung der bisherigen QS-Ziele ,Einhaltung Uberweisungskriterien®,  Sicherstel-
lung von Vollstandigkeit und Plausibilitat der Dokumentation* und ,Erhéhung der Ra-
te verordneter und durchgefihrter Schulungen®

e Zielwertanpassungen verschiedener QS-Ziele

Anlage 11 — Dokumentationsdaten:

o Aktualisierung entsprechend der geanderten Versorgungsinhalte der Anlage 8

¢ Aufnahme des Dokumentationsparameters ,L.DL-Cholesterin®

* Prazisierung der Dokumentationsparameter ,Angina pectoris”, ,Relevante Ereignis-
se’, , Thrombozytenaggregationshemmer" und ,ACE-Hemmer"

Anlage 12 - Patientenschulungen:

o Aktualisierung der Bezeichnungen und Quellenangaben der Programme

Aktualisierte
Versorgungs-
inhalte

KHK

Diabetes mellitus Typ 2 Diabetes

Durch den indikationsubergreifenden Regelungsteil der DMP-A-RL ergeben sich gleich- mellitus Typ 2
zeitig Anpassungsanforderungen fur das DMP Diabetes mellitus Typ 2 hinsichtlich der indikations-
indikationsubergreifenden Dokumentation. iibergreifende
Fur die Dokumentationen der jeweiligen DMP ab 01. Juli 2015 ist das Update |hrer Pra- Dokumentation
xissoftware einzuspielen.
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Anlage 12 - Patientenschulung
¢ Neuaufnahme der Schulungsprogramme LINDA

Uberwiegend handelt sich um redaktionelle Anpassungen aufgrund der Uberfuhrung in
die DMP-A-RL. Wegen der Vielzahl der Anderungen empfehlen wir lhnen sich im eige-
nen Interesse mit den aktuellen Veriragen zu den DMP Diabetes mellitus Typ 1 und
KHK vertraut zu machen.

Seit 01.07.2015 sind nur noch die neuen Teilnahme- und Einwilligungserkiarungen der
DMP KHK und die gemeinsame Teilnahmeerklarung fur die DMP Diabetes mellitus Typ
1 und Typ 2 fur die Versicherten zu verwenden.

Die vollstandigen Versorgungsinhalte der Vertrage DMP Diabetes mellitus Typ1 und
KHK sind in der Anlage 8 zum jeweiligen Vertrag hinterlegt. Diese finden Sie auf der
Homepage der KV Berlin (www. kvberlin.de) unter. Fir die Praxis—Vertrdge und
Recht—Vertrage —»Disease Management Programme

Fur weitere Fragen stehen Ihnen die Mitarbeiter des Service-Centers der KV Berlin
gerne telefonisch zur Verfugung.

Mit freundlichen GriRen

Dr. med. Uwe Kraffel Burkhard Bratzke
Stellv. Vorstandsvorsitzender Mitglied im Vorstand

neue Schulung
LINDA

Neue
Teilnahme-
erklarung

31003-999



	00000001
	00000002
	00000003
	00000004

