Auszug Heilmittel-Richtlinie

3. Erkrankungen der inneren Organe

Indikation

Heilmittelverordnung

Diagnosegruppe

Leitsymptomatik

Schadigung von Korperfunktionen und -strukturen zum

Zeitpunkt der Diagnosestellung

Heilmittel

Verordnungsmengen

weitere Hinweise

AT

Storungen der Atmung

z.B.

- Pneumonie, Pleuritis
- Asthma bronchiale

- COPD

- Lungenemphysem

- Lungenfibrose

- Thoraxverletzung, -operation, ein-
schlieBlich Tracheostoma

- ZNS- und Erkrankungen des Ricken-
marks

- neuromuskuldre Erkrankungen

- bei chronisch persistierenden Atemweg-
serkrankungen wie

- Mukoviszidose
- Bronchiektasie

- primadre ziliare Dyskinesie

a) Schadigung/Stérung der Atmungsfunktion

z.B.
- bronchiale Obstruktion

- Atemfrequenz-, -rhythmus,
-tiefe

- Husten (mit und ohne Auswurf)

- Dyspnoe

b) Schidigung der Atemmuskulatur (einschlieBlich

Zwerchfell und Atemhilfsmuskulatur)
z.B.

- Thorakale Schmerzen

x) [patientenindividuelle Symptomatik]

Vorrangige Heilmittel:
- KG (Atemtherapie)
- KG (Atemtherapie) Gruppe
- KG-Muko
- Inhalation

- BGM

Ergdnzende Heilmittel:
- KMT

- Wairmetherapie (insbesondere heife
Rolle)

- Inhalation

Héchstmenge je VO:
- bis zu 6x/VO

Orientierende Behandlungsmenge:
- bis zu 18 Einheiten

- bis zu 50 Einheiten bei Mukoviszidose o-
der bei vergleichbaren pulmonalen Er-
krankungen

Die Begrenzung auf 12 Einheiten je Verord-
nungsfall fur MaRnahmen der Massagethera-
pie gilt hier nicht (vgl. § 12 Absatz 6 HeilM-
RL).

Frequenzempfehlung:

- 1-3x wdchentlich

Die Verordnungsmenge richtet sich nach dem
medizinischen Erfordernis des Einzelfalls. Nicht
bei jeder funktionellen oder strukturellen Schéadi-
gung ist es erforderlich, die Hochstverordnungs-
menge je Verordnung bzw. die orientierende Be-
handlungsmenge auszuschépfen.

Langfristiger Heilmittelbedarf gemaR
§ 32 Absatz 1a SGB V siehe Anlage 2




