Anlage 11 Vertrag ,IP-Wunde” gemaR § 140a SGB V

Kassendrztliche -‘ 'I\‘I)VUNDE
B Vereinigung <
Bremen
Abrechnung und Vergitung der Leistungen
Leistungsbezeichnung Leistungsinhalt Hinweis GOP Betrag
Einschreibepauschale PV/SWP! - Identifikation geeigneter Patienten unter Beachtung der Ein- und Ausschlusskriterien (u.a. ICD- | Einmalig je Patient je 99340 | 10,00€
10-GM, bisherige Befunde) Krankenkasse
Diagnose, Aufklirung, Einschreibung, - Grundlegende Information, Beratung und Aufklarung tber Inhalte und Ziele des
. ) Versorgungskonzeptes IP-Wunde
Datentbermittlung und -erfassung o ) S . .
- Aushandigung Teilnahme- und Einwilligungserklarung an den Patienten
- Einschreibung in den Selektivvertrag und Erfassung der Einschreibung Gber die IT-Plattform,
- PV: Uberweisung des Patienten an eine am Selektivvertrag teilnehmende SWP
- PV: Ubermittlung vorhandener Befunde an SWP
- SWP: Anlage der Wundfallakte in der IT-Plattform
Quartalspauschale PV - Kommunikation mit der SWP inkl. Befundweiterleitung, Austausch, Abstimmung tber einmal je Quartal 99341 | 20,00 €
Kommunikation, Datenaustausch Diagnostik, Therapieziele, Dokumentation, maximal 2 Quartale
- Unterstltzung des Patienten bei der regelhaften Vorstellung in der SWP
Arztliche Versorgungsleistung - Standardisierte Dokumentation des Wundassessments in der digitalen Fallakte Uber die IT- Maximal 1x am Tag 99342 | 35,00 €

SWP

Wundassessment, Dokumentation,
Behandlungsplan, Erfolgskontrolle,
interdisziplinare Koordination

Plattform innerhalb von 5 Werktagen (inkl. Wundfotos)

Analyse Wundstatus und wundphasengerechte Adaptierung der Versorgung

IT-gestUtzte Prozesssteuerung entlang des Behandlungspfades mit intensivierter Steuerung
des Therapieverlaufs

regelmaRige Erfolgskontrolle anhand der festgelegten Teilziele,

Koordination und Kooperation mit den an der Behandlung beteiligten Arzten und weiteren
Leistungserbringern, insbesondere Priméarversorger und/oder Hausarzt zur Sicherstellung der
bedarfsgerechten, interdisziplindren leitliniengerechten Wundversorgung

Durchfihrung bzw. Veranlassen individueller Patientenedukation bzw. -aufklarung,
Motivation des Patienten zur Termineinhaltung und Unterstltzung des aktuellen
Behandlungsplanes unter Bertcksichtigung individueller Patientenpraferenzen und der
hauslichen Versorgungssituation, ggf. Prifung weiterer unterstitzender MaRnahmen
Schnellstmoglich und bedarfsgerechte Terminvergabe, bei Beachtung eines ggf. individuellen
Dringlichkeitvermerks in der IVPnet (Termin i.d.R. innerhalb von 5 Werktagen)

Maximal 6 xin 6
Monaten

Dauer ca. 45 bis max.

60 Min

LPV: Primarversorger, d.h. behandelnder Vertragsarzt, Hausarzt; SWP: spezialisierte Wundpraxis
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Vereinigung
Bremen

KV

Kassendrztliche

P
.| WUNDE

(SWP, qual. PV)

Hausbesuch mit Durchfiihrung
Wundassessment, Dokumentation
digitale Fallakte, Koordination
Behandlungsprozess, Patientenedukation

standardisierte Dokumentation der Durchfiihrung des Wundassessments gemald arztlicher
Vorgabe in digitaler Wundfallakte innerhalb von 5 Werktagen inkl. Fotodokumentation
Erfolgskontrolle anhand festgelegter Teilziele

Casemanagementaufgabe: Koordination des Behandlungsprozesses auf Basis digitaler
Regelwerke

Durchfiihrung von MalRnahmen zur Patientenedukation und —aufklarung mit Beratung und
Anleitung des Patienten und/oder Angehorigen bzw. Pflegepersonals

RegelméaRige Uberpriifung der Hilfsmittel und Reichweite des Versorgungmaterials
Erfassung der Leistungen des Versorgungsmanagements in der IVPnet innerhalb von 5
Werktagen

99344: zusammen
maximal 10 xin 6
Monaten

Nicht neben der GOP
99343 am gleichen
Tag abrechenbar
(Versorgungsleistung
Wundmanager)

Leistungsbezeichnung Leistungsinhalt Hinweis GOP Betrag
- Installierung eines Recallsystems fir das Reminding fiir die Wiedervorstellung eines Patienten
insbesondere bei dezentraler Behandlung durch Primarversorger
- Uberpriifung und Koordination zur Sicherstellung eines kosteneffektiven Einsatzes von
adaquaten Verbandsmitteln je WundgroéRRe und Wundphase
- ggf. Hinzuziehen weiterer arztlicher Expertise
- ggf. Organisation und Vorstellung im Rahmen des Wundboards mit detaillierter Analyse der
Wundfallakte und Austausch mit Mitbehandlern ggf. via Videokonferenz, Dokumentation des
Ergebnisses in der digitalen Wundfallakte
- Erfassung der Leistungen des Versorgungsmanagements in der IVPnet innerhalb von 5
Werktagen
Versorgungsleistung - standardisierte Dokumentation der Durchfiihrung des Wundassessment gemaR drztlicher GOP 99343 und GOP 99343 | 28,00 £
Wundmanager (SWP, quaI. PV) Vorgabe in digitaler Wundfallakte |nnerhaAIb von 5 Werktagen inkl. Fotodokumentation, 99344: zusamAmen
- Erfolgskontrolle anhand festgelegter Teilziele maximal 10 xin 6
- Aufgabe Casemanagement: Koordination des Behandlungsprozesses auf Basis digitaler Monaten
DurCthhrU“Ag Wundassessment, Regelwerke Dauer ca. 30 bis max.
Dokumen?ahon digitale Fallakte, - Durchfiihrung von MaRnahmen zur Patientenedukation und —aufklarung mit Beratung und 60 Min
Koordination Behandlungsprozess, Anleitung des Patienten und/oder Angehorigen bzw. Pflegepersonals
Patientenedukation - RegelmiRige Uberpriifung der Hilfsmittel und Reichweite des Versorgungmaterials Nicht neben der GOP
- Erfassung der Leistungen des Versorgungsmanagements in der IVPnet innerhalb von 5 99344 am gleichen
Werktagen Tag abrechenbar
(Hausbesuch
Wundmanager)
Hausbesuch Wundmanager - Besuch des immobilen Patienten in dessen Hauslichkeit GOP 99343 und GOP 99344 | 38,50£€

Kassenarztliche Vereinigung Bremen | VR
Seite 2 von 4

IP-Wunde | Anlage 11 Leistungsmodule Vergitung

Stand: 01.04.2025



Anlage 11 Vertrag ,IP-Wunde” gemaR § 140a SGB V

Kassendrztliche

N ¢
Vereinigung 2 ‘WUNDE

KV

Bremen

Leistungsbezeichnung Leistungsinhalt Hinweis GOP Betrag
Wundboard (andere SWP als - Schnellstmogliche (spatestens nach 5 Werktagen) und bedarfsgerechte Durchfiihrung des einmal je Quartal 99345 | 30,00 £
Wundboardarzt) angefragten Wundboards
- Kollegiale Beratung mit Sichtung des Behandlungsverlaufs und Abgabe von frihestens 6 Wochen
) ) ) Behandlungsempfehlungen nach Teilnahme
Kollegiale Beratung bei Stagnation Qder - Kommunikation mit beteiligter SWP, ggf. Teilnahme an Fallkonferenz
Vgrschlechterung, Dokumentation in - Dokumentation des Ergebnisses des Wundboards in der digitalen Patientenakte auf der IT-
digitaler Fallakte Plattform innerhalb von 5 Werktagen
- Erfassung der Leistungen des Versorgungsmanagements in der IVPnet innerhalb von 5
Werktagen
Eingangsassessment SWP - Schnellstmégliche und bedarfsgerechte Terminvergabe, Beachtung eines ggf. individuellen einmalig je Patient 99346 | 50,00£€
Dringlichkeitvermerks in der IVPnet (Termin i.d.R. innerhalb von 5 Werktagen)
Dokumentation in der IT-Plattform - Bei Bedarf erneute ausfihrliche Patienteninformation Gber Versorgungskonzept Nicht am gleichen Tag
Erhebung Daten far Wundfallakte und - Dokumentation in der IT-Plattform abrechenbar neben
Dokumentation, Erstellung - Anlage der Wundfallakte und Erfassung der Parameter der elektronischen - GOP 99347
Behandlungsplan Wunddokumentation inkl. Wundfotos (Zwischenanalyse)
- Festlegung des Schweregrads der Wunde mittels Bewertungssystem, - GOP 99348
- Erstellung eines Behandlungsplans mit Festlegung von Teilzielen mithilfe (Abschlussgesprach)
entscheidungsstitzender Techniken (z.B. durch Shared-Decision-Making)
- Umsetzung leitliniengerechter Versorgung mit Durchfiihren erster Patientenedukation und
Veranlassen weiterer MalRnahmen
- Erfassung der Leistungen des Versorgungsmanagements in der IVPnet innerhalb von 5
Werktagen
Zwischenanalyse SWP - Prufung Zwischenergebnis nach 3 Monaten der Behandlung unter Ber(cksichtigung einmalig je Patient 99347 | 20,00 €
vorliegender Ergebnisse, Information und Austausch mit Beteiligten
Dokumentation in der IT-Plattform - Abgleich und Kontrolle der zu Beginn festgelegten Behandlungsziele drei Monate nach to
Erhebung Daten fir Wundfallakte und - bei Bedarf: Adjustierung der Therapie gemal Fortschritt der Wundheilung
Dokumentation, Zielkontrolle, - ggf. Organisation und Vorstellung im Rahmen des Wundboards mit detaillierter Analyse der Nicht am gleichen Tag
Aktualisierung Behandlungsplan Wundfallakte und Austausch mit Mitbehandlern ggf. via Videokonferenz und Dokumentation abrechenbar neben
des Ergebnisses in der digitalen Wundfallakte - GOP 99346
] - Erfassung der Leistungen des Versorgungsmanagements in der IVPnet innerhalb von 5 (Eingangsassessment)
(ca. 3 Monate nach Eingangsassessment) Werktagen - GOP 99348
(Abschlussgesprach)
Abschlussgesprach SWP - Abschlussgesprach nach 6 Monaten nach Einschreibung mit Patient und anschlieRender einmalig je Patient 99348 | 25,00 €
Dokumentation in digitaler Fallakte Gber die IT-Plattform,
Dokumentation in der IT-Plattform - AbschlieRende Durchfiihrung der MalRnahmen zur Patientenedukation sechs Monate nach to
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Kassendrztliche
B Vereinigung

Bremen

P
.| WUNDE

Leistungsbezeichnung

Leistungsinhalt

Hinweis

GOP

Betrag

Erhebung Daten fir Wundfallakte und
Dokumentation, Rezidivprophylaxe,
Patientenselbsteinschatzung

Prifung und Sicherstellung Kenntnisstand Patient tiber Pravention und Rezidivprophylaxe
Erfassung der Leistungen des Versorgungsmanagements in der IVPnet innerhalb von 5
Werktagen

Nicht am gleichen Tag
abrechenbar neben

- GOP 99346
(Eingangsassessment)
- GOP 99347
(Zwischenanalyse)
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