Anlage 2 zum Rahmenvertrag tiber die ambulante Abgabe von Heilmitteln durch nieder sachsische
Krankenh&user

L eistungsbeschreibung Physiother apie, L ogopadie, Ergotherapie und Podologie

|. MalRhahmen der Physiother apie

M assagether apie

Massage einzelner oder mehrerer Korperteile, auch Spezialmassagen
(Bindegewebs-, Segment-, Periost- und Colonmassage)

60106 K lassische M assagetherapie (KM T)

Definition:
Manuelle, mechanische Anwendung der Massagegrundgriffe Streichungen, Knetungen, Friktionen,
Klopfungen (Erschiitterungen) und Vibrationen sowie deren Kombination und Variationen.

TherapeutlscheW|rkung
Losung von Adhdsionen in Gleit- und Schiebegeweben zwischen Haut, Unterhaut,
Muskel und Bindgewebe.
Abtransport schmerzerzeugender Substanzen, Anregung des Muskel stoffwechsels.
Einwirkung auf das Gefalisystem.
Wirkung auf Proprio- und Mechanorezeptoren mit Normalisierung des Muskeltonus.
Reflektorische Beeinflussung von Durchblutung und Muskeltonus
Schmerzhemmung.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
Schmerzen/Funktionsstérungen durch M uskel spannungsstérungen,
Verkirzung elastischer und kontraktiler Strukturen,
Gewebequellungen, -verhartungen, -verklebungen, Vernarbungen

Therapiezidl:
Regulation des Muskeltonus.
Schmerzlinderung.
Lokale und reflektorische V erbesserung der Durchblutung und Entstauung.

Leistung:
Behandlung einzelner oder mehrerer Korperteile entsprechend dem individuell er-
stellten Behandlungsplan

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 15 bis 20 Minuten.

60107 Bindegewebsmassage (BGM)

Definition:
Massagetechnik zur Diagnostik und Behandlung von krankhaft veranderten Bindegewebszonen.

Therapeutische Wirkung:
Neuroreflektorische Wirkung Uber segmentale Haut-, Bindegewebs- und Muskelzonen (kutanoviszerale und
muskul oviszerale Reflexwirkung):

Wirkung auf segmental zugeordnete Eingeweideorgane.
Wirkung auf periphere arterielle Durchblutung.
Neurovegetative Gesamtbeei nflussung.



Schadlgungen/Funktlonsstorungen

Funktionelle Stérungen innerer Organe (z. B. Atemnot, Husten, Spasmen der Bronchia muskulatur,

Spasmen des Magen-Darm-Traktes,,)
Durchblutungsstérungen und Geféal3spasmen
Storungen des lokalen Stoffwechsels

Therapiezidl:
Normalisierung des Tonus im Bereich innerer Organe.
Normalisierung des vegetativen Nervensystems.

Leistung:

Behandlung einzelner oder mehrerer Korperteile entsprechend dem individuell erstellten Behandlungsplan.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 20 bis 30 Minuten.

60108 Segment-, Periost-, Colonmassage

Definition:

Segmentmassage: modifizierte Griffe und speziell weiterentwickelte Griffvariationen mit Knetungen,
Friktionen und Vibrationen mit Erfassung aller Gewebeschichten zwischen Haut und Periost.

Periostmassage: Punktférmig, rhythmisch ausgefihrte Druckmassage Uiber dem Periost.

Colonmassage: Analwarts gerichtete Druck- und Gleitbewegungen an bestimmten Punkten des Abdomens.

Therapeutische Wirkung:
Neuroreflektorische Lokal-, Fern- und Allgemeinwirkungen.

Schadlgungen/Funktlonsstor ungen:
Funktionelle Stérungen und vegetative Dysregulation innerer Organe.

(Colonmassage: voriibergehende oder dauerhafte chronische Schadigung der intestinalen Funktion mit

Schmerzen, Obstipation oder M eteorismus).
Periphere funktionelle Durchblutungsstérungen.
Stoérung des Muskeltonus.

Stérungen des lokalen Stoffwechsels.

Therapieziel:
Normalisierung des Tonus im Bereich innerer Organe und Schmerzlinderung.
Normalisierung des vegetativen Nervensystems.
Normalisierung des reflektorisch gednderten Muskeltonus und Schmerzlinderung.

Leistung:
Behandlung einzelner und mehrerer  Korperteile  entsprechend  dem
stellten Behandlungsplan

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 15 bis 20 Minuten.
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60102 Unterwasser druckstrahlmassage einschlief3lich der erforderlichen
Nachruhe

Definition:

Kombiniertes Verfahren mit spezieller grof¥flachiger Massagetherapie mittels eines manuell gefihrten
Wasserdruckstrahls in Verbindung mit einem Wannenbad mit einer Wassertemperatur von 36 - 38° C. Der
Woasserdruckstrahl ist variabel einstellbar zwischen 0,1 - 4 atil.

TherapeutlscheW|rkung
Muskel detonisierung und Schmerzlinderung.
Hyperamisierung und Ruckstromfdrderung.
Thermische Wirkungen: Zunahme der Hautdurchblutung, des Herzzeitvolumens und der Frequenz,
Schmerzlinderung. V egetativ/psychische Entspannung.
Hydrostatische (mechanische) Wirkungen: Auftrieb mit Verringerung des Korpergewichtes und
Entlastung der Gelenke, Bander und Muskeln, Muskelentspannung. Blutvolumenverschiebung in den
Thoraxbereich.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
Muskelverspannungen, muskulérer Hypertonus.
Schmerzen im Bereich der Muskulatur oder in der Umgebung grof3er Gelenke.
Grof¥lachige Adhasionen im Bereich des Bindegewebes und der Gleit- und V erschiebegewebe.
Verklrzung elastischer und kontraktiler Strukturen.

Therapiezidl:
Muskel detonisierung.
Schmerzlinderung.
Hyperamisierung  und  Verbesserung des  Rickstroms, der  Verschiebbarkeit  im
Bereich Haut-, Unterhautgewebe, Muskelfaszien, Muskeln und Gleitgewebe.

Le|stung
Fillen der Badewanne mit frischem Wasser fir jeden Patienten (Reinigung bzw. Desinfektion (bei
infizierten Hautveranderungen) vor bzw. nach jeder Behandlung).
individuelle Temperaturanpassung.
individuelle Abstimmung der Parameter fir Dusenwahl, Druckstdrke und der zu behandelnden
Kérperregion.
Behandlung einzelner oder mehrerer Korperteile entsprechend dem individuell erstellten Be-
handlungsplan.

L eistungsumfang:
Einzelbehandlung.

Regelbehandlungszeit:

Richtwert: 15 bis 20 Minuten.

Manuelle Lymphdrainage

Definition:

Manuelle Massagetechnik nach Dr. Vodder mit systematischer Anordnung und rhythmischer Folge von
Drehgriffen, Schopfgriffen, Pumpgriffen sowie stehenden Kreisen und Spezialgriffen.

Der Einsatz von Geréten (z. B. Lymphomat) ist kein Ersatz fur die manuelle Lymphdrainage.
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TherapeutlscheW|rkung
Abflussforderung der interdtitiellen FlUssigkeit Gber Lymph- und Venengefdisystem sowie
Gewebsspalten.
Steigerung der Lymphangiomotorik.
L ockerung fibrosklerotischen Bindegewebes.
Hebung des Parasympathi cotonus.

Therapiezidl:
Entstauung mit Schmerzreduktion.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 30, 45 und 60 Minuten.

Weiter bildungsnachweis:

Die unter diesen Positionen beschriebenen Leistungen konnen von Physiotherapeuten bzw. Masseu-
ren/Masseuren und med. Bademeistern durchgefiihrt und abgerechnet werden, die eine erfolgreich abge-
schlossene spezielle Weiterbildung in Manueller Lymphdrainage von mind. 170 Std. mit Abschlusspriifung
absolviert haben, die die Anforderungen der Anlage 3 der Rahmenempfehlungen nach § 125 Abs. 1 SGB V
erfullt.

60205 M anuelle Lymphdrainage ML D - 30 Minuten - (Teillbehandlung)

Definition, therapeutische Wirkung und Therapieziel
(vgl. algemeine Ausfiihrungen zur Manuellen Lymphdrainage)

Schadlgungen/Funktlonsstor ungen
Leichtgradige einseitige Lymphtdeme
Odeme:
posttraumati sche und postoperative
schmerzlose oder schmerzhafte, zeitweise bzw. vorlbergehende lymphatische/lymphostatische
Schwellungen
Schmerzen, Funktions-, Belastungsstérungen durch lokale Schwellung (z. B. Odem, Hamatom)

Leistung:
Behandlung entsprechend dem individuell erstellten Behandlungsplan:

Behandlung eines Armes oder Beines oder

Behandlung des K opfes oder

Behandlung des Bauches oder

Behandlung der Wirbelséule oder eines Wirbel sdulenabschnittes.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 30 Minuten.
60201 M anuelle Lymphdrainage MLD - 45 Minuten - (Grol3behandlung)

Definition, therapeutische Wirkung und Therapieziel
(vgl. allgemeine Ausfiihrungen zur Manuellen Lymphdrainage)

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
primére und sekundére Lymphodeme beidseitig (beide Arme oder beide Beine) oder einseitig (ein Arm
und ein Bein)
Phlebolymphostatisches Odem
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schmerzlose oder schmerzhafte, zeitweise bzw. voribergehende lymphatischen/lymphostatischen
Schwellungen

chronisch schmerzlosen oder schmerzhaften langer bestehenden bzw. dauerhaft manifesten
Lymphddeme mit Sekundarschdden an Haut und  Unterhautgewebe  (auch — mit
Bewegungseinschrénkungen, Stauungsdermatosen)

Leistung:

Behandlung entsprechend dem individuell erstellten Behandlungsplan:
Behandlung eines Armes und eines Beines oder
Behandlung eines Armes und des Kopfes oder
Behandlung beider Arme oder
Behandlung beider Beine.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 45 Minuten.

60202 M anuelle Lymphdrainage ML D - 60 Minuten - (Ganzbehandlung)

Definition, therapeutische Wirkung und Therapieziel
(vgl. algemeine Ausfiihrungen zur Manuellen Lymphdrainage)

Schadlgungen/Funktlonsstorungen
schwergradige Lymphddeme beidseitig (beide Arme oder beide Beine) oder einseitig (ein Arm und ein
Bein)
schwergradige einseitige sekundéare Lymphddeme mit Komplikationen durch Strahlenschadigung (mit
z.B. Schultersteife, Hiftsteife oder Plexusschadigung)
schmerzlose oder schmerzhafte, zeitweise bzw. voribergehende Ilymphatische/lymphostatische
Schwellungen
chronisch schmerzlose oder schmerzhafte langer bestehende bzw. dauerhafte manifeste Lymphodeme
mit Sekundarschdden an Haut und Unterhautgewebe (auch mit Bewegungseinschrankungen,
Stauungsdermatosen)

Leistung:

Behandlung entsprechend dem individuell erstellten Behandlungsplan:
Behandlung eines Armes und eines Beines oder
Behandlung eines Armes und des Kopfes oder
Behandlung beider Arme oder
Behandlung beider Beine.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 60 Minuten.

60204 K ompr essionsbandagier ung einer Extremitat

Definition:
Spezielle Kompressionsbandagierung im Anschluss an die manuelle Lymphdrainage und der ggf.
notwendigen Bewegungstherapie zur Erhatung und Sicherung der entddematisierenden Effekte der
Behandlung.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
schmerzlose oder schmerzhafte, zeitweise bzw. vorlbergehende lymphatische/lymphostatische
Schwellungen
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chronisch schmerzlose oder schmerzhafte langer bestehende bzw. dauerhafte manifeste Lymphddemen
mit Sekundarschdden an Haut und Unterhautgewebe (auch mit Bewegungseinschrankungen,
Stauungsdermatosen)

Die Kompressionshandagierung kommt nur in Betracht:

wenn noch keine Kompressionsbestrumpfung vorhanden ist.
wenn noch eine OQernreduktionsphase besteht.
bei komplizierten Odemen, wenn die Kompressionsbestrumpfung allein nicht ausreicht.

Leistung:
Vorbereiten und Anlegen der Kompressionsbandage an der jeweiligen Extremitét einschl. Hand bzw.
FuR (die Vergitung der Leistung gilt fir jewells eine Extremitét; bei zwei oder mehr Extremitéten wird
die Leistung entsprechend zusétzlich vergtitet.
Beratung des Patienten.

Hinweis:
Der Vergiitungssatz beinhaltet die Kosten fir das Polstermaterial und Trikofix. Die Kompressionshinden
werden vom Vertragsarzt gesondert verordnet.

Bewegungsther apie

Die Bewegungstherapie umfasst im Folgenden alle therapeutischen Verfahren der Ubungsbehandliung und
Krankengymnastik, die auf Bewegungslehre, auf der Kenntnis der normalen und krankhaft veranderten
Funktionen des Bewegungssystems sowie auf Ubungs- und Trainingsprinzipien aufbauen. Dabei dient der
gezidlte, dosierte, methodisch planméidige Einsatz von therapeutischen Techniken der Erhaltung, Férderung
und Wiederherstellung der Leistungen der Stiitz- und Bewegungsorgane, des Nervensystems und der dabel
beteiligten Funktionen des Herz-/Kreislaufsystems, der Atmung und des Stoffwechsels.

Ubungsbehandlung
60301 Einzelbehandlung
60401 Gruppenbehandlung

Definition:
Befundgerecht ausgewahlte Behandlungsmal3nahme mit passiven, aktiv und aktiv-passiv gefiihrten Ubungen,
Widerstandstibungen einschl. isometrischen Spannungstibungen.

Therapeutische Wirkung:
Mobilisation funktionsgestorter Gelenke.
Vermeidung und Verminderung von Muskelkontrakturen.
Kréaftigung der Muskulatur.
Verbesserung der Funktionen des Herz-Kreislaufsystems, der Atmung und des Stoffwechsels.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
Unspezifische aktive oder passive Bewegungseinschrankung im Bereich von Gelenken und Wirbelséule.
Allgemeine Muskel schwéche.
Allgemeine Funktionsverluste des Herz-Kreid aufsystems, der Atmung und des Stoffwechsels.

Therapiezidl:
Verbesserung der aktiven und passiven Gelenksbeweglichkeit.
Durchblutungsverbesserung und Entstauung.
V erbesserung von Funktionen, Trophik und Tonus von Organsystemen.

Leistung:
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Behandlung je nach Indikationsstellung mit Techniken und Wirkungen der passiven, aktiven und aktiv-
passiv gefuihrten Ubungen und Widerstandsiibungen mit oder ohne therapeutische Hilfsgeréte.

L eistungsumfang:
Einzelbehandlung.
Gruppenbehandlung 2 - 5 Patienten.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert 10 - 20 Minuten.

Ubungsbehandlung im Bewegungsbad einschlieRlich der erforderlichen Nachruhe

60305 Einzelbehandlung
60402 Gruppenbehandlung mit 2 - 3 Patienten.
60405 Gruppenbehandlung mit 4 - 5 Patienten.

Definition:
Ubungsbehandlung im Wasser unter Ausnutzung der Warmewirkung und des Auftriebes des warmen
Wassers.

TherapeutlscheW|rkung
Mobilisation funktionsgestorter Gelenke.
Vermeidung und Verminderung von Muskelkontrakturen.
Kréaftigung der Muskulatur.
V erbesserung der Funktionen des Herz-Kreislaufsystems, der Atmung und des Stoffwechsels.
Thermische Wirkungen des Wassers.
Hydrostatische (mechanische) Wirkungen des Wassers.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
Unspezifische aktive oder passive Bewegungse nschrankung im Bereich von Gelenken und Wirbelséule.
Allgemeine Muskel schwéche.
Allgemeine Funktionsverluste des Herz-Kreid aufsystems, der Atmung und des Stoffwechsels.

Therapiezidl:
Verbesserung der Gelenksbeweglichkeit.
Durchblutungsverbesserung und Entstauung.
V erbesserung von Funktion, Trophik und Tonus von Organsystemen.

Leistung:

Behandlung je nach Indikationsstellung und Wirkungen der passiven und aktiven bzw. aktiv-passiv
kombinierten Ubungen und Widerstandsilbungen mit oder ohne therapeutische Hilfsgerdte im
Bewegungsbad.

L eistungsumfang:
Einzelbehandlung.
Gruppenbehandlung: 2 - 3 Patienten.
4 - 5 Patienten.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert 20 bis 30 Minuten.
60306 Chirogymnastik (Funktionelle Wirbelsaulengymnastik)

Definition:
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Funktionelle Wirbelsdulengymnastik nach Laabs im Sinne assistiv-aktiver Bewegungen ohne
Wirbel siulentherapiegerate und/oder im Sinne resistiv-aktiver Ubungen mit Wirbel siul entherapiegeréten.

Therapeutische Wirkung:
Kré&ftigung von Muskel ketten.
Koordinierung und Stabilisierung des muskuldren Gleichgewichtes.
Verbesserung der Beweglichkeit der Wirbelgelenke und der korpernahen Gelenke.

Schadlgungen/Funktlonsstorungen
Chronische Schmerzen lokal oder in Bewegungsketten bei degenerativen oder rheumatischen
Erkrankungen der Wirbelsdule.
Aktive und/oder passive Bewegungseinschrankung bei  Erkrankungen der  Wirbelsiule.

Muskel dyshalance, -insuffizienz, -verkiirzung

Therapiezidl:
Schmerzlinderung bel Muskel dysbalancen.
Kraftigung von Muskelketten.
Koordinierung und Stabilisierung des muskuléren Gleichgewichts.
Zunahme der passiven segmental en Wirbel sdulenbeweglichkeit und/oder in den grof3en Gelenken.

Leistung:
Lagerung des Patienten auf standfester Spezialbehandlungsliege.
Behandlung entsprechend dem individuell erstellten Behandlungsplan.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 15 bis 20 Minuten.

Voraussetzung:
Die unter dieser Position beschriebene Leistung setzt eine entsprechende Fortbildung und die Ausstattung
der Praxis mit einer speziellen Behandlungsliege voraus.

Krankengymnastik (KG):

Krankengymnastische Behandlungstechniken dienen z. B. der Behandlung von Fehlentwicklungen,
Erkrankungen, Verletzungsfolgen und Funktionsstérungen der Haltungs- und Bewegungsorgane sowie der
inneren Organe und des Nervensystems mit mobilisierenden und stabilisierenden Ubungen und Techniken
zur Verbesserung der passiven Beweglichkeit, der Muskeltonusregulierung sowie zur Kréftigung und
Aktivierung  geschwéchter ~ Muskulatur ~ oder  dienen der  Behandlung von  Folgen
psychischer/psychophysischer Stérungen im Bereich der Bewegungsorgane.

Information, Motivation und Schulung des Patienten Uber gesundheitsgerechtes und auf die Stérung der
K érperfunktion abgestimmtes Verhalten (Eigentibungsprogramm) sowie die Schulung des Patienten und ggf.
der betreuenden Person im Gebrauch seiner Hilfsmittel sind Bestandteil der Leistung.

Vorbereitende und ergdnzende Malihahmen der physikalischen Therapie konnen in Kombination zur
Erreichung eines Therapiezieles zur Anwendung kommen.

60501 Krankengymnastische Behandlung, auch auf neurophysiologischer Grundlage als
Einzelbehandlung

Definition:

Krankengymnastik umfasst alle Behandlungsmethoden und -techniken unter Berlicksichtigung der
neurophysiologischen Kontrollmechanismen am Bewegungssystem einerseits sowie der funktionellen
Steuerungsmechanismen der Organsysteme andererseits, mit bewusster Ausnutzung der vorhandenen
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Bahnungs- und Hemmungsmechanismen des Nervensystems, zur Forderung der sensomotorischen
Funktionen.

TherapeutlscheW|rkung
Verbesserung der Funktion funktionsgestorter Gelenke.
Aktivierung und Kraftigung geschwéchter Muskulatur.
Dehnung verkirzter Weichtellstrukturen.
Wiederherstellung des Muskel gleichgewichtes.
Durchblutungsférderung und Entstauung.
Wirkung auf Herz-Kreislaufsystem, Atmung und Stoffwechsel system.

Schadlgungen/Funktlonsstorungen
Passive Bewegungsstorungen mit Bewegungsverlust, -einschrankung, -instabilitdt im Bereich der
Wirbelsaule, der Gelenke, der discoligamentéren Strukturen, angeboren oder erworben (traumatisch,
postoperativ, entziindlich, degenerativ, funktionell).
Aktive Bewegungsstorungen bei Muskeldysbalancen/ -insuffizienz, atrophischen und dystrophischen
Muskelveranderungen, angeboren oder erworben.
Spastische Lahmungen (cerebral oder spinal bedingt).
Schlaffe Lahmungen.
Abnorme Bewegungen/K oordinationsstorungen bei Erkrankungen des
zentralen Nervensystems.
Schmerzen bei strukturellen Verénderungen im Bereich der Bewegungsorgane.
Funktionelle  Stérungen von Organsystemen (z. B. Herz-Kreislauferkrankungen,
Lungen/Bronchialerkrankungen, Schliel3muskel bzw. der Beckenbodenmuskul atur).
Unspezifische schmerzhafte Bewegungsstérungen, Funktionsstérungen, auch bel  algemeiner
Dekonditionierung.

Therapiezidl:
Verbesserung der aktiven Beweglichkeit, Steigerung der Muskelkraft, Ausdauer, Schnellkraft.
Verbesserung der Koordination, der Haltung und des Gleichgewichts.
Zunahme der passiven Beweglichkeit der Gelenke und der Wirbelsaule.
Schmerzlinderung.
Verbesserung der kardiopulmonalen, Kreislauf- und anderer Organfunktionen.
Beeinflussung der Atmungsmechanik und Atmungsregulation (Atemtherapie).
Beseitigung oder Verminderung von Fahigkeitsstorungen im tgl. Leben mit Erarbeitung und der
Beherrschung bestméglicher 6konomischer Bewegungsablaufe.

Leistung:
Behandlung einzelner oder mehrerer Korperteile entsprechend dem  individuell  er-
stellten Behandlungsplan.
Behandlung von Organfunktionen (z. B. Atemtherapie).
Behandlung ggf. unter Anwendung von Geréten (z. B. auch Seilzug- und Sequenztrai ningsgeraten).
Anwendung von Massagetechniken im Rahmen der lokalen Beeinflussung von im Behandlungsgebiet
als vorbereitende oder erganzende Maldnahme der krankengymnastischen Behandlung.
Erganzende Beratung im Bezug auf das Krankheitshild und die Aktivitdten des taglichen Lebens mit
bestmdglicher Erarbeitung und Beherrschung 6konomischer Bewegungsabl &ufe.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 15 bis 25 Minuten.
60601 Krankengymnastik in der Gruppe

Definition:
Krankengymnastik entsprechend der Definition der Einzelbehandlung.
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Krankengymnastische Behandlung in der Gruppe unter Ausnutzung gruppendynamischer Effekte unter
Wahrung der individuellen Kontakte des Therapeuten zu den einzelnen Patienten der Gruppe. Diese
Behandlung kommt auch nach einer Einzelbehandlung zur Vertiefung erworbener Kenntnisse in Betracht
oder wenn die psychische Situation des Patienten die Ausnutzung gruppendynamischer Effekte erfordert.

Therapeutische Wirkung:
Entsprechend der krankengymnastischen Behandlung as Einzelbehandlung unter Ausnutzung
gruppendynamischer Effekte.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
Entsprechend der Krankengymnastik als Einzelbehandlung.

Therapiezidl:
Entsprechend der Krankengymnastik als Einzelbehandlung.
Ausschopfung des gruppendynamischen Effektes.

Leistung:
Behandlung einzelner oder mehrerer Kdrperteile.
Behandlung entsprechend dem erstellten Behandlungsplan in indikationsbezogen zusammengestellten
Gruppen.
Erganzende Beratung in bezug auf das Krankheitshild und die Aktivitéten des taglichen Lebens mit
bestmdglicher Erarbeitung und Beherrschung konomischer Bewegungsabl éufe.

L eistungsumfang:
2 - 5 Patienten.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 20 bis 30 Minuten.

60805 Krankengymnastik in der Gruppe bei cerebral bedingten Funktionsstérungen fir Kinder bis
zur Vollendung des 14. L ebensjahres. FN * (2-4 Kinder)

Definition:
Krankengymnastische Behandlung bei Kindern im Kleingruppenverband bel cerebral bedingten sensomoto-
rischen Stérungen.

Therapeutische Wirkung:

- Verbesserung der sensomotorischen Funktionen unter Nutzung von taktilen, propriozeptiven und
vestibul&ren Sinneskanden.

- Aufbau eines adéguaten K érperschemas, Integration beider K érperhalften.

- Verbesserung der zentralen Koordination und des Bewegungsabl aufes.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:

- Zentrale Koordinationsstorungen.

- Umschriebene cerebral bedingte Stérungen der motorischen Funktionen (Grob- und Feinmotorik).
- Stdrungen der sensorischen Integration.

Therapieziele:
- Verbesserung der sensomotorischen Funktionen unter Berlicksichtigung psychomotorischer
Kompetenzen.
V erbesserung der K oordination und des Gleichgewichts.
V erbesserung der Bewegungsplanung und der Durchfiihrung von Bewegungen.
Nutzung gruppendynamischer Effekte.
Kompensation und Vermeidung von Folgeerscheinungen.

! Entscheidend ist das Alter bei Ausstellung der Verordnung
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Leistung:

- Aufstellung des Behandlungsplanes nach entsprechender neurophysiologischer und entwick-
lungsneurol ogischer Befundung.

- Gruppentherapie entsprechend dem individuellen Schadigungshild des Kindes.

- Anleitung der Eltern / Bezugspersonen zur hauslichen Unterstiitzung der Therapie.

L eistungsumfang:
Gruppenbehandlung mit 2 - 4 Kindern bis zur Vollendung des 14. Lebensjahres. FN 2

Regelbehandlungszeit:
Richtwert 20 - 30 Minuten.

Voraussetzung:
Die unter dieser Position beschriebene Leistung kann von Physiotherapeuten abgegeben und abgerechnet
werde, die eine entsprechende Fortbildung erfolgreich absolviert haben.

Krankengymnastik im Bewegungsbad einschliefdlich der erforderlichen Nachruhe

60902 Einzelbehandlung
61004 Gruppenbehandlung mit 2-3 Patienten
61005 Gruppenbehandlung mit 4-5 Patienten

Definition:

Krankengymnastische Behandlung als Einzel- oder Gruppenbehandlung im Bewegungsbad (auch
Schmetterlingsbad) unter Ausnutzung der Warmewirkung des 28 bis 36° C temperierten Wassers, des
Auftriebes und des Reibungswiderstandes des Wassers mit und ohne Auftriebskorper.

Therapeutische Wirkung, Schadigungen/Funktionsstor ungen und Therapieziel
Entsprechend der krankengymnastischen Einzel- oder Gruppenbehandlung unter Berlicksichtigung der
Kontraindikationen fir Behandlungen im Wasser.

Leistung:
Behandlung einzelner oder mehrerer Korperteile oder nach Indikationsgruppen entsprechend dem
individuell erstellten Behandlungsplan.
Aktive und passive bzw. aktiv-passiv kombinierte Krankengymnastik mit und ohne
therapeutische Hilfsgeréte.
Nachruhe.

L eistungsumfang:
Einzelbehandlung.
Gruppenbehandlung: 2 - 3 Patienten.
4 - 5 Patienten.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 20 bis 30 Minuten.
60702 Krankengymnastik (Atemtherapie) zur Behandlung von M ucoviscidose

Definition:
Bewegungs- und Verhaltensschulung zur Optimierung der Atmung.

Therapeutische Wirkung:
Okonomisierung der Atembewegungen.

2 Entscheidend ist das Alter bei Ausstellung der Verordnung
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V erbesserung der Thoraxbeweglichkeit.
V erbesserung der Expektoration von Sekret.
Forderung der Sensomotorik und der psychischen Entspannung.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
L uftnot auch anfallsweise bel Mucoviscidose

Therapiezidl:
Verbesserung der Ventilation.
Optimierung des Atemrhythmus.
Abbau von Fehlalemformen und atemhemmenden Widerstanden mit Okonomisierung der
Atembewegung.
Thoraxmobilisierung.
V erbesserung der Compliance.

Leistung:
Behandlung entsprechend dem individuell erstellten Behandlungsplan.
Anleitung zur autogenen Drainage, zum Gebrauch von Atemhilfsgerdten und der Inhalation.
Anleitung zu Hygienemal3nahmen.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert 60 Minuten.

Anmerkung: Bei Lungenerkrankungen, die ein der Mukoviszidose vergleichbares pulmonales
Schadigungsmuster (schwere COPD, Stadium Il nach GOLD (Global Initiative for Chronic
Obstructive Lung Disease) mit sehr produktiver Bronchitis und Obstruktion durch z&hen Schleim,
Bronchitektasen, respiratorischer Insuffizienz ) aufweisen, kann die Verordnung von KG-
Mukoviszidose erfolgen, wenn eine zeitlich aufwandige Physiotherapie mit mechanischen
sekretldosenden Maflinahmen (wie bspw. Vibrationen), Lagerungsdrainage, Anleitung zur
autogenen Drainage, Anleitung zum Gebrauch von Atemhilfsgeraten, Detonisierung der
Atemhilfsmuskulatur und der Inhalation erforderlich ist. Das besondere Ausmalfd der Schadigung
(z.B. Angaben zur Lungenfunktion, Rontgenbefund, Blutgaswerte) ist auf dem Verordnungs-Muster
13 unter "Leitsymptomatik” zu dokumentieren. Ggf. ist eine Spezifizierung der Therapieziele
vorzunehmen, um den Unterschied zu der an sich sonst Ublichen Behandlung nach der
Diagnosengruppe AT2 zu verdeutlichen.

Geréategestiitzte Krankengymnastik (K G-Ger ét)
60507 Par allele Einzelbehandlung bis zu 3 Patienten

Definition:
Krankengymnastik an Seilzug- und/oder Sequenztrainingsgeréten unter Berticksichtigung der Trainingslehre.

TherapeutlscheW|rkung
Verbesserung der  Muskelfunktion unter  Einschluss des zugehdrigen  Gelenk-  und
Stiitzgewebes.
Verbesserung der Muskelstruktur bei strukturellen Schédigungen.
V erbesserung der Muskeldurchblutung und Sauerstoffausschépfung.
V erbesserung der Funktion des Atmungs-, Herz-, Kreislauf- und Stoffwechsel systems.
Automatisierung funktioneller Bewegungsablaufe.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
Muskel dyshal ancen/-insuffizienz, -verkiirzung.
krankheitsbedingte Muskel schwéche.
motorische Parese.
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unspezifische schmerzhafte Bewegungsstorungen, Funktionsstérungen, auch bei  algemeiner
Dekonditionierung.

Therapiezidl:
Verbesserung/Normalisierung
der Muskelkraft.
der Kraftausdauer.
funktioneller Bewegungsablaufe und der alltagsspezifischen Belastungstoleranz.
der altéglichen Fahigkeiten (ATL).

Leistung:
- Behandlung mit Geréten entsprechend den individuell erstellten Behandlungsplénen.
Kurzes Aufwarm-/Abwéarmprogramm.
Auswahl und Eintibung von entsprechenden Bewegungsabldufen am Trainingsgerét.
Bestimmung von Belastung, Wiederholungen und Serien fiir die einzelnen Bewegungsabl dufe.
Anleitung und kontinuierliche Aufsicht zur Korrektur der Bewegungsabl aufe.
Kontrolle des individuellen Trainingsplans.
Erarbeiten eines begleitenden Ubungsprogramms zur Automobilisation, Autostabilisation und Forderung
der Dehnféahigkeit/Geschmeidigkeit.

L eistungsumfang
Behandlung von gleichzeitig maximal 3 Patienten.
Die Behandlung der Patienten muss nicht zeitgleich beginnen.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 60 Minuten je Patient.

Voraussetzung:

Die unter diesen Positionen beschriebenen Leistungen kénnen von Physiotherapeuten durchgefiihrt und
abgerechnet werden, die eine erfolgreich abgeschlossene spezielle Forthildung in KG-Gerédt von mindestens
40 Stunden absolviert haben, die die Anforderungen der Anlage 3 der Rahmenempfehlungen nach § 125
Abs. 1 SGB V erfllllt.

Krankengymnastik zur Behandlung von zentralen Bewegungsstorungen bis zur Vollendung des 18.
L ebensjahres nach Bobath oder Vojta als Einzelbehandlung FN 2

60708 KG-ZNS-Kinder nach Bobath
60709 KG-ZNS-Kinder nach Vojta

Definition:

Krankengymnastische Behandlungsmethoden, die die Reaktion der Propriorezeptoren, der Stell- und
Haltungsreflexe sowie der Gleichgewichtsreaktionen fur die Hemmung pathologischer und Bahnung
physiologischer Bewegungsmuster mit einbeziehen. Behandelt wird nach Bobath oder Vojta.

Therapeutische Wirkung:
Hemmung pathol ogischer Entwicklungen und Bahnung physiol ogischer Bewegungsmuster.
V erbesserung der Motorik, Sensorik, Psyche, Sprachanbahnung.
Ausnutzung der Stimulationsmoglichkeiten (Plastizitét) des Gehirns.
V erbesserung der zentralen Kontrolle.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
Angeborene zentral e Bewegungsstérungen.
Fruhkindlich erworbene zentrale Bewegungsstérungen.
Schlaffe Lahmungen, z. B. durch Geburtstraumen.

3 Entscheidend ist das Alter bei Ausstellung der Verordnung.
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Therapiezidl:
V erbesserung der Sensomotorik.
Gleichgewichts- und K oordinationsschulung.
V erbesserung des pathol ogi schen Muskeltonus.
Vermeidung oder Verminderung sekundarer Schaden.
V erbesserung der psycho-motorischen Entwicklung, einschl. Sprachanbahnung.

Leistung:

- Aufstellen des Behandlungsplanes nach individueller neurophysiologischer Befundung
Behandlung entsprechend dem individuellen Behandlungsplan.
Schulung im Umgang mit Hilfsmitteln.
Anleitung der Bezugsperson(en) zum Handling und zur notwendigen taglichen Belibung.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 30 bis 45 Minuten.

Weiter bildungsnachweis:
Die unter dieser Position beschriebenen Leistungen kdnnen durchgefiihrt und abgerechnet werden von:

Fachphysiotherapeuten fir infantile Cerebral paresen,

Fachphysiotherapeuten fur spinale Lahmungen und Extremitétendefekte sowie

Physiotherapeuten, die eine erfolgreich abgeschl ossene spezielle Weiterbildung von mind. 300 Std. mit
Abschlusspriifung absolviert haben, die die Anforderungen der Anlage 3 der Rahmenempfehlungen nach
8125 Abs. 1 SGB V erfllt.

Krankengymnastik zur Behandlung von zentralen Bewegungsstdrungen, nach Vollendung des
18. L ebensjahres nach Bobath, VVojta, PNF als Einzelbehandlung FN *

60710 KG-ZNS nach Baobath
60711 KG-ZNS nach Vojta
60712 KG-ZNS nach PNF

Definition:
Krankengymnastische Behandlungsverfahren (nach Bobath, Vojta, PNF) unter Ausnutzung der natirlich
vorhandenen Bahnungs- und Hemmungsmechanismen des Nervensystems. 2

Therapeutische Wirkung:
Hemmung pathologischer Entwicklungen und Bahnung physiol ogischer Bewegungsmuster.
V erbesserung der Motorik, Sensorik, Psyche, Sprachanbahnung.
Ausnutzung der Stimulationsmoglichkeiten (Plastizitdt) des Gehirns.
Verbesserung der zentralen Kontrolle.

Schadlgungen/Funktlonsstorungen
Spastische Lahmung bei Schadigung des Gehirns oder Riickenmarkes.
Lahmungen (spastisch, hypoton) in Kombination mit sensiblen Schadigungen bei Schadigung des
Gehirns oder Riickenmarkes (traumatisch, vaskular, entziindlich, degenerativ).
K oordinationsstorungen, bedingt durch Erkrankung des ZNS.
Abnorme Bewegungen (mit hyper- oder hypokinetischen Stérungen).

Therapiezidl:
Verbesserung der Motorik (Normalisierung des Muskeltonus und der Muskelkraft fir Fein- und
Grobmotorik).

* Verordnungsfahig |angstens bis zum 18. Lebensjahr. Entscheidend ist das Alter bei Ausstellung der Verordnung.
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V erbesserung von Haltung und K oordination.

V erbesserung der Sensomotorik.

V erbesserung der Komplexbewegungen, Bahnung physiol ogischer Bewegungsmuster.
Hemmung pathol ogischer Bewegungsmuster.

Vermeidung oder Verminderung sekundarer Schaden.

Leistung:
Aufstellen des Behandlungsplanes nach individueller neurophysiol ogischer Befundung.
Behandlung entsprechend dem individuell erstellten Behandlungsplan.
Schulung im Umgang mit Hilfsmitteln.
Anleitung der Bezugsperson(en) zum Handling und zur notwendigen taglichen Belibung.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert 25 bis 35 Minuten.

Weiter bildungsnachweis:
Die unter dieser Position beschriebenen Leistungen kdnnen durchgefiihrt und abgerechnet werden von:
Fachphysiotherapeuten fir infantile Cerebral paresen.
Fachphysiotherapeuten fir spinale L&hmungen und Extremitétendefekte.
Fachphysiotherapeuten fur funktionelle Stérungen und psychische Erkrankungen.
Physiotherapeuten, die eine erfolgreich abgeschl ossene spezielle Weiterbildung in dem betreffenden Bereich
(Bobath, Vojta oder PNF) von mind. 120 Std. mit Abschlussprifung absolviert haben, die die Anforderungen
der Anlage 3 der Rahmenempfehlungen nach § 125 Abs. 1 SGB V erfllllt.

61201 Manuelle Therapie

Definition:

Von Therapeuten durchgefihrter Teil der manuellen Medizin auf der Grundlage der Biomechanik und
Reflexlehre zur Behandlung von Dysfunktionen der Bewegungsorgane mit reflektorischen Auswirkungen.
Sie beinhaltet aktive und passive Dehnung verkirzter muskuldarer und neuraler Strukturen, Kraftigung der
abgeschwéachten Antagonisten und Gelenkmobilisationen durch tranglatorische Gelenkmabilisationen.
Anwendung einer gezielten impulslosen Mobilisation oder von Weichteiltechniken. Die
krankengymnastische manuelle Therapie enthdlt keine passiven Manipulationstechniken von blockierten
Gelenkstrukturen an der Wirbelséule.

Therapeutische Wirkung:
Gelenkmobilisation durch Traktion oder Gleitmobilisation.
Wirkung auf Muskulatur, Bindegewebe und neurale Strukturen.
Kréaftigung abgeschwéachter Muskulatur.
Wirkung auf Gelenkrezeptoren, Sehnen- und Muskel rezeptoren durch Hemmung oder Bahnung.

Schadlgungen/Funktlonsstorungen
Gelenkfunktionsstorungen, reversibel (sogenannte Blockierung, Hypomobilitéat, Hypermobilitat) mit und
ohne Schmerzen.
Segmentale Bewegungsstorungen der Wirbelsaule. (Funktionsstérungen durch Muskelverkirzungen,
Sehnenverkiirzungen, Muskelinsuffizienz, -dysbalance, -verkiirzung)
Schmerzen.
Neural bedingte Muskelschwache bei peripheren Nervenkompressionen.

Therapiezidl:
Wiederherstellung der physiologischen Gelenkfunktion.
Wiederherstellung der physiol ogischen Muskelfunktion.
Schmerzlinderung bei arthrogenen, muskul&ren und neuralen Stérungen.
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Leistung:
Behandlung aufgrund einer manualtherapeutischen Diagnostik nach einem individuellen
manual therapeuti schen Behandlungsplan. ’
Schulung in speziellen Gelenk- und Muskel Gbungen.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 15 bis 25 Minuten.

Weiter bildungsnachweis:

Die unter dieser Position beschriebenen Leistungen kdnnen von Physiotherapeuten durchgefiihrt und
abgerechnet werden, die eine erfolgreich abgeschlossene spezielle Weiterbildung in Manueller Therapie von
mind. 260 Std. mit Abschlussprifung absolviert haben, die die Anforderungen der Anlage 3 der
Rahmenempfehlungen nach § 125 Abs. 1 SGB V erfllt.

61104 Traktionsbehandlung mit Ger &t als Einzelbehandlung

Definition:

Behandlung mit dosierter Zugkraft auf die Gelenke der Extremitéten und der Wirbelséule. Die Wirkung der
Traktion bestimmt der Physiotherapeut durch Kraftansatz, Zugrichtung und durch entsprechende
Gelenkstellung.

Therapeutische Wirkung:
Druckminderung und Entlastung der Gelenke.
Entlastung ggf. komprimierter Nervenwurzeln.
Muskel detonisierung.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
Hypomohbilitét im Bereich der Wirbelsdule oder der stammnahen Gelenke.
Schmerzen aufgrund Gelenkkompression oder komprimierter Nervenwurzeln.
Funktionsstorung/Schmerzen durch Fehl- oder Uberbel astung discoligamentérer Strukturen

Therapieziel:
V erbesserung der Gelenkmobilitét.
Abnahme der Schmerzen.

Leistung:

- Traktionsbehandlung mit kleineren oder grof3eren Geréten.
Lagerung, Anlegen des jewelligen Gerdtes bzw. der Fixierungs- und Zugvorrichtungen.
Einregulierung der Traktion. Die apparative Traktion mit kleineren Gerdten ist am sitzenden oder
liegenden Patienten moglich. Der Traktionszug erfolgt achsengerecht.
Die apparative Traktionsbehandlung mit gréReren Apparaten, z. B. Extensionstisch, Perl’sches Gerét,
Schlingentisch (gepolsterte Manschetten oder Gurte) erfolgt am liegenden Patienten mit gezielter
Lagerung per indikationsgerechtem Traktionszug.
Uberwachung des Patienten wahrend der Traktion.

Regelbehandlungszeit:

Richtwert: 10 bis 20 Minuten.

Elektrotherapie

61302 Elektrother apie/-behandlung einzelner oder mehrerer Korperteile

Definition:
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Elektrotherapie/-behandlung mit individuell eingestellten Stromstérken und Frequenzen unter V erwendung
galvanischer Strome.
niederfrequenter Reizstrome (z. B diadynamischer Strome).
mittelfrequenter Wechselstréme.

Therapeutische Wirkung:

a) Galvanische Strdme: durch lonenverschiebung Hyperamie im Bereich der Elektroden, Analgesie,
Herabsetzung der motorischen Schwelle, Verbesserung der Trophik.

b) Niederfrequente Wechselimpulsstrome: Reizung von Nervenfasern. Dadurch Beeinflussung des
Schmerzes, Resorptionsforderung und Verbesserung der Durchblutung.

c) Mittelfrequente Wechselstrome/Interferenzstréme: Je nach Amplitudenmodulation Uberwiegen der
analgetischen Wirkung oder der motorischen Wirkung mit Muskelkontraktion und anschliefRender
Muskelerschlaffung, Sympathikusdampfung.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:

Bei Anwendung von:

a) Galvanische Strome: lokale Schmerzen, funktionelle und organische Durchblutungsstérungen.

b) Niederfrequente Impulsstrome: Umschriebene Schmerzen, nicht entziindliche akute/subakute Odeme,
Hamatome.

c) Mittelfrequente  Wechselstrome:  Extern  amplitudenmodulierter  MF-Strom  entsprechend
Niederfrequenzstrom. Interferenzstromverfahren;, Muskelschwéache, Muskelverspannungen, erhohter
Sympathikustonus.

Therapiezidl:

- Schmerzlinderung.
Durchblutungsférderung.
Abschwellung.
Muskeltonusregul ation.

Leistung:

- Individuelle Elektrodenanordnung und -schaltung entsprechend Befunderhebung und individuellem
Behandlungsplan.
Behandlung einzelner oder mehrerer Korperteile, auch
Uberwachung des Patienten.
Reinigung und Desinfektion der Elektrodenschwamme (ausgenommen Einmal el ektroden).
Unterstiitzende Pflege der behandelten Hautregion.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 10 bis 20 Minuten.

61303 Elektrostimulation bei Lahmungen

Definition:

Elektrotherapie/-behandlung unter Verwendung von niederfrequenten Reizstromen mit definierten
Stromimpulsen, deren Reizparameter (Impulsdauer, Pausendauer, Stromform und Stromstérke) dem Grad
der L&hmung angepasst sind.

Therapeutische Wirkung:
Reizung der Nervenfaser zur Muskel stimulation.
Reizung der Muskelfaser bei vollsténdiger Denervierung der Muskulatur.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
kompl ette/inkompl ette motorische Parese (schlaff/spastisch)/sensomotorische Defizite der Extremitéten

Therapiezidl:
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Erhaltung der Kontraktionsfahigkeit.
Verminderung einer Atrophie.
Verminderung der Spastik.

Le|stung
Anlegen der Elektroden je Muskel-Nerveinheit gemaR Indikation und Behandlungsplan.
Behandlung entsprechend des Behandlungsplanes mit definierten Impulsen und Intervallen und der

individuellen Anpassung der Reizparameter an den geschadigten Muskel bzw. an die geschadigten
Muskeln.

Uberwachung des Patienten.
Reinigung und Desinfektion der Elektrodenschwamme (ausgenommen Einmal el ektroden).
Unterstiitzende Pflege der behandelten Hautregionen.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: je Muskelnerveinheit 5 bis 10 Minuten.

61312 Hydroelektrisches Vollbad (z. B. Stanger bad)

Definition:
Elektrotherapie/-behandlung mit konstantem Gleichstrom unter Ausnutzung der Entspannungs- und
Auftriebswirkungen des warmen Wassers.

TherapeutlscheW|rkung
Wirkungen des galvanischen Stromes: Hyperdmie und Analgesie, Herabsetzung der motorischen
Schwelle, Verbesserung der Trophik.
Thermische Wirkungen: Zunahme der Hautdurchblutung, des Herzzeitvolumens und der Frequenz,
Schmerzlinderung, vegetativ/psychische Entspannung.
Hydrostatische (mechanische) Wirkungen: Auftrieb mit Verringerung des Korpergewichtes und
Entlastung der Gelenke, Bander und Muskeln, Muskelentspannung. Blutvolumenverschiebung in den
Thoraxbereich.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
Schmerzen bei M uskel spannungsstérungen.
Funktionelle und organische Durchblutungsstérungen.

Therapiezidl:
Schmerzlinderung.
Muskel entspannung.

Le|stung
Spezialwanne mit einem Mindestfassungsvermdgen von 600 Litern mit 6 - 9 stabilen und/oder
beweglichen Elektroden.
Isolierte Nacken- und Kopfstiitzen sowie seitliche Griffe und Hilfen zur Lagerung des Patienten.
Fullung der Wanne mit frischem Wasser fir jeden Patienten Reinigung, bzw. Desinfektion (bei
infizierten Hautveranderungen) vor bzw. nach jeder Behandlung.
Individuelle Anpassung der Wassertemperatur gemal Indikation.
Behandlung entsprechend der Befunderhebung in Anpassung an die subjektive Empfindlichkeit des
Patienten mit unterschiedlichen Schaltungen.
Uberwachung des Patienten.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 10 bis 20 Minuten.

61310 Hydroelektrisches Teilbad (Zwei-/Vier zellenbad)
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Definition

Elektrotherapie/-behandlung mit konstanten Gleichstromen in speziellen, voneinander getrennten Arm-
und/oder Fufbadewannen mit stabilen oder beweglichen Elektroden zur Durchstrdmung der zu
behandelnden K érperabschnitte unter Ausnutzung des lokal einwirkenden warmen Wassers.

Therapeutische Wirkung:
Wirkungen des galvanischen Stromes: Hyperdmie und Analgesie, Herabsetzung der motorischen
Schwelle, Verbesserung der Trophik.
Thermische Wirkungen des warmen Wassers. Da kein hydrostatischer Druck auf den Kérperstamm
(Rumpf) ausgelibt wird, besonders bei kreislauflabilen Patienten einsetzbar.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
Schmerzen, diffus oder 6rtlich begrenzter Weichteil schmerz.
Schmerzen, nerval bedingt.
Funktionelle und organische Durchblutungsstérungen im Bereich der Extremitéten.

Le|stung
Spezidlle Teilbadewannen mit stabilen oder beweglichen Elektroden mit Elektroden-
wahl- und Stromausfallsperre.
Fullung der Wanne mit frischem Wasser fir jeden Patienten je nach Indikation, Reinigung, bzw.
Desinfektion (bei infizierten Hautveranderungen) vor bzw. nach jeder Behandlung.
Individuelle Anpassung der Wassertemperatur gemal Indikation.
Behandlung  entsprechend der Befunderhebung in  Anpassung an die  subjektive
Empfindlichkeit des Patienten.
Uberwachung des Patienten.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 10 bis 20 Minuten.

61714 Kohlensaur ebad

Definition:
Medizinisches Wannenbad in CO2-imprégniertem Wasser, das mindestens ein Gramm freies gasformig
gelbstes CO? pro Kilogramm Wasser enthélt.

Das CO2-Bad kann auf physikalische (durch Kohlensaure-Impragnierapparat) oder chemische Weise durch
entsprechende Praparate bereitet werden.

Die Wassertemperatur liegt zwischen 32° und 36° C. Zur Anwendung kommen Voll-, Halb- oder
Zweidrittelbader.

TherapeutlscheW|rkung
Hyperamie der Haut.
Senkung eines erhdhten systolischen und diastolischen Blutdruckes.
Senkung der Korperkerntemperatur bei niedriger Wassertemperatur.
Herabsetzung der Empfindlichkeit der Thermorezeptoren in der Haui.
Hydrostatische (mechanische) Wirkungen.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
Trophische Stérungen, lokale Durchblutungs- und Regulationsstérungen
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Therapiezidl:
Durchblutungssteigerung.
Blutdrucksenkung.
Sympathikustonussenkung.

Leistung:
- Flllung der Wanne(n) mit frischem Wasser fir jeden Patienten, Reinigung bzw. Desinfektion (bei
infizierten Hautverdnderungen) vor bzw. nach jeder Behandlung.
Temperierung des Wassers.
Eingabe des CO2.
Behandlung entsprechend dem individuell erstellten Behandlungsplan.
Uberwachung des Patienten.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert 10 bis 20 Minuten.

61801 Inhalationsther apie als Einzelbehandlung

Definition:

Inhalation mittels Zerstauber (Trockeninhalation) oder Spray (Feuchtinhalation) von Solelésungen und/oder
verordneten Medikamenten mit einer Teilchengrof3e von

0,5-5um.

Therapeutische Wirkung:
Anfeuchtung der Atemwege bei Feuchtinhalation.
Sekretlockerung.
Entzindungshemmung, Verflissigung des Bronchialsekrets, Spasmusldsungentsprechend der
M edikamentenwirkung.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
Auswurf, Husten bei:
Entziindungen der oberen Luftwege.
Obstruktion des Bronchial systems.
Storung der Expektoration, Reizung der Schleimhéute

Therapiezidl:
Erleichterung der Expektoration mit Beseitigung des Sekrets.
Abnahme des Hustenrei zes.
Riickgang der Symptome einer Entziindung oder Reizung.

Leistung:
Aufstellen des Behandlungsplans gemal arztlicher Verordnung und entsprechend der Befunderhebung.
Vorbereitung der Inhalation gemal? Verordnung und Indikation.
Uberwachung des Patienten.
Desinfektion des Gerétes vor bzw. nach jeder Behandlung.

Regelbehandlungszeit:

Richtwert: 5 bis 30 Minuten.

Thermotherapie (Warme- und Kéltetherapie)
Wérmetherapie

Definition:
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Behandlung mit gestrahlter oder geleiteter Wéarme durch unmittelbare Erwarmung.

TherapeutlscheW|rkung
Arterielle Hyperamie, Stoffwechsel steigerung, dadurch auch entziindungshemmend.
Muskel detonisierung.
V erbesserung der Dehnfahigkeit von bindegewebigen Strukturen.
Reflektorische Reaktionen auf innere Organe.
Schmerzddmpfung.
V egetativ/psychische Entspannung bei grof3flachiger Warmeapplikation.
Als ergénzendes Heilmittel zu anderen physikalischen Mal3nahmen zur Wirkungssteigerung.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
Schmerzen im Bereich des Bewegungssystems, bei Akzeptanz von Warme.
Muskelverspannungen.
Schmerzen im Bereich innerer Organe, bei Akzeptanz von Wéarme.

Therapiezidl:
Schmerzddmpfung.
Muskel detonisierung und verbesserte Dehnféhigkeit bindegewebiger Strukturen.
V erbesserung der Durchblutung.

61517 Warmetherapie mittels Heil3luft als strahlende Warme zum Muskeldetonisierung und
Schmerzlinderung

Definition:
Unmittelbare Erwarmung durch strahlende Wéarme (z. B. Infrarot).

Leistung:
Behandlung des sitzenden oder liegenden Patienten an einzelnen oder mehreren Kérperteilen entsprechend
dem individuell erstellten Behandlungsplan.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 10 bis 20 Minuten.

61501 Warmpackung einzelner oder mehrerer Korperteile

Mit Paraffinen und/oder Peloiden (z. B. Fango, Moor, Teilbdder mit Paraffin oder Einmal moorpackungen)
einschliefdlich der erforderlichen Nachruhe.

Definition:

Behandlung durch Warmeleitung mittels erhitzter Paraffin- bzw. Paraffin-Peloid-Gemischen oder mit
wasserhaltigen Peloiden, z. B. Moor, Pelose, Fango oder Schlick.

Zur Aufbereitung der Packungen sind spezielle Aufbereitungsanlagen notwendig. Bei Verwendung von
Paraffin- bzw. Paraffin-Peloid-Gemischen kann die Packungsmasse nach entsprechender Definition durch
mindestens vierstiindiges Erhitzen auf 130° C mehrfach wiederverwendet werden (nach Angaben des
Herstellers hochstens jedoch 40 mal).

Bel der Anwendung von Moor-, Pelose-, Fango- oder Schlickpackungen kann das Packungsmaterial nur fir
denselben Patienten wieder verwendet werden, sofern es in geeigneten und namentlich gekennzeichneten
Behdltern aufbewahrt wurde.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:

Schmerzen im Bereich des Bewegungssystems, bei Akzeptanz intensiver Warme.

Muskel verspannungen, insbesondere in den Bereichen Riicken und grof3er Extremitétengelenke.
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Stérungen der Dehnfahigkeit muskulérer und bindegewebiger Strukturen.
Stérungen der Durchblutung und des Stoffwechsels.

Le|stung
Aufbereitung der Packung je nach Art des Packungsmaterials.
Behandlung eines Korperteils oder mehrerer Korperteile entsprechend der Befunderhebung bei
unterschiedlicher Lagerung.
Auftragen oder Anmodellieren der Packung am Kdrper des Patienten unter Beachtung des subjektiven
Temperaturempfindens des Patienten.
Umhillen mit Plastikfolie, Leintuch sowie Wolldecke.
Ggf. Anlage von kihlen Kompressen auf die Stirn und die linke Brust bel Beengungsgefihlen, gof.
leichte LOsung der Packung in der Brustregion.
Uberwachung des Patienten.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 20 bis 30 Minuten.

61530 HeiRe Rolle

Definition:
Behandlung durch mit heiliem Wasser getrankten aufgerollten Frotteetlichern mit starker Wéarmeintensitét
und der Moglichkeit gleichzeitiger mechanischer Beeinflussung der Haut.

Schédi gungen/Funktionsstérungen:
Schmerzen im Bereich des Bewegungssystems, bei Akzeptanz von Wéarme.
Schmerzen im Bereich innerer Organe, bei Akzeptanz von Warme
Stoérungen der Durchblutung und des Stoffwechsels.
L okale Regulationsstérungen.

Leistung:
Anlegen der HeilRen Rolle unter Beachtung der Warmeempfindlichkeit des Patienten.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 10 bis 15 Minuten.
61531 Ultraschall-Warmetherapie

Definition:

Behandlung zur gezielten regionalen Erwdrmung tiefer gelegener Gewebsschichten (insbes. Muskulatur,
Knochen, Gelenksstrukturen) mit hochfrequenten mechanischen Schwingungen (Longitudinalwellen) mit
einer Frequenz von 800 — 3000 kHz.

Therapeutlsche Wirkungen:
Schmerzlinderung.
- Positive Beeinflussung von subakuten und chronischen mesenchymalen Entziindungen und Reizungen.
- Loésung von Gewebsverklebungen, Gewebeauflockerungen.
- Lokale Muskeldetonisierung.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:

- Lokale Schmerzen bei subakuten und chronischen Entziindungen und Reizungen im Bereich der
Gelenke, gelenknah.

- Gewebsverklebungen

- Muskelverspannungen

Therapiezidl:

- Linderung lokaler Schmerzen durch Beeinflussung subakuter und chronischer mesenchymaler
Entziindungen in Knochennahe.

- Auflockerung verhéarteter Gewebe.
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- Lokale Muskeldetonisierung.

Leistung:

- Lagerung des Patienten entsprechend der erforderlichen Behandlungstechnik.

- Wahl des Schallkopfes und Vorbereitung des K ontaktmediums (Gel, Ol, Salbe, Wasser).

- Einstellen der Intensitét und Dauer der Behandlung.

- Manuelle Fihrung des Schallkopfes auf dem zu behandelnden Areal entsprechend der Befunderhebung
und dem individuellen Behandlungsplan.

- Beobachtung der Vertréglichkeit des Patienten, ggf. Dosierung anpassen.

- Nach Beendigung der Behandlung Reinigung bzw. Abtrocknung des behandelten Gebietes.

- Reinigung des Schallkopfes.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 10 bis 20 Minuten.

Bader (Voll- oder Teilbader) mit Peloiden z. B. Fango, Schlick oder M oor
61532 Vollbad
61533 Teilbad

Definition:
Halb- und Vollbader mit zu breiiger Konsistenz aufbereiteten Peloiden (z. B. Moor, Schlick und Naturfango)
bei Temperaturen zwischen 38° und 42° C.

TherapeutlscheW|rkung
Thermische  Wirkungen: Arterielle Hyperthermie, Zunahme der Hautdurchblutung, des
Herzzeitvolumens und der Frequenz, Stoffwechselsteigerung, Muskeldetonisierung, Verbesserung der
Dehnfahigkeit von bindegewebigen Strukturen, reflektorische Reaktionen auf innere Organe, vege-
tativ/psychische Entspannung, Schmerzddampfende Wirkungen der Wéarmetherapie.
Hydrostatische (mechanische) Wirkungen: Auftrieb mit Verringerung des Korpergewichtes und
Entlastung der Gelenke, Bander und Muskeln, Muskelentspannung. Blutvolumenverschiebung in den
Thoraxbereich.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
Muskelverspannungen.
Schmerzen im Bereich der Bewegungsorgane.
Funktionsstorungen innerer Organe.

Therapiezidl:
Schmerzlinderung.
Muskel detonisierung.

Zur Abgabe dieser Leistungen ist eine spezielle Aufbereitungsanlage, eine spezielle Badewanne mit einem
Mindestfassungsvermdgen von 200 Litern und eine Einrichtung zur Kérperreinigung erforderlich.

Die Wiederverwendung des Badeschlamms ist nur fir den einzelnen Patienten gestattet, wenn die
Vorratsbehdlter hierfir namentlich gekennzeichnet sind.

Leistung:
Aufbereitung des Moorschlamms und Einbringung in die Wanne.
Individuelle Anpassung der Temperatur.
Behandlung entsprechend dem individuell erstellten Behandlungsplan.
Uberwachung von Patienten.
Korperreinigung vor und nach der Behandlung ist angezeigt.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 15 bis 45 Minuten.
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61534 K éltether apie bei einem oder mehreren Kor perteilen

Definition:

Behandlung mit lokaler Applikation intensiver Kéte in Form von Eiskompressen (in Eiswurfel getauchte
bzw. mit Eiswirfeln gefillte oder mit Salzwasser gefrorene Frottiertiicher), tiefgekihlten Eis-/Gelbeuteln (in
strapazierfahiger Plastikfolie eingeschweillte gelartige Silikatmasse), direkte Abreibung (Eismassage,
Eiseinreibung), Kaltgas und Kaltluft mit entsprechenden Apparaturen sowie Eisteilbadern in Fufld- oder
Armbadewannen.

Therapeutische Wirkung:
Dampfung von Entziindungen.
Herabsetzung der Nervenleitgeschwindigkeit mit Hemmung der Nozizeptoren.
Anregung der Aktivitét der Muskelspindeln mit Muskeltonuserhthung bel kurzzeitigem Kéltereiz.
Minderung der Aktivitét der Muskelspindeln mit Muskeltonussenkung bei langer dauerndem Kaltereiz.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
Schwellung, Reizung und/oder Entziindung, posttraumatisch, postoperativ, entziindlich.
Schmerzen.
Spastische Paresen (Ianger dauernder Kéltereiz).
Schlaffe Paresen (kurzfristiger Kéltereiz).

Therapiezidl:
Schmerzlinderung.
Muskeltonusregulation.
Minderung einer Schwellung, Reizung, Entziindung.

Leistung:
Aufbereitung bzw. Vorbereitung der Behandlung gemal3 Applikationsform.
Behandlung eines Korperteils oder mehrerer Kérperteile entsprechend dem individuell aufgestellten
Behandlungsplan mit der jeweiligen Applikationsform.
Uberwachung des Patienten.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 5 bis 10 Minuten.

Standardisierte Kombination von MafRnahmen der Physiotherapie
(, Standardisierte Heilmittelkombination")
62001 D1.

Definition:

Standardisierte Kombination von drei oder mehr Mal3nahmen der Physiotherapie bei Vorliegen komplexer
Schéadigungsbilder zur Erreichung eines therapeutisch zweckmalligen Synergismus durch deren Einsatz in
einem direkten zeitlichen Zusammenhang in derselben Praxis.

Der Schwerpunkt bei der Standardisierten Heilmittelkombination D1. liegt insbesondere bei der Behandlung
aktiver/passiver Bewegungseinschrénkungen mit MalRnahmen der Bewegungstherapie wie Kranken-
gymnastik oder Manueller Therapie.

Therapeutische Wirkung:

Die therapeutische Wirkung der standardisierten Heilmittelkombination beruht in ihrer Gesamtheit auf der
Grundlage des Wirkprinzips jeder einzelnen Mal3hahme unter Ausnutzung der sich ergebenden Synergie-
effekte.
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Abhéngig von den Schadigungen kumulieren sich die nachfolgenden therapeuti schen Wirkungen:
- Verbesserung der Beweglichkeit funktionsgestorter Gelenke.
Aktivierung und Kréaftigung geschwéchter/gelahmter Muskulatur.
Wiederherstellung des Muskel gleichgewichts.
Schmerzlinderung bei Storungen der Gelenkfunktionen, der Muskelspannung, der Trophik, der
Durchblutung oder bei Schwellungen.
V erbesserung/Normalisierung von Muskeltonus, Muskellange oder von Weichteilstrukturen.
Verbesserung der Gewebetrophik und Durchblutung, Odemminderung.

Schadigungen/Funktionsstdr ungen:
Drei oder mehr Schadigungen, die die unmittelbar zusasmmenhangende Anwendung von mindestens drei
Heilmitteln aus dem Bereich der aktiven Mal3nahmen (KG, KG-Gerét oder MT) und passiven Mal3nahmen
(M assagen, thermotherapeutische Anwendungen oder el ektrotherapeutische Anwendungen) erfordern, bei:
Schmerzen durch Gelenkfunktionsstérung, Gelenkblockierung (auch |SG oder Kopfgelenke)
Gelenkfunktionsstérungen, Bewegungsstorungen, Kontrakturen
Funktionsstérungen / Schmerzen durch Fehl- oder Uberbelastung discoligamentarer Strukturen
Muskeldyshalance, -insuffizienz, -verkiirzung segmentaler Bewegungsstérungen
motorische Paresen von Extremitatenmuskel n/sensomotorische Defizite
und Zusétzlich
Schmerzen / Funktionsstérungen durch Muskelspannungsstorungen; Verkirzung elastischer und
kontraktiler Strukturen, Gewebequellungen, -verhartungen, -verklebungen

Therapieziel:
V erbesserung der passiven Beweglichkeit und Gelenkfunktion und
Verbesserung der aktiven Beweglichkeit und
Schmerzreduktion und
Regulierung von Muskel spannung, Stoffwechsel, Durchblutung und
Beseitigung von Odemen, Gewebequel lungen.

Le|stung
Erstellung eines individuellen Behandlungsplans unter Benennung von Art und Dauer der
einzusetzenden physiotherapeutischen MaRnahmen (Anderungen sind im Behandlungsplan zu
dokumentieren).
Der Therapeut entscheidet bei jeder Behandlung lber die einzusetzenden Malnahmen; es sind je
Behandlung mindestens drei physiotherapeutische Malinahmen aus der verordneten standardisierten
Heilmittelkombination als Einzelbehandlung abzugeben, davon mindestens 1 x Krankengymnastik,
Manuelle Therapie oder Krankengymnastik mit Gerét.
Abhéngig von der Schadigung und/ Funktionsstérung sowie der aktuellen Reaktionslage des Patienten
werden auf der Grundlage des Behandlungsplans Art und Dauer der einzelnen Malinahme dem
Therapieverlauf angepasst.

Regelbehandlungszeit:
60 Minuten.

Voraussetzung FN :

Die Leistung kann abgegeben werden, wenn die zugelassene Praxis Uber die fachlichen, sachlichen und
réumlichen Anforderungen zur Abgabe sémtlicher der in der verordneten standardisierten Heilmittelkombination
erstgenannten obligatorischen Malnahmen (KG, KG-Gerdt, MT, KMT, Warme/Kéltetherapie, Elektrotherapie)
verflgt. Dies gilt auch fur die weiteren ergénzenden Mal3nahmen (hydroelektrische Béader, Elektrostimulation,
Traktion, PeI0|d -V ollbader) der standardisierten Heilmittelkombination, sofern der Vertragsarzt diese spezifisch
verordnet hat”.

Leistung auf3erhalb der Heilmittelver sorgung

® Eine &rztliche Spezifizierung der einzusetzenden Manahmen ist mdglich.
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61901 Unterweisung zur Geburtsvorbereitung

Definition:
In Gruppen durchgefiinrte Vorbereitung der schwangeren Frau im Sinne anerkannter Form der
Geburtserleichterung.

TherapeutlscheW|rkung
Kréaftigung der fur den Geburtsvorgang wichtigen Muskeln.
Forderung der Elastizitét des Beckenbodens.
Entspannung, somatisch und psychisch.
Okonomisierung der Atmung.
K érperwahrnehmung.

Indikation:
Geburtsvorbereitung.

Therap|e2|el
Geburtserleichterung.
Korperliche und psychische Vorbereitung durch Gymnastik und Korperhaltung auf einzelne
Geburtsphasen.
Erlernung spezieller Atmungstechniken.
Erlernen der aktiven Entspannung.

Leistungen:
- Schwangerschaftsgymnastik.
Atemibungen.
Entspannungstibungen.
Informationen zur Geburtsvorbereitung.
Besprechung des Geburtsverlaufs.
Vorstellen im Krankenhaus bei Problemféllen.

L eistungsumfang:
Gruppenbehandlung bis zu 10 Personen.

Regelbehandlungszeit:
Unterweisungsdauer 60 Minuten, maximal 14 Stunden.

61904 Riuckbildungsgymnastik

Definition:
In Gruppen durchgefihrte Gymnastik der Muskulatur des Beckenbodens der Mutter in den ersten
vier Monaten und bis zum Ende des neunten Monats nach der Geburt.

Therapeutische Wirkung:
Kraftigung des Beckenbodens und der anderen Becken-, Bauch- und Beinmuskeln.
Entspannung, somatisch und psychisch.
Okonomisierung der Atmung.
Kdrperwahrnehmung.

Indikation:
Geburtsruckbildung.
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Leistungen:

- Ruckbildungsgymnastik.
Atemiibungen.
Entspannungsibungen.
Informationen zur Rickbildung.
Besprechung des Riickbildungsverlaufs.

Leistungsumfang:
Gruppenbehandlung bis zu 10 Personen.

Regelbehandlungszeit:
Unterweisungsdauer 60 Minuten, maximal 10 Stunden.
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1. MaRRnahmen der Stimm-, Sprech- und Sprachther apie

63010 Stimm-, sprech- und sprachther apeutische Er stbefundung

63102 Einzelbehandlung (25 Minuten mit dem Patienten)
63103 Einzelbehandlung (40 Minuten mit dem Patienten)
63104 Einzelbehandlung (55 Minuten mit dem Patienten)

63220 Zweier gruppe (45 Minuten mit den Patienten)
63222 Gruppe mit 3 - 5 Patienten (45 Minuten mit den Patienten)
63223 Zweier gruppe (75 Minuten mit den Patienten)
63224 Gruppe mit 3 - 5 Patienten (75 Minuten mit den Patienten)

Stimmtherapie

Definition
Stimmstérungen sind organisch, funktionell oder psychogen bedingte Stérungen, welche die Stimmgebung,
den Stimmklang, die Intonation und Belastungsfahigkeit der Stimme beeintréchtigen.

Die Stimmtherapie dient der Wiederherstellung, Besserung und Erhatung der stimmlichen
Kommunikationsfahigkeit und des Schluckaktes sowie der Vermittiung von Kompensationsmechanismen
(z.B. Bildung einer Ersatzstimme, Uben des Gebrauchs elektronischer Sprechhilfen). Sie umfasst
insbesondere Malinahmen zur Regulation von Atmung, Phonation, Artikulation und Schluckvorgangen.

Die Leistung wird as Einzel- oder Gruppentherapie (Zweiertherapie oder Gruppe mit 3-5 Patienten)
erbracht. Voraussetzung fir die Gruppenbehandlung ist, dass der Patient keine stdndige direkte
therapeutische Intervention benttigt. Zum Einsatz kommt die Gruppenbehandlung insbesondere dann, wenn
neben den Stérungen auch sozioemotionale Voraussetzungen vorliegen, die eine Gruppenbehandiung
medi zinisch ermdglichen. Die Gruppentherapie ist insbesondere dann sinnvoll, wenn sie einer Einzeltherapie
hinsichtlich des Behandlungsergebnisses Uiberlegen sein konnte oder diese sinnvoll erganzt.

Indikationen:

Schadigungen/Funktionsstor ungen Diaghosengruppen

Storungen

- der stimmlichen Belastbarkeit]- Organisch bedingte Erkrankungen der|
Kommunikationsfahigkeit Stimme

- wie Heiserkeit bis zur Aphonie

- der Phonationsatmung - Funktionell bedingte Erkrankungen der

- wie Rausperzwang, Reizhusten Stimme

- der Druck- und Schmerzempfindung

- neuromuskulérer Art im Halswirbelbereich Psychogene Erkrankungen der Stimme

- der Stimmgebung (Aphonie, Dysphonie)

- des  Schluckaktes (motorisch und _ _
sensorisch) in der oralen, pharyngealen undf ~ Storungen der Sprechmotorik, Dysarthrie,
oesophagealen Phase (Aspirationsgefahr) Dysarthrophonie, Sprechapraxie

- Krankhafte Stérungen des Schluckaktes

- Schadigung im Kopf-Hals-Bereich

Therapeutische Wirkungen

- Entwicklung / Férderung der Eigenwahrnehmung

- Aufbau einer physiologischen Atmung,
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- Tonusregulierung der an der Atmung, der Stimmgebung und dem Sprechen beteiligten Muskulatur.

- Erhthung der stimmlichen Effizienz durch gesteigerte Resonanzwirkung.

- bei Schluckstorungen Aufbau, Verbesserung, Korrektur, Kompensation des krankheitsbedingt
eingeschrankten Funktionsmechanismus der oralen Nahrungsaufnahme oder der orofaziaen
Muskulatur.

- Besaitigung psychosozidler Hemmungsfaktoren bzgl. der gesunden Stimmfunktion oder der
rehabilitierten Stimmfunktion einschliefllich restituierender Verfahren

- Aufbau einer Ersatzstimme

- Forderung Ersatzstimme, auch unter Nutzung eines ziel gerichteten Hilfsmittel einsatzes

Therapeutische Ziele

Verbesserung der Stimmqualitét, der stimmlichen Belastbarkeit und der Atmung, Vermittlung eines
Okonomischen Stimmgebrauchs, Anbahnung und Aufbau einer  funktionsfahigen und belastbaren
Ersatzstimmfunktion sowie Wiederherstellung der altagsrel evanten Kommunikationsfahigkeit des Patienten.

Verbesserung bzw. Normalisierung des Schluckaktes, ggf. Erarbeitung von Kompensationsstrategien sowie
Ermdglichung der oralen Nahrungsaufnahme.

Leistung
Zur Leistung zdhlen insbesondere die Vermittlung und Anwendung von Techniken zur Beeinflussung

- der Wahrnehmung (auditiv, kinasthetisch, taktil, visuell)

- der Atmung (Okonomisierung der Atmung, Rhythmisierung der Atmung).

- von Haltung und Tonus (Tonusregulierung und Harmonisierung der Spannungsverhéltnisse aller an der
Stimmgebung beteiligten Strukturen)

- der Sprech- / Schluckmotorik (Lippen- und Zungenmotorik sowie der Velumfunktion, gezielte, gof.
dosierte Applikation von Kéaltereizen)

- der Artikulation / Lautbildung

- der Phonation / Stimmgebung (Aufbau einer belastbaren Sprech- und Rufstimme)

- ener storungsspezifischen Krankheitsverarbeitung (Akzeptanz der Storung, Entwicklung einer
individuellen Lernstrategie, Beseitigung psychosozialer Hemmungsfaktoren bzgl. der gesunden
Stimmfunktion)

- der Kommunikationsfahigkeit (FOrderung einer situationsangemessenen Intention, Vorbereitung auf
altadgliche  Anforderungen unterschiedlicher  kommunikativer, psychischer, inhaltss und
wirkungsbezogener Situationen, auch unter Nutzung der zur Verfligung stehenden Hilfsmittel)

- der Phonation

- der Lernvorgange und der Wahrnehmung (ggf. zielgerichteter Einsatz von z. B. Musikinstrumenten oder
Videotechnik in der Einzel- oder Gruppentherapie zur Unterstiitzung der Therapie)

- der Stimmhygiene sowie

- die Anleitung und Beratung der Eltern, Angehorigen und Pflegepersonen zur Unterstiitzung bel der
Nahrungsaufnahme

Regelbehandlungszeit:

Einzelbehandlung: 25 Minuten
40 Minuten
55 Minuten

Gruppenbehandlung: 45 Minuten
75 Minuten
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Sprechtherapie

Definition
Sprechstérungen sind zentral oder peripher bedingt und weisen Schadigungen, Funktions- und
Fahigkeitsstorungen der Ausfiihrung der Artikulation bzw. des Sprechablaufes auf.

Die Sprechtherapie dient der Wiederherstellung, Besserung und dem Erhalt der koordinierten motorischen
und sensorischen Sprechleistung sowie des Schluckvorganges.

Sie umfasst insbesondere Maldnahmen zur gezielten Anbahnung und Forderung der Artikulation, der
Sprechgeschwindigkeit und der koordinativen Leistung von motorischer und sensorischer Sprachregion, des
Sprechapparates, der Atmung, der Stimme sowie des Schluckvorganges, ggf. unter Einbeziehung des
sozialen Umfeldes in das Therapiekonzept.

Die Leistung wird as Einzel- oder Gruppentherapie (Zweiertherapie oder Gruppe mit 3-5 Patienten)
erbracht. Voraussetzung fiir die Gruppenbehandlung ist die Feststellung von soziaen,

kognitiven und motorischen Grundvoraussetzungen fir die Gruppenféhigkeit. Zum Einsatz kommt die
Gruppenbehandlung insbesondere dann, wenn neben den Stérungen auch sozioemotionale V oraussetzungen
vorliegen, die eine Gruppenbehandlung medizinisch ermdglichen. Die Gruppentherapie ist insbesondere
dann sinnvoll, wenn sie einer Einzeltherapie hinsichtlich des Behandlungsergebnisses tiberlegen sein kénnte
oder diese sinnvoll erganzt.

Indikationen:

Schadigungen/Funktionsstdr ungen Diagnhosengruppen

Storungen

- in der Laut- und Lautverbindungsbildung - Stdrungen der Sprache vor Abschluss der
- des orofazialen Muskelgleichgewichts Sprachentwicklung

- der zentralen phonologischen und expressiv
phonetischen, motorischen Musterbildung
(auRBer Entwicklungsstammeln)

- Stimmgebung - Storungen der Sprechmotorik, und der

- Sprechatmung Sprache (Dysarthrie / Dysarthrophonie

- neuralen Steuerungs- und Regelungsme-| Sprechapraxie)
chanismen hinsichtlich der Sprechmotorik (z.
B. Schwéche, Verlangsamung, Fehlkoor|- Storungen des Redeflusses (Stottern und
dination, veranderter Muskeltonus, hyper{ Poltern)
kinetische Symptome)

- der Suprasegmentalen Merkmale (z. B. Pro-

Storungen der Artikulation (Dyslalie)

Stdrungen der Stimm- und Sprechfunktion

sodie) (z.B. Rhinophonie)
- der Artikulation
- des Redeflusses in Form von - Krankhafte Stérungen des Schluckaktes
- klonischen Laut-, Silben- und Wortwie-
derholungen - Schadigungen im Kopf-Hals-Bereich

- Dehnungen oder tonischen Blockierungen
- ausgepragtem Stérungsbewusstsein
- Vermeidungsverhalten
- mimischen und ganzkorperlichen Mit-
bewegungen
- eines Uberhasteten und beschleunigten
Sprechablaufes
- des Stimmklangs (z. B. dumpf, farblos, nasal)
- des Sprechens
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der Kehlkopf- und Zungenmuskulatur (Hy-
perfunktion) mit Stimmveradnderungen und
Atemstorungen

des Schluckaktes (motorisch und sensorisch)
in der oralen, pharyngealen und oe-
sophagealen Phase

Therapeutische Wirkungen

Wiederherstellung/Optimierung ~ sensomotorischer,  kinasthetischer, auditiver und  visueller
Bewusstheit/Eigenwahrnehmung

Aufbau/Wiederherstellung der physiologischen Atmung

Tonusregulierung der an der Atmung, der Stimmgebung, dem Sprechen und Schlucken beteiligten
Muskulatur

Wiederherstellung/V erbesserung /Erhalt aller am Sprechvorgang beteiligten Muskelfunktionen und ihre
Koordination

V erbesserung der Artikulationsmotorik der am Sprechen beteiligten Organe

V erbesserung/Normalisierung des Sprechablaufes, Reduzierung unfllissiger Sprechanteile (Aufbau einer
Bewussten Steuerung und Kontrolle eines fllissigen Sprechablaufes)

Erhdhung von Konzentrationsfahigkeit und Ausdauer im sprachlich- kommunikativen Bereich.
Erreichen von Identifikation/Akzeptanz der individuellen Sprechmuster. Akzeptanz im Umgang mit den
Auswirkungen der Sprechbehinderung im Alltag.

Einsatz von erlernten Strategien zur Bewdltigung der Alltagskommunikation.

V erbesserung der kommunikativen Fahigkeiten durch elektronische Hilfsmittel im Alltag.

Bei Schluckstérungen: Aufbau, Verbesserung, Korrektur, Kompensation des krankheitsbedingt
eingeschrankten Funktionsmechanismus der oralen Nahrungsaufnahme oder der orofazialen Muskulatur.

Therapeutische Ziele

Verbesserung bzw. Normalisierung der Sprechféhigkeit, auch unter Berlicksichtigung des
Entwicklungsalters und unter Einbeziehung des sozialen Umfelds.

Verbesserung bzw. Normalisierung des Sprechvermdgens (alltagsrelevante Kommunikation) bzw.
Erreichen einer nonverbalen Kommunikationsfahigkeit fir die alltagsrelevante Kommunikation des
Patienten.

Verbesserung bzw. Normalisierung des Schluckaktes, ggf. Erarbeitung von Kompensationsstrategien
sowie Ermdglichung der oralen Nahrungsaufnahme.

Leistung
Zur Leistung zéhlen insbesondere die Vermittlung und Anwendung von Techniken zur Beeinflussung

der Wahrnehmung (auditiv, kinasthetisch, taktil, visuell)

der Atmung (Okonomisierung der Atmung, Rhythmisierung der Atmung).

von Haltung und Tonus (Tonusregulierung und Harmonisierung der Spannungsverhéltnisse aller an der
Stimmgebung beteiligten Organe)

der Sprech- / Schluckmotorik (Lippen- und Zungenmotorik sowie der Velumfunktion, gezielte, dosierte
Applikation von Kéaltereizen)

der Artikulation / Lautbildung

der stérungsspezifischen kognitiven Fahigkeiten (Verbesserung des Gedéchtnisses, des Erkennens und
des Kombinierens, der Konzentration und der Ausdauer im therapeutischen Kontext)

des Sprechablaufs (Forderung des fliissigen Sprechens, Abbau von Sprechéngsten, Aneignung von
Sprechtechniken, Beratung der Bezugspersonen/Eltern)

der Krankheitsverarbeitung (Beeinflussung der subjektiven Bewertung krankheitsbedingter,
psychosozialer Einschrankungen)

der Kommunikationsféhigkeit (Aufbau und Forderung nonverbaler und verbaler Kommu-
nikationsstrategien, auch unter Nutzung der zur Verfigung stehenden Hilfsmittel, wie z. B.
K ommunikationscomputer)
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- motorischer Funktionen (gezielte, dosierte Applikation z. B. von Kaéltereizen auf die betroffenen
Regionen als Stimulus zur Anregung des sensorischen Regelkreises)

- der Lernvorgange und der Wahrnehmung (ggf. zielgerichteter Einsatz von Video- bzw. Computertechnik
und Musikinstrumenten in der Einzel- oder Gruppentherapie zur Unterstiitzung der Therapie) sowie

- die Anleitung und Beratung der Eltern, Angehdrigen und Pflegepersonen zur Unterstiitzung bei der
Nahrungsaufnahme

Regelbehandlungszeit:

Einzelbehandlung . 25 Minuten
40 Minuten
55 Minuten

Gruppenbehandlung: 45 Minuten
75 Minuten

Sprachtherapie

Definition
Sprachstérungen sind zentral bedingte Schédigungen / Funktions- und/oder Fahigkeitsstérungen, die
lexikalische, semantische, morphologische, syntaktische, phonologische und pragmatische Strukturen
betreffen.

Die Sprachtherapie dient der Anbahnung/Wiederherstellung, Besserung und dem Erhalt der sprachlichen und
kommunikativen Fahigkeiten sowie des Schluckvorganges.

Sie umfasst insbesondere Mal3nahmen zur Anbahnung sprachlicher AuRerungen, zum Aufbau und
Wiederherstellung des Sprachversténdnisses, des Wortschatzes, der Wortfindung, der Grammatik, der
Aussprache und der Schaffung (Wiederherstellung) der Kommunikationsfahigkeit und zur Verbesserung und
zum Erhalt des Schluckvorgangs.

Die Leistung wird as Einzel- oder Gruppentherapie (Zweiertherapie oder Gruppe mit 3-5 Patienten)
erbracht. Voraussetzung fir die Gruppenbehandlung ist die Feststellung von sozialen, kognitiven und
motorischen Grundvoraussetzungen fur die Gruppenfahigkeit. Zum Einsatz kommt die Gruppenbehandiung
insbesondere dann, wenn neben den Storungen auch sozioemationale V oraussetzungen vorliegen, die eine
Gruppenbehandlung medizinisch ermdglichen. Die Gruppentherapie ist insbesondere dann sinnvall, wenn sie
einer Einzeltherapie hinsichtlich des Behandlungsergebnisses liberlegen sein kénnte oder diese sinnvoll er-
ganzt.

Indikationen:
Schadigungen/Funktionsstdr ungen Diagnosengruppen
Storungen
- des aktiven und passiven Wortschatzes - Stdrungen der Sprache vor Abschluss der
- der Wortfindung Sprachentwicklung
- des Satzbaues und der Flexionsformen
(Dysgrammatismus) - Storungen der auditiven Wahrnehmung
- der Diskrimination, Selektion und Bildung
von Sprachlauten - Storungen der Artikulation / Dyslalie
- der Motorik und motorischer Koordination
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Erworbene Stérungen

bei Respiration, Phonation und Artikulation Storungen der Sprache bei hochgradiger
der zentralen auditiven Verarbeitung Schwerhdrigkeit oder Taubheit

in der Laut- und Lautverbindungsbildung
des orofazialen Muskelgleichgewichts

Stérungen der Sprache und des Sprechens

der zentralen phonologischen und expres{ nach Abschluss der
siv phonetischen, motorischen Musterbil{  Sprachentwicklung,(Aphasien

dung (auRer Entwicklungsstammeln) Dysphasien/Dyspraxie)

der lautsprachlichen Kommunikation

des Sprachverstandnisses - Storungen der Sprechmotorik, Dysarthrie

des Schluckaktes (motorisch und senso{ Dysarthrophonie / Sprechapraxie
risch) in der oralen, pharyngealen und oe-

sophagea|en Phase (Aspirationsgefahr)- Stdrungen der Stimm- und Sprechfunktion
(z. B. Rhinophonie)

des Sprechens - Krankhafte Stoérungen des Schluckaktes
des Lesens - Schadigungen im Kopf-Hals-Bereich
des Rechnens
des Schreibens

Therapeutische Wirkungen

Aufbau/Wiederherstellung  und  Integration sensorischer  Eigenwahrnehmung(auditiv,  visuell,
Kinasthetisch, taktil)

Aufbau/V erbesserung/Wiederherstel lung des Sprachverstandnisses

Herstellung/Wiederherstellung des Funktionsablaufes der Sprachproduktion, Aktivierung expressiver
Fahigkeiten (Wortfindung, Wortschatz, Aussprache - Phonologie/Phonetik, Grammatik, Pragmatik).
Anwendung dieser sprachlichen Fahigkeiten im Alltag.

Erhohte Ausdauer und Konzentrationsfahigkeit fir expressive und rezeptive Leistungen

Erwerb einer altersgerechten Kommunikationsfahigkeit (Kinder), bzw. Wiedererwerb oder Erhalt der
Kommunikationsfahigkeit unter der Beriicksichtigung spezifischen Krankheitsbildes und der Prognose
(Erwachsene).

Bei Schluckstérungen: Aufbau, Verbesserung, Korrektur, Kompensation des krankheitsbedingt
eingeschrankten Funktionsmechanismus der oralen Nahrungsaufnahme oder der orofazialen Muskulatur.

Therapeutische Ziele

Verbesserung bzw. Normalisierung/Wiedererwerb der rezeptiven und expressiven sprachlich-
kommunikativen Fahigkeiten, bei Kindern unter Beriicksichtigung des Entwicklungsstandes.
Verbesserung der krankheitsbedingt eingeschrankten sprachlichen Fahigkeiten bzw. Aufbau nonverbal er
Kommunikationsfahigkeiten fur die alltagsrel evante Kommunikation des Patienten.

Verbesserung bzw. Normalisierung des Schluckaktes, ggf. Erarbeitung von Kompensationsstrategien
sowie Ermdglichung der oralen Nahrungsaufnahme.

Leistung
Zur Leistung zéhlen insbesondere die Vermittlung und Anwendung von Techniken zur Beeinflussung

der Wahrnehmung (auditiv, kinasthetisch, taktil, visuell)

des Sprachverstandnisses (Stimulierung der phonologischen und semantischen Diskriminationsfahigkeit
des Kurzzeitspeichers, Aufbau von Sprachverstandni sstrategien)

der Sprachproduktion (Aktivierung/ Reaktivierung phonologischer, semantisch-lexikalischer und
morphologisch-syntaktischer Prozesse sowie deren motorische Planung und phonetische Realisierung,
Erlernen von Korrektur- und Kompensationsstrategien, Transfer der erlernten Fahigkeiten, die einen
optimalen Einsatz der expressiven sprachlichen Leistungen in Alltagsituationen ermdglichen)

kognitiver Fahigkeiten (Verbesserung des Gedachtnisses, der Ausdauer und Konzentration, des
Erkennens und des Kombinierens und des Symbolverstandnisses fir die Sprache)
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- der Krankheitsverarbeitung (Beeinflussung der subjektiven Bewertung krankheitsbedingter,
psychosozialer Einschrankungen)

- der Kommunikationsfahigkeit (Aufbau und Forderung nonverbaler und verbaler Kommu-
nikationsstrategien, auch unter Nutzung der dem Versicherten zur Verfligung stehenden Hilfsmittel, wie
z. B. Kommunikationscomputer)

- motorischer Funktionen (gezielte, dosierte Applikation z. B. von Kaéltereizen auf die betroffenen
Regionen als Stimulus zur Anregung des sensorischen Regelkreises)

- der Lernvorgange und der Wahrnehmung (zielgerichteter Einsatz von z. B. Musikinstrumenten, Video-
bzw. Computertechnik in der Einzel- oder Gruppentherapie zur Unterstiitzung der Therapi€) sowie

- des Lesens, Schreibens und Rechnens (ausschliefdlich Wiederherstellung des Lesens, Schreibens und
Rechnens durch Verbesserung der Funktionen in den Bereichen: phonologisches Lexikon, semantisch/
kognitives System, orthographisches und grammatisches System und Umsetzung in graphomotorische
Ausfiihrung) sowie

- die Anleitung der Eltern/Angehorigen/Pflegepersonen zur Unterstiitzung bei der Nahrungsaufnahme

Regelbehandlungszeit:

Einzelbehandlung: 25 Minuten
40 Minuten
55 Minuten

Gruppenbehandlung: 45 Minuten
75 Minuten

Stimm-, Sprech- und Sprachther. Erstbefundung

Definition:

Die stimm-, sprech- und sprachtherapeutische Erstbefundung bildet auf der Grundlage der arztlichen
Verordnung die Voraussetzung, konkrete individuelle Behandlungsziele zu definieren und einen Be-
handlungsplan zu erstellen. Sie beinhaltet die Anamnese und die Analyse des Umfeldes des Patienten, sowie
die Beurteilung seiner aktuellen Reaktionsfahigkeit und Motivation. Es werden storungsbildspezifische
Screening und ggf.  standardisierte Testverfahren zur differenzierten Erfassung des Storungsbildes
durchgefuihrt. Im Anschluss daran werden die erhobenen Befunde und Daten ausgewertet und auf dieser
Grundlage ein Behandlungsplan erstellt. Der Patient, bzw. seine Angehdrigen werden bezliglich der Funkti-
onsstérung/Schadigung und der moglichen Therapieinhalte und —ziele beraten. Diese Leistungen werden
entsprechend dokumentiert.

Leistung:

- Anamnese:
Erfassung und Auswertung anamnestischer Patientendaten wie Stérungsbewusstsein,
Leidensdruck, Motivation, Reaktionsfahigkeit, Analyse des psychosozialen Umfeldes.

- Durchfilhrung der stimm-, sprech- und/oder sprachtherapeutischen Untersuchung mittels
Screening/Testverfahren

- Auswertung der stimm-, sprech- und/oder sprachtherapeutischen Untersuchung

- Erstellung des Behandlungsplanes

- Gesprach mit dem Patienten und/oder der Bezugsperson(en) Darstellung des Befundes, der
TherapiemalBhahmen sowie ggf. der Uber die Erstuntersuchung hinausgehenden Tests im
Rahmen der Therapie.

- Beratung des Patienten bzw. seiner Bezugsperson(en)

- Abstimmung mit anderen Behandlern

Regelbehandlungszeit: 60 Minuten

Diese Position ist nur bel Behandlungsbeginn im Rahmen der ersten Verordnung einmal zusétzlich ohne
gesonderte arztliche Verordnung abrechenbar und vom Versicherten auf Riickseite der Verordnung unter
Angabe des Datums als Erstuntersuchung zu bestétigen.
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Am gleichen Tag kann keine therapeutische Behandlung durchgefiihrt und abgerechnet werden.
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[11. MaRhahmen der Ergotherapie

Ergotherapeutische Behandlung bei motorisch-funktionellen Stérungen
64102 Einzelbehandlung

64107 Einzelbehandlung (bis zu 3 Einheiten an einem Tag) bei Beratung zur Integration in

das hausliche und soziale Umfeld im Rahmen eines Hausbesuchs
64209 Gruppenbehandlung

Definition

Eine ergotherapeutische motorisch-funktionelle Behandlung dient der gezielten Therapie krankheitsbedingter

Stoérungen der motorischen Funktionen und der daraus resultierenden Fahigkeitsstorungen.

Voraussetzung fir die Gruppenbehandlung (3 - 5 Patienten) ist, dass der Patient keine standige
direkte therapeutische Intervention bendtigt.

Indikationen:

Funktionsstérungen /
Schédigungen

Fahigkeitsstorungen

Diagnosengruppen

aktive und passive
Bewegungsstérungen
Stérungen der Grob- und
Feinmotorik

Schmerz

Stoérungen der Haltung
Muskelinsuffizienz, -
verklrzungen
Kontrakturen/Narbenziige
lokale Durchblutungs-
und
Regulationsstérungen
Sensibilitétsstérungen

- der Selbstversorgung
- der Alltagsbewaltigung
der Beweglichkeit

- der Geschicklichkeit

SB1

Wirbelsaulenerkrankungen

SB2 Stérungen nach
traumatischer Schadigung,
Operationen,
Verbrennungen,
Veratzungen

SB3 Amputationen, angeborene
Fehlbildungen

SB4 Gelenkerkrankungen

SB5 Gelenkerkrankungen/
Stdrung der
Gelenkfunktionen

SB6 Sympathische
Reflexdystrophie,
Sudeck’sches Syndrom,
CRPS

SB7 Erkrankungen mit GefaR-,
Muskel- und Bindegewebs-
beteiligung, insb.
Systemische Erkrankungen

EN1 ZNS-Erkrankungen,
Entwicklungsstérungen
langstens bis zur
Vollendung des 18. LJ.

EN2 ZNS-Erkrankungen nach
Vollendung des 18.LJ.

EN3 Ruckenmarkserkrankungen

EN4 Periphere Nervenlasionen

Therapeutische Wirkungen

Abbau pathologischer Haltungs- und Bewegungsmuster

Aufbau physiologischer Muskelfunktionen und Muskelkoordination
Verbesserung der Grob- und Feinmotorik
Vorbeugung gegen Fehlstellung/Fehlhaltung, Kontrakturprophylaxe
Desensibilisierung, Sensibilisierung einzelner Sinnesfunktionen

Stand: 17.01.2008

Seite 36 von 47




Narbenabhartung
Schmerzlinderung
Verbesserung der gestorten Gelenkbeweglichkeit

Therapeutische Ziele
Verbesserung und Erhalt der Selbstversorgung
Verbesserung und Erhalt der Alltagsbewaltigung
Verbesserung und Erhalt der Beweglichkeit, Mobilitdt und Fortbewegung
Verbesserung und Erhalt der Geschicklichkeit
Verbesserung und Erhalt der handlungsorientierten Koordination und Kraft
Erlernen von Gelenkschutzmal3nahmen zur Reduzierung der schmerzbedingten Reaktionen
Kompensation verlorengegangener Funktionen, Erlernen von Ersatzfunktionen
Umgang im Gebrauch mit Alltagshilfen
Verbesserung der Belastungsfahigkeit und Ausdauer
Wiederherstellung von Alltagskompetenzen auch unter Berticksichtigung der zur Verfligung stehenden
Hilfsmittel

Leistung

Zur Leistung zahlen insbesondere:

- funktionelle Behandlungstechniken
handwerkliche, spielerische und gestalterische Behandlungstechniken
MaRnahmen zur taktilen Desensibilisierung und Sensibilisierung
Handtherapie
Einh&ndertraining
Selbsthilfetraining (Training der Aktivitaten des taglichen Lebens = ATL)
Training der Alltagskompetenzen unter Berticksichtigung des Einsatzes von temporaren
Schienen und der zur Verfiigung stehenden Hilfsmittel (wie z. B. Prothesen)
Versorgung und Training mit Alltagshilfen
Training mit technischen Hilfen, auch am PC
Gelenkschutzmal3nahmen
Belastungstraining
Beratung zur Integration in das hausliche und soziale Umfeld (siehe 9b)

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 30-45 Minuten

Besonderheiten:

Die ergotherapeutische Einzelbehandlung bei motorisch-funktionellen Stérungen kann im Einzelfall
als Beratung zur Integration in das hausliche und soziale Umfeld erbracht werden. Dabei kénnen
einmal pro Regelfall bis zu drei Einheiten zusammenhangend als Beratung erbracht und
abgerechnet werden. In diesem Falle kommt erganzend die Ziffer 59932 zur Abrechnung. Dies gilt
nicht, wenn die ergotherapeutische Einzelbehandlung als Hausbesuch verordnet wurde.

Ergotherapeutische Behandlung bei sensomotorischen/perzeptiven Stérungen

64103 Einzelbehandlung

64108 Einzelbehandlung (bis zu 3 Einheiten an einem Tag) bei Beratung zur Integration in
das hausliche und soziale Umfeld im Rahmen eines Hausbesuchs

64210 Gruppenbehandlung

Definition

Eine ergotherapeutische sensomotorisch-perzeptive Behandlung dient der gezielten Therapie
krankheitsbedingter Stérungen der sensomotorischen und perzeptiven Funktionen und der daraus
resultierenden Fahigkeitsstérungen. Sie ist ein komplexes Behandlungsverfahren mit haufig
mehreren Therapiezielen.
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Voraussetzung fir die Gruppenbehandlung (3 - 5 Patienten) ist die Feststellung von sozialen,
kognitiven und motorischen Grundvoraussetzungen fur die Gruppenfahigkeit.

Zum Einsatz kommt die Gruppenbehandlung insbesondere dann, wenn neben den oben genannten Stérungen
auch sozioemotionale Stérungen vorliegen, die eine Gruppenbehandiung medizinisch notwendig machen.

Indikation

Funktionsstdrungen / Fahigkeitsstérungen Diagnosengruppen
Schadigungen

in der Korperhaltung, - der Selbstversorgung SB2 Stérungen nach
Kdrperbewegung und - der Alltagsbewadltigung traumatischer Schadigung,
Koordination - der Beweglichkeit Operationen,
in der Wahrnehmung und |-  der Geschicklichkeit Verbrennungen,
Wahrnehmungsverarbeitu |-  im Verhaten Veratzungen
ng (Stérung der SB3 Amputationen, angeborene
Sensorischen Integration) Fehlbildungen
in den manuellen SB6 Sympathische
Tatigkeiten, Reflexdystrophie,
der Praxie Sudeck’sches Syndrom,
im psychomotorischen CRPS
Tempo und in der Qualitat SB7 Erkrankungen mit Gefal3-,
im Gesichtsfeld mit und Muskel- und Bindegewebs-
ohne Neglect beteiligung, insb.

Systemische Erkrankungen
EN1 ZNS-Erkrankungen,
Entwicklungsstorungen
langstens bis zur
Vollendung des 18. LJ.,
EN2 ZNS-Erkrankungen nach
Vollendung des 18.LJ.
EN3 Ruckenmarkserkrankungen
EN4 Periphere Nervenlasionen
PS1 Entwicklungsstérungen,
Verhaltens- und emotionale
Stérungen mit Beginn in
Kindheit und Jugend

Therapeutlsohekaungen
Entwicklung und Verbesserung der basalen Sinneswahrnehmung
Entwicklung und Verbesserung visueller und auditiver Wahrnehmung
Koordination und Umsetzung von Sinneswahrnehmungen (sensorische I ntegration)
Entwicklung und Verbesserung der Korperwahrnehmung und des K 6rperschemas
Entwicklung und Verbesserung der Sensomotorik, der Gleichgewichtsfunktionen und der Haltung
Hemmung pathol ogischer Bewegungsmuster, Bahnen normaler Bewegungen und Koordination von
Bewegungsablaufen
Entwicklung oder V erbesserung der Grob- und Feinmotorik
Entwicklung und V erbesserung der Mund- und Essmotorik
Entwicklung und Verbesserung der Serialleistung

Therapeutische Ziele
- Verbesserung und Erhalt der Selbstversorgung
Verbesserung und Erhalt der Alltagsbewaltigung
Verbesserung und Erhalt der Beweglichkeit, Mobilitat und Fortbewegung
Verbesserung und Erhalt der Geschicklichkeit
Entwicklung und Verbesserung der graphomotorischen Funktionen
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Entwicklung und V erbesserung sozioemationaler Kompetenzen

Entwicklung und Verbesserung des situationsgerechten Verhaltens und der
zwischenmenschlichen Beziehungen

V erbesserung der kognitiven Funktionen/ Kompensation eingeschréankter praktischer Méglichkeiten
Erlangung von Handlungs- und Alltagskompetenzen, Fahigkeiten des taglichen Lebens, auch
unter Berticksichtigung der zur Verfiigung stehenden Hilfsmittel

Kompensation nicht entwickelter oder verlorengegangener Funktionen und Erlernen von
Ersatzfunktionen

V erbesserung von Ausdauer und Belastungsfahigkeit

Erlangen der Grundarbeitsfahigkeiten

Umgang im Gebrauch mit Alltagshilfen

Leistung
Zur Leistung zahlen inshesondere:
Wahrnehmungsférdernde Behandlungsmethoden, z. B. nach Perfetti (*), Frostig, Affolter (*)
Stimulation, Stabilisierung und Differenzierung der basalen, sensomotorischen Fahigkeiten, z.
B. nach Frohlich (*)
Sensorische Integrationstherapie, z. B. nach Ayres
funktionelle, handwerkliche, spielerische, gestalterische Behandlungstechniken
Behandlung auf neurophysiologischer Grundlage, z. B. nach Bobath (*)
Graphomotorisches Training
Mund- und Esstherapie, z. B. nach Bobath (*), Castillo-Morales (*), Coombes (*)
Selbsthilfetraining (Training der Aktivitaten des taglichen Lebens = ATL)
Training der Alltagskompetenzen unter Berlcksichtigung des Einsatzes von temporéaren
Schienen und der zur Verfligung stehenden Hilfsmittel (wie z. B. Prothesen) (*)
Versorgung und Training mit Alltagshilfen (*)
Training mit technischen Hilfen, auch am PC (*)
Vorschulisches/vorberufliches Training und Belastungserprobung
Beratung zur Integration in das hausliche und soziale Umfeld

Die mit (*) gekennzeichneten Leistungen kdnnen nur als Einzelbehandlung abgegeben werden.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 45-60 Minuten

Besonderheiten:

Die ergotherapeutische Einzelbehandlung bei sensomotorisch/perzeptiven Stérungen kann im
Einzelfall als Beratung zur Integration in das hausliche und soziale Umfeld erbracht werden. Dabei
kénnen einmal pro Regelfall bis zu drei Einheiten zusammenhéngend als Beratung erbracht und
abgerechnet werden. In diesem Falle kommt erganzend die Ziffer 59932 zur Abrechnung. Dies gilt
nicht, wenn die ergotherapeutische Einzelbehandlung als Hausbesuch verordnet wurde.

Ergotherapeutisches Hirnleistungstraining/ Neur opsychologisch orientierte Behandlung
64104 Einzelbehandlung
64211 Ergotherapeutisches Hirnleistungstraining als Gruppenbehandlung

Definition

Ein ergotherapeutisches Hirnleistungstraining/ eine neuropsychologisch orientierte ergotherapeutische
Behandlung dient der gezielten Therapie krankheitsbedingter Stérungen der neuropsychologischen
Hirnfunktionen, insbesondere der kognitiven Stérungen und der daraus resultierenden Fahigkeitsstorungen.

Das neuropsychol ogisch orientierte ergotherapeuti sche Hirnleistungstraining al's Einzel-behandlung zeichnet
sich dadurch aus, dass jedes Leistungsdefizit so spezifisch wie méglich trainiert wird, d.h. ohne andere
und/oder komplexe Hirnleistungen zu beanspruchen. Im Gegensatz dazu werden beim ergotherapeutischen
Hirnleistungstraining als Gruppenbe-handlung (3 - 5 Patienten) komplexe, kognitive Stérungen gerade unter
gruppendynamischen Aspekten besonders therapiert.
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Voraussetzung fur die Gruppenbehandlung ist die Feststellung der Grundvoraussetzungen fur die
Gruppenfahigkeit.

Indikationen
- Funktionsstérungen / - Fahigkeitsstorungen - Diagnosengruppen
Schadigungen
- der kognitionsstutzenden - der Selbstversorgung EN1 ZNS-Erkrankungen,
und hoheren kognitiven - der Alltagsbewaltigung Entwicklungsstorungen
Funktionen wie: - der Kognition langstens bis zur
- Aufmerksamkeit - im Verhalten Vollendung des 18. LJ.,
- Konzentration EN2 ZNS-Erkrankungen nach
- Ausdauer Vol I_endung des18.LJ.
- Merkfahigkeit und PS1 Entwicklungsstorungen,
Gedichtnis Verhaltens- und _
- Reaktion emo_tlon_ale St('jrur_lgen mit
- der Handlungsfahigkeit und JBUZ%QQ in Kindheit und
gg)l?ilgmlowng einschl. der PS3 Schizophrenie, schizotype
: - . und wahnhafte Stérungen,
- im Gesichtsfeld mit und affektive Storungen
ohne Neglect PS4 Psychische und
Verhaltensstérungen durch
psychotrope Substanzen
PS5 Dementielle Syndrome

Therapeutische Wirkungen

Wiederherstellung und Verbesserung der kognitiven und mnestischen Funktionen wie:
- selektive und geteilte Aufmerksamkeit, Alertness, Vigilanz.

- Konzentration.

- Merkfahigkeit, Kurz- und Langzeitgedachtnis und Merkspanne.

- Orientierung zu Raum, Zeit, Ort und Person.

- Reaktionstempo, -zeit und —geschwindigkeit.

- gprachlogisches und numerisches Verstandnis.

- visudlle und auditive Wahrnehmung, Wahrnehmungsgeschwindigkeit.

Therapeutische Ziele

- Verbesserung und Erhalt der Selbstversorgung.

- Verbesserung und Erhalt der Alltagsbewaltigung.

- Entwicklung und Verbesserung des situationsgerechten Verhaltens und der zwischen-menschlichen
Beziehungen.

- Entwicklung und Verbesserung der Realitétsbezogenheit.

- Entwicklung und Verbesserung von Probleml ésungsstrategien.

- Entwicklung und V erbesserung von Handlungsplanung.

- Erlangen der Grundarbeitsfahigkeiten.

Leistung

Zur Leistung zdhlen inshesondere:

- Hirnleistungstraining mit starkem Realitéts- und Biographiebezug.

- Hirnleistungstraining mit speziellen und individuell adaptierten Programmen.
- Hirnleistungstraining am PC mit spezieller Therapiesoftware (*).

- neuropsychologisch orientiertes Hirnleistungstraining (*).

- handlungsorientiertes Training der kommunikativen Fahigkeiten, auch am PC .
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- Training zur Verbesserung des L ernverhaltens und der Grundarbeitsfahigkeiten.
- Vorschulisches/vorberufliches Training und Belastungserprobung.

Die mit (*) gekennzeichneten Leistungen kdnnen nur al's Einzel behandlung abgegeben werden.

Regelbehandlungszeit:

Richtwert: bei der Einzeltherapie: 30-45 Minuten.
Richtwert: bei der Gruppentherapie: 45-60 Minuten.

Ergotherapeutische Behandlung bei psychisch-funktionellen Stérungen

64105 Einzelbehandlung

64110 Einzelbehandlung (soweit ver or dnete zusammenhangende Einheiten als Belastungser probung

abgegeben wer den)

64109 Einzelbehandlung (bis zu 2 Einheiten an einem Tag) bei Beratung zur Integration in
das hausliche und soziale Umfeld im Rahmen eines Hausbesuchs

64212 Gruppenbehandlung

64213 Gruppenbehandlung (soweit ver or dnete zusammenhangende Einheiten als
Belastungser probung abgegeben wer den)

Definition

Eine ergotherapeutische psychisch-funktionelle Behandlung dient der
krankheitsbedingter Stérungen der psychosozialen und sozioemotionalen Funktionen und den

daraus resultierenden Fahigkeitsstérungen.

Voraussetzung flr

die Gruppenbehandlung (3 -

Grundvoraussetzungen fiir die Gruppenfahigkeit.

Zum Einsatz kommt die Gruppenbehandlung insbesondere, wenn die individuelle Problematik des
Patienten die Nutzung von gruppendynamischen Prozessen und stltzenden Funktionen der

Gruppe erfordert.

Indikation:

5 Patienten)

Funktionsstérungen /
Schadigungen

Fahigkeitsstoérungen

Diagnosengruppen

- der Orientierung zu Raum, Zeit
und Person

- im psychomotorischen Tempo
und in der Qualitat

- des Antriebs und des Willens

- des Realitatsbewusstseins und
der Selbsteinschétzung

- der Wahrnehmung und
Wahrnehmungsverarbeitung

- der emotionalen und
Willensfunktionen

- der Anpassungs- und
Verhaltensmuster

- des Denkens/der Denkinhalte

der Selbstversorgung
der Alltagsbewaltigung
im Verhalten

in der
zwischenmenschlichen
Interaktion/Kommunikat
ion

der Kognition

der Beweglichkeit und
Geschicklichkeit

EN1 ZNS-Erkrankungen,
Entwicklungsstérungen
langstens bis zur
Vollendung des 18. LJ.

EN2 ZNS-Erkrankungen nach
Vollendung des 18.LJ.

EN3

Ruckenmarkserkrankungen

PS1 Entwicklungsstérungen,
Verhaltens- und
emotionale Stérungen mit
Beginn in Kindheit und
Jugend

PS2 Neurotische, Belastungs-
und somatoforme
Storungen,
Verhaltensauffalligkeiten
mit korperlichen Stérungen
oder Faktoren,
Personlichkeits- und
Verhaltensstdérungen

PS3 Schizophrenie, schizotype
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und wahnhafte Stérungen,
affektive Stérungen
PS4 Psychische und
Verhaltensstérungen durch
psychotrope Substanzen
PS5 Dementielle Syndrome

Therapeutlschekaungen
Psychische Stabilisierung und Aktivierung
Verbesserung von Antrieb, Motivation und Vitalitat
Starkung sozioemotionaler Kompetenzen, Kontakt-, Interaktions- und Kommunikationsfahigkeit
Verbesserung der kognitiven Funktionen, der Konzentration und der Serialleistung
Verbesserung von auf psychischem und medikamentds-toxischem Wege eingeschrankten
korperlichen Funktionen
Verbesserung der Kérperwahrnehmung, Selbst- und Fremdwahrnehmung sowie der
Wahrnehmungsverarbeitung
Verbesserung der Konfliktfahigkeit, Angstbewdaltigung und Frustrationstol eranz

TherapeutlscheZ|eIe
Verbesserung und Erhalt der Alltagsbewaltigung
Verbesserung und Erhalt des situationsgerechten Verhaltens
Verbesserung und Erhalt in der zwischenmenschlichen Interaktion und Kommunikation
Wiedererlangung von Selbstvertrauen und Handlungskompetenz
Wiedergewinnung des Realitatsbezuges und der realistischen Selbsteinschatzung
Verbesserung entwicklungspsychologisch wichtiger Fahigkeiten wie Autonomie und
Bindungsfahigkeit
Verbesserung und Erhalt der kognitiven Fahigkeiten
Starkung der Eigenverantwortung und Entscheidungsfahigkeit
Starkung der Kreativitadt im Sinne von Problemlésungsverhalten und Entwicklung von
Anpassungsstrategien
Verbesserung und Erhalt der Belastungsfahigkeit und Ausdauer
Verbesserung der eigenaktiven Tagesstrukturierung
Entwicklung, Verbesserung und Erhalt der Selbsténdigkeit und der dafir notwendigen
lebenspraktischen Fahigkeiten und der Grundarbeitsfahigkeiten
Entwicklung und Verbesserung der Krankheitsbewaltigung

Leistung
Zur Leistung zahlen inshesondere:
Handwerkliche, gestalterische und spielerische Methoden, z. B. auch kommunikatives Malen,
Gestaltungstherapie
Methoden zur Verbesserung der sozialen Wahrnehmung, des kommunikativen und interaktiven
Verhaltens, z. B. Rollen- und Regelspiele
Methoden zur Verbesserung der Korper- und Selbstwahrnehmung und der
Wahrnehmungsverarbeitung
Projektarbeiten
Training der Selbsthilfefahigkeiten, auch ATL
Realitétsorientierungsprogramme, z. B. ROT
Methoden zur Entwicklung von Selbstsicherheit und Bewaltigungsstrategien
Training des sozialen Verhaltens
kognitive Trainingsprogramme
Vorschulisches/vorberufliches Training und Belastungserprobung
Training der Grundarbeitsfahigkeiten/Arbeitstherapie
Training der eigenaktiven Tagesstrukturierung
Beratung zur Integration in das hausliche und soziale Umfeld

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: bei der Einzeltherapie: 60-75 Minuten
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Richtwert: bei der Gruppentherapie: 90-120 Minuten

Besonderheiten:
Die ergotherapeutische Einzelbehandlung bei psychisch-funktionellen Stérungen kann im
Einzelfall als Beratung zur Integration in das héusliche und soziale Umfeld erbracht werden.
Dabei kénnen einmal pro Regelfall bis zu zwei Einheiten zusammenhangend als Beratung
erbracht und abgerechnet werden. In diesem Falle kommt ergénzend die Ziffer 59932
Abrechnung. Dies gilt nicht, wenn die ergotherapeutische Einzelbehandlung als Hausbesuch
verordnet wurde.
Bei psychisch-funktionellen Behandlungen kdnnen im Einzelfall in Abstimmung mit dem
verordnenden Arzt bei Stérungen der Ausdauer und Grundarbeitsfahigkeiten zwei
zusammenhangende Therapieeinheiten an einem Tag als Belastungserprobung durchgefihrt
werden. Diese erhohte Frequenz kann nur erbracht werden, wenn sie verordnet wurde.

64301 Thermische Anwendungen (Wérme oder Kélte)

Definition

Die thermischen MalRhahmen ergdnzen eine motorisch-funktionelle oder sensomotorisch/ perzeptive
Behandlung. Diese Therapien werden durch die thermische Anwendung erleichtert, verbessert oder
Uberhaupt erst moglich.

Indikationen
- Schmerzen.
- Muskelspannungsstorungen.

Therapeutische Wirkungen

- Herabsetzung der Schmerzempfindung.

- Anregung oder Minderung der Aktivitat der Muskelspindeln.

- Verbesserung der Dehnfahigkeit von bindegewebigen Strukturen.

Therapeutische Ziele
- Schmerzdampfung.
- Muskeltonusregulierung.

Leistung
Behandlung einzelner oder mehrerer Kdrperteile mit lokaler Anwendung intensiver Kalte oder Wéarme.

Ergother apeutische tempor &r e Schienen

64405 ohne Kostenvoranschlag bis €............
64406 nach Kostenvoranschlag ab €..............

Definition

Diese ergotherapeutische Maldnahme erganzt im Einzelfal die motorisch-funktionelle oder sen-
somotorisch/perzeptive ergotherapeutische Behandlung, indem sie storungsbezogen fur eine sachgerechte
Lagerung oder Fixation sorgt oder zur Unterstitzung von physiologischen Funktionen fir die
Wiederherstellung von altagsrelevanten Fahigkeiten dient. Diese Mal3nahme setzt eine genaue Kenntnis der
Moglichkeiten und Einschrénkungen des Patienten voraus.

Indikationen:
L agerungsschiene Funktionsschiene
- Funktionsstérungen / - Fahigkeitsstorungen - Diagnosengruppen
Schadigungen
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- Schmerzen - der Beweglichkeit SB2 Stérungen nach traumatischer

- Schwellungen, Reizungen |-  der Grob- und Feinmotorik Schadigung, Operationen,
und/oder Entziindungen Verbrennungen, Verétzungen
- Kontrakturen/Narbenziige SB 5 Gelenkerkrankungen, Stérung
- Lé&mungen der Gelenkfunktion
SB6 Sympathische

Reflexdystrophie,
Sudeck” sches Syndrom, CRPS

SB 7 Erkrankungen mit Gefal3-,
Muskel- und Bindegewebs-
beteiligung, insh. Systemische
Erkrankungen

EN 1 ZNS-Erkrankungen,
Entwicklungsstérungen
langstens bis zur Vollendung
des 18. LJ,,

EN2 ZNS-Erkrankungen nach
Vollendung des 18.LJ.EN3
Ruckenmarkserkrankungen

EN4 Periphere Nervenlasionen

Therapeutische Wirkungen bei einer L agerungsschiene
- Kontrakturprophylaxe.

- Entziindungshemmung.

- Herabsetzung der Schmerzempfindung.

Therapeutische Wirkungen bei einer Funktionsschiene
- Verhinderung pathol ogischer Bewegungen.
Ermdglichung physiologischer Funktionen.

Therapeutische Ziele

Zur Erreichung der unter der motorisch-funktionellen oder sensomotorisch/perzeptiven Behandlung
genannten Ziele ist in bestimmten Fallen die Herstellung und individuelle Anpassung von temporédren
ergotherapeutischen Schienen zur Unterstiitzung fir die ergotherapeutische Behandlung notwendig.

Leistung
Herstellung und individuelle Einzelanpassung von statischen und dynamischen Funktions- und
L agerungsschienen.

Regelbehandlungszeit
Der Zeitaufwand richtet sich nach der GroRRe und der Art der Schiene.

64002 Ergother apeutische Funktionsanalyse

Leistung

- Bewertung der patientenbezogenen Unterlagen.

- Erhebung der ergotherapeutischen Anamnese.

- Prifung der Verwendbarkeit der vorhandenen Hilfsmittel.

- Prufung der Notwendigkeit ergotherapeutischer temporarer Schienen.

- Auswahl der ergotherapeutischen Materialien und Testverfahren zur Befunderhebung.

- Gesprach mit dem Patienten und ggf. auch mit den Angehdrigen Uber die beabsichtigten
ergotherapeuti schen Mal3nahmen.
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- Abstimmung mit anderen Behandlern.

Diese Position ist nur bei Behandlungsbeginn im Rahmen der ersten Verordnung einmal zusatzlich
ohne gesonderte arztliche Verordnung abrechenbar.

Hausbesuch bei Beratung zur I ntegration in das hausliche und soziale Umfeld
69932 Hausbesuchspauschale

Dieser Hausbesuch ist nur abrechenbar, wenn im Rahmen der ergotherapeutischen Einzelbehandlung eine
Beratung zur Integration in das hausliche und soziale Umfeld erforderlich ist und durchgefiihrt wird. Der
Hausbesuch kann nur eéinmal pro Regelfall erbracht und abgerechnet werden und erfordert keine gesonderte
arztliche Verordnung. Ein solcher Hausbesuch kann nur nach Ricksprache mit dem verordnenden Arzt
erfolgen und ist auf der Mitteilung des Therapeuten an den verordnenden Arzt separat zu dokumentieren.
Der Patient bestatigt durch Unterschrift den Empfang der Leistung.
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V. Malinahmen der podologischen Therapie
68001 Hor nhautabtragung

Definition

Abtragen bzw. ausdiinnen krankhaft verdickter Hornhaut zur Vermeidung von drohenden Hautschadigungen
wie z.B. Fissuren, Ulzera und Entzindungen durch spezifische Techniken, insbesondere durch maschinelle
und manuelle Bearbeitung der Haut unter Schonung der Papillenschicht.

Indikationen:
Funktionsstorungen/ Diagnosen
Schadigungen
bei schmerzloser und/oder schmerzhafter | Diabetisches Ful3syndrom
Hyperkeratose mit Neuropathie und / oder Angiopathie
im Stadium Wagner 0
z.B.
Panzerschwielen,
Narbenschwielen,
Clavus

Therapeutische Wirkungen und Ziele:

Vermeidung von drohenden Hautschadigungen wie
Fissuren,
Ulzeraund
Entziindungen
mit entsprechenden Krankheitsfolgeschéden beim diabetischen Ful3syndrom.

Leistung

Zur Leistung zdhlen u.a.

- ggf. Fubad (max. 35 Grad),
Inspektion der gefahrdeten Stellen des Ful3es,
manuell und/oder maschinell dosierte Hornhautabtragung/-Bearbeitung (z.B. mit Skalpell, Fréser),
manuelle/maschinelle Entfernung des Clavus (z.B. mit Skalpell, Hautzangen, Pinzetten, Fraser),
Elastizitierung der Haut ggf. auch unter Anwendung von Pflegemitteln sowie
ggf. Druck- und/oder Reibungsschutz an den geféahrdeten Stellen

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 20-30 Minuten.

68002 Nagelbear beitung

Definition

Maschinelle und manuelle Nagelbearbeitung zur verletzungsfreien Beseitigung abnormer Nagelbildungen
zur Vermeidung von drohenden Schaden an Nagelbett und Nagelwall durch spezifische Techniken,
insbesondere wie Schneiden, Schleifen und/oder Frasen.

Indikationen:

Funktionsstérungen/ Diagnosen

Schadigungen

Pathologisches Nagelwachstum Diabetisches FuRsyndrom
Verdickung mit Neuropathie und / oder Angiopathie
Tendenz zum Einwachsen im Stadium Wagner 0
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z.B.
Onychochauxis (Nagel pl attenverdickung),
Onychogryposis (Krallennagel),
Nageldystrophie,
Nagelfalzverhornung,
drohender Unguis incarnatus

Therapeutische Wirkungen und Ziele

Vermeidung von drohenden Nagelwall- und Nagel bettschadigungen wie
Verletzungen,
Ulzeraund
Entziindungen

mit entsprechenden Krankheitsfolgeschaden beim diabetischen FuRsyndrom

Leistung
Zur Leistung zdhlen u.a.:
- ggf. FuRbad (max. 35 Grad),
manuelles und/oder maschinelles Kiirzen der Nagel, ggf. Abtragung der Nagelfal zverhornung,
verletzungsfreies Entfernen der vom Einwachsen bedrohten Nagelteile,
Ausdiinnen der verdickten Nagel platte,
ggf. erforderliche Schutzmal3hahmen (Tamponaden, Protektoren).

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 20-25 Minuten

68003 Podol ogische K omplexbehandlung (Hor nhautabtragung und Nagelbear beitung)

Definition
Soweit der Arzt sowohl die Hornhautabtragung als auch die Nagelbearbeitung gleichzeitig verordnet, wird
eine Komplexbehandlung durchgefiihrt.

Indikationen

Therapeutische Wirkungen und Ziele

Leistung

Vgl. Ausfiihrungen zu den Positionen Hornhautabtragung und Nagel bearbeitung.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 40-50 Minuten
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