Erweiterter Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 4 SGB V in seiner 70. Sitzung am 17. Marz 2021

Geschéftsfihrung des Bewertungsausschusses

BESCHLUSS

des Erweiterten Bewertungsausschusses nach 8 87 Abs. 4 SGB V
in seiner 70. Sitzung am 17. Marz 2021

Teil A
zur Anderung des Einheitlichen Bewertungsmafstabes (EBM)

mit Wirkung vom 1. Januar 2021 bis zum 31. Dezember 2022

1. Aufnahme einer Leistung nach der Gebihrenordnungsposition 01470 in
den Abschnitt 1.4 EBM

01470 Zusatzpauschale fir das Ausstellen einer
Erstverordnung einer digitalen
Gesundheitsanwendung (DiGA) aus dem
Verzeichnis gemaf § 139e SGB V,

einmal im Behandlungsfall 18 Punkte

Bei  Erstverordnung  mehrerer  digitaler
Gesundheitsanwendungen je Versicherten im

Behandlungsfall ist die
Gebliihrenordnungsposition 01470
entsprechend der Anzahl der

Erstverordnungen mit  Angabe einer
Begriindung (Benennung der verordneten
digitalen Gesundheitsanwendungen)
mehrmals berechnungsféhig.

Die Gebliihrenordnungsposition 01470 ist auch
bei Durchfiihrung der Leistung im Rahmen
einer Videosprechstunde berechnungsféhig
und dies durch Angabe einer bundeseinheitlich
kodierten Zusatzkennzeichnung zu
dokumentieren. Flir die Abrechnung gelten die
Anforderungen gemél Anlage 31b zum BMV-
A entsprechend.
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Erweiterter Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 4 SGB V in seiner 70. Sitzung am 17. Marz 2021

Geschéftsfihrung des Bewertungsausschusses

Die Gebliihrenordnungsposition 01470

ist

zeitlich befristet vom 1. Januar 2021 bis 31.

Dezember 2022.

2. Aufnahme der Gebuhrenordnungsposition 01470 in die Prédambeln 3.1 Nr.
3,5.1Nr.3,6.1Nr.2,71Nr.4,81Nr.4,9.1Nr.2,10.1 Nr.3,11.1 Nr. 4,13.1
Nr.6,14.1 Nr. 2,151 Nr.2,16.1 Nr.3,17.1 Nr. 2, 18.1 Nr. 2, 20.1 Nr. 2, 21.1
Nr.3,22.1 Nr. 2,23.1 Nr.2und Nr. 6, 24.1 Nr. 2, 25.1 Nr. 2, 26.1 Nr. 2, 27.1
Nr.4,31.2.1 Nr. 8,31.6.1 Nr. 1 und 36.2.1 Nr. 4

3. Aufnahme der Gebihrenordnungsposition 01470 in den Anhang 3 zum
EBM
GOP | Kurzlegende Ka!kulgtionszeit Pri:xfzeit in | Eignung .der
in Minuten Minuten Prifzeit
01470 | Zusatzpauschale KA A Keine
Erstverordnung DiGA Eignung
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Erweiterter Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 4 SGB V in seiner 70. Sitzung am 17. Marz 2021

Geschéftsfihrung des Bewertungsausschusses

Teil B
zur Anderung des Einheitlichen Bewertungsmafstabes (EBM)

mit Wirkung zum 1. Januar 2021

1. Aufnahme einer Leistung nach der Geblihrenordnungsposition 01471 in
den Abschnitt 1.4 EBM

01471 Zusatzpauschale fur die Verlaufskontrolle und
die Auswertung der digitalen
Gesundheitsanwendung (DiGA) somnio,

einmal im Behandlungsfall 64 Punkte

Die Gebliihrenordnungsposition 01471 ist auch
bei Durchfiihrung der Leistung im Rahmen
einer Videosprechstunde berechnungsféhig
und dies durch Angabe einer bundeseinheitlich
kodierten Zusatzkennzeichnung zu
dokumentieren. Flir die Abrechnung gelten die
Anforderungen gemél Anlage 31b zum BMV-
A entsprechend.

2. Aufnahme einer Nr. 11 in die Praambel 13.1 EBM

11. Auler den in diesem Kapitel genannten Gebihrenordnungspositionen ist
von Facharzten fir Innere Medizin ohne Schwerpunkt, Facharzten fir Innere
Medizin mit dem Schwerpunkt Kardiologie und Facharzten fir Innere
Medizin mit dem Schwerpunkt Pneumologie und Lungenarzten die
Gebuhrenordnungsposition 01471 berechnungsfahig.

3. Aufnahme der Gebuhrenordnungsposition 01471 in die Préaambeln 3.1 Nr.
3,8.1Nr.4,9.1Nr.2,16.1 Nr. 3, 21.1 Nr. 3, 22.1 Nr. 2 und 23.1 Nr. 2 und Nr.
6
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Erweiterter Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 4 SGB V in seiner 70. Sitzung am 17. Marz 2021

Geschéftsfihrung des Bewertungsausschusses

4. Aufnahme einer Zeile in den Anhang 1 zum EBM

= vp cP sG
Legende Leistung Leistung ist Leistung ist
istin der maglicher in sonstigen
Versicherten- Bestandteil GOP
pauschale der Grund- enthalten
Kapitel 3 bzw. | pauschale(n)
4 enthalten
Ausstellung einer Folgeverordnung
einer digitalen Gesundheitsanwendung x x x
(DiGA) aus dem Verzeichnis gemal
§ 139e SGB V

5. Aufnahme der Gebihrenordnungsposition 01471 in den Anhang 3 zum

EBM
GOP | Kurzlegende Kalkulationszeit | Prifzeitin | Eignung der
in Minuten Minuten Prifzeit
01471 | Verlaufskontrolle und KA A. Keine
Auswertung der DiGA somnio Eignung

Protokollnotiz:

Der Bewertungsausschuss prift bis spatestens vier Jahre nach Inkrafttreten dieses
Beschlusses die Entwicklung der Gebihrenordnungsposition 01471.

Insbesondere wird gepruft:

- Entwicklung der Leistungsmenge und des Leistungsbedarfes,

- Anzahl der Behandlungsfalle und behandelten Patienten.

Die Evaluation erfolgt durch das Institut des Bewertungsausschusses.

Auf Basis dieser Evaluation Uberpruft der Bewertungsausschuss die Notwendigkeit

einer

weiteren

gesonderten
Gebuhrenordnungsposition

Abbildung  der
Auf  dieser

Bewertungsausschuss ggf. zum weiteren Vorgehen.

Leistungen
Basis

nach der
beschliet der
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Erweiterter Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 4 SGB V in seiner 70. Sitzung am 17. Marz 2021

Geschéftsfihrung des Bewertungsausschusses

Teil C

zur Anderung des Einheitlichen BewertungsmafRstabes (EBM)

mit Wirkung zum 1. Januar 2023

Aufnahme einer Zeile in den Anhang 1 zum EBM

(DiGA) aus dem Verzeichnis gemal
§ 139e SGB V

R VP GP SG
Legende Leistung Leistung ist Leistung ist
istin der maglicher in sonstigen
Versicherten- Bestandteil GOP
pauschale der Grund- enthalten
Kapitel 3 bzw. | pauschale(n)
4 enthalten
Ausstellen einer Erstverordnung einer
digitalen Gesundheitsanwendung x X X
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Erweiterter Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 4 SGB V in seiner 70. Sitzung am 17. Marz 2021

Geschéftsfihrung des Bewertungsausschusses

Teil D

zu Empfehlungen gemal § 87a Abs. 5 Satz 1 Nr. 3 SGB V bzw.
8§ 87a Abs.5Satz7i.V. m. §87a Abs. 4 Satz 1 Nr. 3SGB V im
Zusammenhang mit der Aufnahme der Leistungen nach der
Gebuhrenordnungsposition 01470 in den Einheitlichen
Bewertungsmal3stab (EBM)

mit Wirkung vom 1. Januar 2021 bis 31. Dezember 2022

Der Erweiterte Bewertungsausschuss gibt im Zusammenhang mit der Aufnahme der
Leistungen nach der Gebuhrenordnungsposition 01470 in den Einheitlichen
Bewertungsmalfistab (EBM) vom 1. Januar 2021 bis 31. Dezember 2022 folgende
Empfehlung gemaR § 87a Abs. 5 Satz 1 Nr. 3 SGB V bzw. § 87a Abs. 5 Satz7i. V. m.
§ 87a Abs. 4 Satz 1 Nr. 3 SGB V ab:

Die Vergutung der Leistungen nach der Gebihrenordnungsposition 01470 erfolgt
aulerhalb der morbiditatsbedingten Gesamtvergitungen.
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Erweiterter Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 4 SGB V in seiner 70. Sitzung am 17. Marz 2021

Geschéftsfihrung des Bewertungsausschusses

Teil E

zu Empfehlungen gemal § 87a Abs. 5 Satz 1 Nr. 3 SGB V bzw.
8§ 87a Abs.5Satz7i.V. m. §87a Abs. 4 Satz 1 Nr. 3SGB V im
Zusammenhang mit der Aufnahme der Leistungen nach der

Gebuhrenordnungsposition 01471 in den Einheitlichen
Bewertungsmal3stab (EBM)

mit Wirkung zum 1. Januar 2021

Der Erweiterte Bewertungsausschuss gibt im Zusammenhang mit der Aufnahme der
Leistungen nach der Gebuhrenordnungsposition 01471 in den Einheitlichen
Bewertungsmalstab (EBM) zum 1. Januar 2021 folgende Empfehlung gemaR § 87a
Abs. 5 Satz 1 Nr. 3 SGB V bzw. § 87a Abs. 5 Satz 7 i. V. m. § 87a Abs. 4 Satz 1 Nr. 3
SGBV ab:

1.

Die Vergutung der Leistungen nach der Geblhrenordnungsposition 01471 erfolgt
aulerhalb der morbiditatsbedingten Gesamtvergitungen.

Die  Uberfihrung der  Gebihrenordnungspositon 01471 in  die
morbiditatsbedingte Gesamtvergitung erfolgt gemaf folgendem Verfahren: Die
Vergutung der Leistungen nach der Gebuhrenordnungsposition 01471 auf3erhalb
der morbiditatsbedingten Gesamtvergltung wird grundséatzlich auf zwei Jahre
befristet. Die Leistungen werden am Ende dieser Frist in die morbiditatsbedingte
Gesamtvergutung Uberfuhrt, wenn die Mengenentwicklung eine weitere
extrabudgetare Vergltung nicht erfordert. Soweit dazu kein Einvernehmen
besteht, ist eine Entscheidung des Erweiterten Bewertungsausschusses
herbeizufihren. Bei der Uberfiihrung der Leistungen nach der
Gebuhrenordnungsposition 01471 in die morbiditdtsbedingte Gesamtvergltung
ist das vom Bewertungsausschuss in seiner 383. Sitzung am 21. September
2016, zuletzt geandert durch den Beschluss des Bewertungsausschusses in
seiner 526. Sitzung (schriftliche Beschlussfassung), bzw. entsprechender
Folgebeschlisse, wunter Nr. 2.2.1.2 beschlossene Verfahren zur
Berucksichtigung einer geanderten Abgrenzung der morbiditatsbedingten
Gesamtvergutung anzuwenden.
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Erweiterter Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 4 SGB V in seiner 70. Sitzung am 17. Marz 2021

Geschéftsfihrung des Bewertungsausschusses

Entscheidungserhebliche Grinde

zum Beschluss des Erweiterten Bewertungsausschusses nach
8§ 87 Abs. 4 SGB V in seiner 70. Sitzung am 17. Marz 2021

Teil A

zur Anderung des Einheitlichen BewertungsmaRstabes (EBM)
mit Wirkung zum 1. Januar 2021 bis zum 31. Dezember 2022

1. Rechtsgrundlage

Die Kassenarztliche Bundesvereinigung und der GKV-Spitzenverband vereinbaren
gemall § 87 Abs. 1 Satz 1 SGB V im Bewertungsausschuss den Einheitlichen
Bewertungsmalfistab (EBM).

2. Regelungshintergrund und -inhalt

Zur Abbildung der Besonderheiten der arztlichen Leistungserbringung in der

Einflhrungsphase der digitalen Gesundheitsanwendungen als neue Versorgungsform
erfolgt die befristete Aufnahme der Gebuihrenordnungsposition 01470.

3. Inkrafttreten

Der Beschluss Teil A tritt mit Wirkung zum 1. Januar 2021 in Kraft.
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Erweiterter Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 4 SGB V in seiner 70. Sitzung am 17. Marz 2021

Geschéftsfihrung des Bewertungsausschusses

Teil B

zur Anderung des Einheitlichen BewertungsmaRstabes (EBM)
mit Wirkung zum 1. Januar 2021

1. Rechtsgrundlage

Die Kassenarztliche Bundesvereinigung und der GKV-Spitzenverband vereinbaren
gemall § 87 Abs. 1 Satz 1 SGB V im Bewertungsausschuss den Einheitlichen
Bewertungsmalfistab (EBM).

2. Regelungshintergrund und -inhalt

Gemal § 87 Abs. 5¢ SGB V ist der Einheitliche Bewertungsmafistab (EBM) innerhalb
von drei Monaten nach dauerhafter Aufnahme einer digitalen Gesundheitsanwendung in
das Verzeichnis nach § 139e Abs. 3 SGB V anzupassen, soweit arztliche Leistungen fur
die Versorgung mit digitalen Gesundheitsanwendungen erforderlich sind.

Die digitalen Gesundheitsanwendungen ,velibra® und ,somnio“ wurden am
1. Oktober 2020 bzw. 22. Oktober 2020 in das Verzeichnis nach § 139e Abs. 3 SGB V
aufgenommen.

Das Bundesinstitut flir Arzneimittel und Medizinprodukte hat gemaf § 139e Abs. 3 S. 2
SGB V fur die digitale Gesundheitsanwendung ,velibra“ keine erforderlichen arztlichen
Leistungen im  Zusammenhang mit der Versorgung dieser digitalen
Gesundheitsanwendungen bestimmt. Der Erweiterte Bewertungsausschuss stellt
klarstellend fest, dass die Versorgung mit der digitalen Gesundheitsanwendung
Bestandteil des Leistungskatalogs der gesetzlichen Krankenversicherung ist und uber
die Gebuhrenordnungspositionen des EBM berechnungsfahig ist.

Zur Abbildung der im Zusammenhang mit der digitalen Gesundheitsanwendung
,S0mnio* notwendigen Verlaufskontrolle und Auswertung wird die
Gebuhrenordnungsposition 01471 aufgenommen. Fir weitere in Betracht kommende
arztliche Leistungen im Zusammenhang mit der digitalen Gesundheitsanwendung
,somnio“ stellt der Erweiterte Bewertungsausschuss klarstellend fest, dass diese
Leistungen bereits Bestandteil des EBM sind und ausschlieBlich Uber die
Gebuhrenordnungspositionen des EBM berechnungsfahig sind.

Ein Anspruch auf Kostenerstattung gemaR § 87 Abs. 5¢ Satz 4 SGB V fur erforderliche
arztliche Leistungen im Zusammenhang mit den digitalen Gesundheitsanwendungen
Lvelibra“ und ,somnio“ besteht nicht.

Dartber hinaus stellt der Erweiterte Bewertungsausschuss fest, dass folgende arztliche
Tatigkeiten im Zusammenhang mit digitalen Gesundheitsanwendungen grundsatzlich
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Erweiterter Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 4 SGB V in seiner 70. Sitzung am 17. Marz 2021

Geschéftsfihrung des Bewertungsausschusses

Bestandteil der vertragsarztlichen Versorgung und entsprechend (ber den EBM
berechnungsfahig sind:

- Erforderliche arztliche Leistungen im Zusammenhang mit der Verordnung einer
digitalen Gesundheitsanwendung durch den Arzt/Psychotherapeuten

- Die von der digitalen Gesundheitsanwendung vorausgesetzte arztliche Anleitung
des Patienten zur Selbstanwendung einer digitalen Gesundheitsanwendung

Ein Anspruch auf Kostenerstattung gemafR § 87 Abs. 5¢ Satz 4 SGB V fir diese arztliche
Tatigkeiten im Zusammenhang mit den digitalen Gesundheitsanwendungen besteht
nicht.

3. Inkrafttreten

Der Beschluss Teil B tritt mit Wirkung zum 1. Januar 2021 in Kraft.
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Erweiterter Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 4 SGB V in seiner 70. Sitzung am 17. Marz 2021

Geschéftsfihrung des Bewertungsausschusses

Teil C

zur Anderung des Einheitlichen BewertungsmaRstabes (EBM)
mit Wirkung zum 1. Januar 2023

1. Rechtsgrundlage

Die Kassenarztliche Bundesvereinigung und der GKV-Spitzenverband vereinbaren
gemall § 87 Abs. 1 Satz 1 SGB V im Bewertungsausschuss den Einheitlichen
Bewertungsmalfistab (EBM).

2. Regelungshintergrund und -inhalt

Das Ausstellen einer Erstverordnung einer digitalen Gesundheitsanwendung wird in den
Anhang 1 des EBM uberfuhrt. Die Leistung ist damit Bestandteil der Versicherten- und

Grundpauschalen sowie weiteren Leistungen des EBM und nicht gesondert
berechnungsfahig.

3. Inkrafttreten

Der Beschluss Teil C tritt mit Wirkung zum 1. Januar 2023 in Kraft.
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Erweiterter Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 4 SGB V in seiner 70. Sitzung am 17. Marz 2021

Geschéftsfihrung des Bewertungsausschusses

Teil D

zu Empfehlungen gemali § 87a Abs. 5 Satz 1 Nr. 3 SGB V bzw. §
87a Abs. 5 Satz 7i. V. m. § 87a Abs. 4 Satz 1 Nr. 3 SGB V im
Zusammenhang mit der Aufnahme der Leistung nach den
Gebuhrenordnungspositionen 01470 in den Einheitlichen
Bewertungsmal3stab (EBM) mit Wirkung zum 1. Januar 2021 bis
zum 31. Dezember 2022

1. Rechtsgrundlage

Die Kassenarztliche Bundesvereinigung und der GKV-Spitzenverband vereinbaren
gemall § 87 Abs. 1 Satz 1 SGB V im Bewertungsausschuss den Einheitlichen
Bewertungsmalistab (EBM) und Empfehlungen gemall § 87a Abs. 5 Satz 1 Nr. 3
SGB V bzw. § 87a Abs. 5 Satz7i. V. m. § 87a Abs. 4 Satz 1 Nr. 3 SGB V.

2. Regelungshintergrund und -inhalt

Mit Wirkung zum 1. Januar 2021 bis zum 31. Dezember 2022 wird die
Gebuhrenordnungsposition 01470 in den EBM aufgenommen.

Die Aufnahme der Gebuhrenordnungsposition 01470 in den EBM fuhrt nicht zu
Einsparungen bei anderen Gebuhrenordnungspositionen (keine Substitution).

Fiar die Geltungsdauer dieser Gebuhrenordnungsposition erfolgt die Finanzierung
aulerhalb der morbiditatsbedingten Gesamtvergitung.

3. Inkrafttreten

Der Beschluss Teil D tritt mit Wirkung zum 1. Januar 2021 in Kraft.
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Erweiterter Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 4 SGB V in seiner 70. Sitzung am 17. Marz 2021

Geschéftsfihrung des Bewertungsausschusses

Teil E

zu Empfehlungen gemal § 87a Abs. 5 Satz 1 Nr. 3 SGB V bzw. §
87a Abs. 5 Satz 7 i. V. m. 8§ 87a Abs. 4 Satz 1 Nr. 3 SGB V im
Zusammenhang mit der Aufnahme der Leistung nach den
Gebuhrenordnungspositionen 01471 in den Einheitlichen
Bewertungsmalistab (EBM) mit Wirkung zum 1. Januar 2021

1. Rechtsgrundlage

Die Kassenarztliche Bundesvereinigung und der GKV-Spitzenverband vereinbaren
gemall § 87 Abs. 1 Satz 1 SGB V im Bewertungsausschuss den Einheitlichen
Bewertungsmafistab (EBM) und Empfehlungen gemall § 87a Abs. 5 Satz 1 Nr. 3
SGB V bzw. § 87a Abs. 5 Satz7i. V. m. § 87a Abs. 4 Satz 1 Nr. 3 SGB V.

2. Regelungshintergrund und -inhalt

Mit Wirkung zum 1. Januar 2021 wird die Gebuhrenordnungsposition 01471 in den EBM
aufgenommen.

Die Aufnahme der Gebuhrenordnungsposition 01471 in den EBM fuhrt nicht zu
Einsparungen bei anderen Gebuhrenordnungspositionen (keine Substitution).

Far die Vergutung empfiehlt der Erweiterte Bewertungsausschuss, die Leistungen nach
der Gebuhrenordnungsposition 01471 zunachst flir zwei Jahre auflerhalb der
morbiditatsbedingten Gesamtvergitung zu finanzieren und zum 31. Dezember 2022 zu
priifen, ob die Uberfiihrung der Leistungen nach der Gebiihrenordnungsposition 01471
in die morbiditatsbedingten Gesamtvergutung empfohlen werden kann.

Die Uberflihrung dieser Leistungen in die morbiditatsbedingte Gesamtvergiitung erfolgt
gemalfd dem vom Bewertungsausschuss in seiner 383. Sitzung am 21. September 2016,
zuletzt geandert durch den Beschluss des Bewertungsausschusses in seiner 526.
Sitzung (schriftliche Beschlussfassung), bzw. entsprechender Folgebeschlisse, unter
Nr. 2.2.1.2 beschlossenen Verfahren zur Bericksichtigung einer geanderten
Abgrenzung der morbiditatsbedingten Gesamtvergutung.

3. Inkrafttreten

Der Beschluss Teil E tritt mit Wirkung zum 1. Januar 2021 in Kraft.

Seite 6 von 6



	BESCHLUSS
	1. Aufnahme einer Leistung nach der Gebührenordnungsposition 01470 in den Abschnitt 1.4 EBM
	2. Aufnahme der Gebührenordnungsposition 01470 in die Präambeln 3.1 Nr. 3, 5.1 Nr. 3, 6.1 Nr. 2, 7.1 Nr. 4, 8.1 Nr. 4, 9.1 Nr. 2, 10.1 Nr. 3, 11.1 Nr. 4, 13.1 Nr. 6, 14.1 Nr. 2, 15.1 Nr. 2, 16.1 Nr. 3, 17.1 Nr. 2, 18.1 Nr. 2, 20.1 Nr. 2, 21.1 Nr. 3, 22.1 Nr. 2, 23.1 Nr. 2 und Nr. 6, 24.1 Nr. 2, 25.1 Nr. 2, 26.1 Nr. 2, 27.1 Nr. 4, 31.2.1 Nr. 8, 31.6.1 Nr. 1 und 36.2.1 Nr. 4
	3. Aufnahme der Gebührenordnungsposition 01470 in den Anhang 3 zum EBM
	1. Aufnahme einer Leistung nach der Gebührenordnungsposition 01471 in den Abschnitt 1.4 EBM
	2. Aufnahme einer Nr. 11 in die Präambel 13.1 EBM
	3. Aufnahme der Gebührenordnungsposition 01471 in die Präambeln 3.1 Nr. 3, 8.1 Nr. 4, 9.1 Nr. 2, 16.1 Nr. 3, 21.1 Nr. 3, 22.1 Nr. 2 und 23.1 Nr. 2 und Nr. 6
	4. Aufnahme einer Zeile in den Anhang 1 zum EBM
	5. Aufnahme der Gebührenordnungsposition 01471 in den Anhang 3 zum EBM
	Aufnahme einer Zeile in den Anhang 1 zum EBM


