Hausarztzentrierte
Versorgung

AOK Baden-Wiirttemberg
Honoraranlage BVKJ

Stand April 2014




ALBIS &

ALBIS — Hausarztzentrierte Versorgung AOK Baden-Wiirttemberg

Inhaltsverzeichnis
1 AOK Hausarztmodul Baden — Wiirttemberg Honoraranlage BVKJ................cc.ccoeeevnnee. 6
3 R Ve = Y= =Y N od o F=1 =T o [ RS 6
1.1.1 LT ={o 5 6
1.1.2 L= 7S 8
1.2 Aktivierung der HZV-Funktionalitdt in ALBIS .........coeeiiiiiiiiiieee e e e e 9
1.3 BINSAZ HZV BOX.iiiiiiiiiiiiiiie e 10
1.4  Konfiguration des ,HAVG Prifmoduls .........cceieeuieeeeieieriieetieeeteeeeteeieteeeeteeese e seessesssvenesenas 10
1.5  ALBIS Version und ,HAVG PriufmodUI .......ooeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee et eeeeeeeeeeeeeeeneeneeneeeeeeneeas 10
1.6 ALBIS Version und ,telemed.net”. ... 11
1.7  ALBIS Version und ifap praxiSCENTER 3......cccccuiiiiiiiiiieciiee ettt e e e e e saae e e aaaee s 11
1.8  Priifung auf die Version des ,HAVG Prifmoduls” ...........ccooueiveiieeeieeeieeceeeeeeeeee s s 11
2 Arztdaten- VerwaltUNnG.............ooouiiiiiiiii e 12
2.1 EINGADE dEr HAVG-ID ...ttt ettt et et e et se st enesaeneenanis 12
2.2 Aktivierung der Arzt-Vertragsteilnahme........oooiiiiiii e 13
2.3 Handling in Praxisgemeinschaften........ccccuiiiiiiiii i e 16
B IV-VerWaltUNG ... e e e e e e e e eaa e 17
3.1 Schneller Aufruf von Abrechnung Integrierte Versorgung Verwaltung ..........cccceeevcveeeennen. 17
3.2 Register PatientenVerWaltUNg ........coocieii it eree e e eerae e e etee e e anaeas 19
3.2.1 R Yoo [ 1 11 OSSR 19
3.2.2 Dir@KEQUFNARME ....ceeeeeeeeeeeee ettt ettt e sttt e e e e e ettt e e e e aaeeesssrssanaaaes 20
3.2.2.1  EinSCAreiben der PALIENTEN ........cccceeeieeeeeeeeeeeeeee e e eeeeee e s s e a e ae e e e an e 20
2 B Y [ -SSP 21
3.2.3 Lo (=1 AT [l 1 =1 ¢ OSSR 21
3.24 POti@NtENEIrKIGIUNG .........eeeeeeeeeeeeeee et eeee ettt e e ettt e ettt e e et a e s saaa e s e e stsesasasseaen 21
3.2.4.1 Onlineiiberpriifung technisch nicht MOGIICh ...............cccc.cuieiiiiiiiiiiiie e 21
3.2.4.2 Onlineiiberpriifung: Der Patient ist bereits eingeschrieben ................cccccccoeeeiiiieiiiiiieeennnnnn. 22
3.2.4.3 Onlineliiberpriifung: Der Patient ist nicht eingeschrieben .................cccceeueiiieeeiiiieeieiineeeennnn 23
3.2.5 L TR0l =1 2 =1 RS 24
3.2.6 Y YT Yol o] [T=] (=1 ¢ U 25
3.2.7 LT T=1 V1 1o RN 25
3.2.8 =T =2 0 Lo 26
3.2.9 TeIINANME DEENAEN.........ooveeeeeeee ettt e e e e ettt e e e e e e st st aaaaaeesiaes 26
3.2.10 T@IINANME SEOINICIEN .....vvvveeeeeeeee ettt ettt e e e e ettt a e e e e e ss s esssaaaaaeeniaes 26
3.2.11 TeilnaNMEENAE QUFREDEN. ...........ccocceeeeeeeeeeeeeee ettt e s e e ecaea e 27
3.2.12 Anderung des Status fiir mehrere Patienten gleichzeitig.................ccueveeverevereenn. 27
3.3 Register INfOrmMatioN .....ccoiiiii e e e e rre e e e earaeas 27
3.3.1 Y Y4 =3 o[- ISR 28

Seite 2




ALBIS &

ALBIS — Hausarztzentrierte Versorgung AOK Baden-Wiirttemberg

3.3.2 ATZEAOKUMENTE. ......oeeeeieeiiieeieeeiee ettt s ettt ste s te st estte e sateasasesessstsesbessaseaens 28

4 LeistungsKatalog.........ovvuuiiii i 29
4.1 Aufruf Gber das ALBIS IMENU.....coccuuiiiiiiieieiiciiee ettt e seitee s ssiree e e svae e e ssbeee s s snteeessbeeeessnbeeessanee 29
4.2 Synonyme flr HZV LEIStUNGEN ......uiiiiieie ettt e et e e e e e et bt aee e e e e e e nnraaeee s 29
4.3 Farben flr HZV LEISTUNGEN ......oii ettt ettt e st e e e tae e e s e eataeeesbaeeessntaeeesanes 29

5 Prifung auf Kassenwechsel eines Patienten ..................ccooiiiiiiiiiniii e, 30
6 Scheinanlage (HZV Schein) — neuer Scheintyp....................cooc . 30
7 Online Teilnahmeprufung ...........ooouniiiiiii e 33
7.1  Online Teilnahmeprifung bei aufgerufenem Patient..........cccccoviieieiieccciiieeee e, 33
7.2 Online Teilnahmeprifung bei der Anlage eines KV-Scheins.........ccccceevcciiieeiiiiecccciiiieeieeeeen, 35
7.3  Onlineteilnahmeprifung beim Einlesen der Versichertenkarte........cccccceeveeeeecveeecccieeecenee, 35

8  LeistUNGSErfasSUNE .........coouiiiiiiiiiiiiiii e 36
8.1 Leistungserfassung in der Karteikarte ........ccccoecveriieiiee et 36
8.2  Leistungserfassung auf der SCheinrlcksite......cuviiieiiiiieciiii e e 36
R T W1 0 ¥ =] o =] o RPN 36
8.4  HzV Leistungen auch in der ToDo-Liste NULZDAr.......ccueiieeiieeiccieeccee e 37
8.1  PflegeheimpPausChale........cc.ueii it e 37

O DIagNOSENEITASSUNE.......uiiiiiiiiiiii ittt e e e et e e e et e e e e e e e eaeeannee 38
S N Y o To [ =1 | = LR DI - = g o 1YY o PSP 38
9.2 Vermeidung UUU DIGgNOSEN .......uuiiiiiiiiciiiiiiieeee e e eceitteeeeeeeeesrtseeeesesessnstassessseessessssssesssessenns 39
TR T |V oY o 11 23 NS 39
9.4 Uberprifung M2Q KIEEIIUM ....c.ooviiieeeiieeeeeteeeeeeeeete ettt ettt e et e e tee s esete st beesesesseseenans 41
9.1 Prifung auf MURIMOrbIditat.........ccoiiiiiiiieie e e 41
1 (e Yo 1T o 111 =Y o O S PPPP 42
9.2.1 HiNWEIS ZU .9-DiGGRNOSEN .....ovvvevvvivieieieiiieeaiiiiiiiisisassiaisisiststsesesesesesssesessssssssssssssssssssssnnes 42
9.2.2 Hinweis bei der Dokumentation von "Zustand nach"-Diagnosen...................cccccue...... 42
9.2.3 Hinweis und Kodierhilfe bei der Dokumentation von unspezifischen Diagnosen........ 43
9.24 Kodierhilfe Akutdiagnosen mit "Zustand nach"-Vermerk und Hinweis ....................... 44
9.2.5 Deaktivieren der KOdIierNilfen................uuueiieeeeeeeeeei et e e et aaaaaaa e 45

O o 1T To T 11 =T PP 46
0 0t R Q= oY =1 ol Y U o V- 46
10.2 Uberpriifung auf nicht abgerechneten Chroniker-Zuschlag...........ccccevveeeveeeeeseeseeeeeeenns 46
11  Formular Hausliche Krankenpflege (Muster 12a) ............cccooiviiiiiiiiiniiiiieceeee, 46
12 Hellmittel ... oo e 48
12,1 FOIMUIGE 138 cuiiiiiiiiiieeiee ettt ettt st e st e st e e e sate e sabeessbeeesate e s beeesabeesabeesnbaesnsseesaseesnsaeans 48
12.2 Folgeverordnung ohne ErstVerordnUNE............uuviieeeieeiiiiiieee e e e eccrree e e e e et e e e e e e e e e e nreaee s 54
12.3  PatientenverordnUNGShiStOriE ....c..uuiiiiiiie e e e e e e e aaeeeas 54
12.4 GesamtverordnuUNGShiStOriE ... .ciiiciiii it e e e e e e e e e e e e araeeeas 56

Seite 3




ALBIS &

ALBIS — Hausarztzentrierte Versorgung AOK Baden-Wiirttemberg

13  Formular Muster 14 (Heilmittelverordnung Stimm-, Sprech- und Sprachtherapie) . 57

13.1 12.2 PatientenverordnuUngShiStOri€ ... ..ii i e e e ae e 57
13.2 12.3 GesamtverordnungShiStOri€ ... ..ciiciiiii i e aaaee e 58
14  Formular Muster 18a HMV Ergotherapie...........ccoccoiiiiiiiiiiiiiii e, 58
I |V [V T PP 60
16  Muster 10 & IMUSEEr 10@ .........oeuniiiiiiiiiii e e e eanas 61
I |/ 11 T =T e 1 P 61
18  IMIUSEEI 52.2.. ..o ittt e e 61
19  HzV- und KV-Zuordnung von Verordnungen und Diagnosen auf einen Blick........... 62
20 AU FallManagement .............ooiuiiiiiiiiiiii et 63
21  Anzeige der kassenspezifischen Kontaktdaten zur Versorgungssteuerung beim
Pati@NtEN ...t e 64
22 VerOrdNUNGEN ... oottt e e et e et et e et e e b e s e et s s eeneeaaasneenaesnnes 65
22.1 Verordnen mit dem ifap praxiSCENTER 3 ....ccooiiiiiiiiie ettt e et rrre e e e e e e annes 65
22.1.1 L 1Ky =3[V o =3 ¢ S 65
22.1.1.1 EinStellungen in ALBIS ...........ccoeeuueeeeeeee et e e e e e e eaan 65
22.1.1.2 Einstellungen im ifap PraxiSCENTER .............iieeeuie e e e e e e e e e e eaen 65
22.1.2 ArzneimittelemMPLERIUNG .........ccoooneeeeeeeeee ettt e e ettt e e e e e e s aaaa e 65
22.2 Anzeige der Arzneimittel mit der Rabattkategorie Griin und Blau in der ifap
Arzneimitteldatenbank ... e e e st e e 66
22.3 Kennzeichnung von PIM Praparaten .........ceeceeooicciiieeie e cccciiiee e e e ecctnree e e e e e e e e snranee e s e e s eennnns 68
22.4 Krankenkasse Dei VErOrdNUNG .......cocuiiiiiiiiiie et ettt ere e e eee e e te e e e sabre e e e sarae e e entaeeeeaneeas 68
Py T AU e o 1= o o IO 69
22.6 Vereinfachte WirkStoffSUCNE .......oiiviiiiiiic e e 69
22.7 Kombinierte, vereinfachte Wirkstoff/NamensSUCRE.......ccveviieeeiiieeeeeeeeeee et 70
23 ADFECHNUNG ..o e a e 71
D T R o AV A o1 =T o o TV o = USSP 71
23.1.1 L [ 17 TSP 72
23.1.2 LI o] T =Tel 111 L T PSR 72
23.1.3 WY 2T =Tol 1T 17 o USRS 72
23.1.4 SAMMEIADIECANUNG ...ttt et e et e e e te e e e stea e e e e s sraeaeesases 72
23.2 Vorquartalsscheing (NAChZUGIET)......uvveeiiiiiie et rae e e 74
23.3  Listen flir die ADIECRNUNG.....coouviie et e e ae e e abe e e e s nte e e e naneeas 74
23.3.1 LiStE N@IN-SCREINE .....ccc.eeeeeeeeiiieeeeiiieeeeeiieeeeeee s e ettt s sttt e s ssate e s st seeessasseasssaseeees 74
23.3.2 Liste SCREINe ONNE LEISLUNGEON..............eeeeeeeeeeeeeiieieeeeeeeeccteeea e e e essiateaaaeees s ssanaaaes 75
23.3.3 Scheine ohne EinleSedatum.............c.ouuevcueiieeeiiiieeciee st esee et e e ssea e s seee e 75
23.34 Liste KV-Patienten mit DirektabrechnungssSChein ..............ccceeeeeeeecccivveneeeeeeciivvenanann. 75
23.1 Abrechnungsprotokolle ArChiViErEn ... iiicciiiiiie e e srre e e e e e e e eennnes 77
23.2 KV ADBFECHNUNG ...ttt e ettt e e e e e e ettt e e e e e e s e s abtnbtaaeeaeeeenasstaseeeeassansrnns 78

Seite 4




ALBIS &

ALBIS — Hausarztzentrierte Versorgung AOK Baden-Wiirttemberg

23.2.1 Meldung beim Anlegen eines KV-Scheins bei einem HzV Patienten............................ 78
23.2.2 Liste aller Patienten mit aktiver Vertragsteilnahme und KV-Schein ............................ 78
23.3  Ubermitteln von VerordnuNGSAAteN .........coeveeeueiieeiieeeieeeee ettt eaesssae st ressaessere e snens 78
23.4 Diagnosepriflauf auf Grundlage von Indikator-Wirkstoffen.........cccooveeeieienccei e, 78
23.5 Anzahl Gbermittelter Verordnungsdaten ..........cccuvviiiiiiiiccciiieeee e 79
24  ASYNchrone LeISTUNEEN ..........oouuiiiiiiiii e 80
25  Statistiken / Protokolle ..............oivuiiiiiii e 80
25,1 ZIFfErNSTAtiStiK c.ueeeieieiee e s s a e e e e sbe e saaeen 81
25,2 KONTEOIIISTO uetiuiieiiie ettt ettt ettt ettt te e e be e e sabe e sabeaessaeeesabeesabaesbaeensseesabeessaeans 83
25.3  FEhIEIrProtoKOIl ... . e e e e et e e e e e e e e e e e e e e e e ennrrnes 83
25,4 VErSANAIISTE wooviiiiiiieiiee ittt ettt ettt e s te e e be e s s be e sbe e s ssateesbeesbeeebaeenateesbeesbaeens 84
25.5  ABreChNUNGSNISTOMIE . ...ciiieiiie et e e e e e et ae e e s abee e e easteeeenaseeas 84
25.6 Scheinzahlliste fiir Direktabrechnungsscheine.........ccccooeeeciiiieiei e 85
25.7 Medikamentenstatistik mit Anzeige der Rabattkategorie........cccccoeeciiiieeiiiiccciie e, 86
25.8 Medikamentenstatistik mit Auswertung der Verordnungen nach Rabattkategorien............ 87
26 AT .o ee 88
D 30 R X ] o1 Vo [V o Y-SR 88
26.2 Elektronischer Versand der Arriba Daten .......ccceovieirieiiiiiiniee et 91
27  Meniipunkt Optionen HZV ..o 93
28 Einbindung eines externen Links zur Hausarztsuche..................ccooooviiiiiininns 94
29 Konvertierung in Honoraranlage AOKBW BVKJ .........c.ccooiiiiiiiiiiiiincceeeeeea 95

Seite 5




ALBIS &

Arztinformationssystemn
ALBIS — Hausarztzentrierte Versorgung AOK Baden-Wiirttemberg ’

1 AOK Hausarztmodul Baden — Wiirttemberg Honoraranlage BVKJ

Sie haben sich als Hausarzt zur Teilnahme am Vertrag zur Hausarztzentrierten Versorgung durch
Hauséarzte und Hausapotheken (gem. §73b a ff. SGB V) entschlossen.

Um an dem Vertrag teilnehmen zu kénnen, missen Sie den Vertrag freischalten. Um die HZV-
Funktionalitaten (Leistungs- und Diagnoseeingabe, den HZV BaWii Leistungskatalog) in ALBIS nutzen
kdénnen, ist eine ALBIS Freischaltung notwendig. Im Folgenden werden Ihnen die beiden Schritte
Vertrag freischalten und Aktivierung der HZV-Funktionalitat in ALBIS beschrieben.

1.1 Vertrag freischalten
Um den Vertrag in ALBIS nutzen zu kénnen, missen Sie den Vertrag aktivieren. Dies geschieht tiber

eine Freischaltung.

Die Aktivierung des Vertrages durch die Freischaltung kann tGber zwei Wege erfolgen:

1.1.1 Weg 1

Abrechnung Integrierte Versorgung Freischalten .

Abrechnung | Privat [Gel Statistik Stammdaten

| Worbereiten...

KB%-Prifprogramm... b

Protokolle...

Disketten erstallen...

Quartal 4

ACDT 2

MNDT »

SADT Archivieren 4

Praxisgebihr 4

Integrierte Yersorgung 4 Werwaling
ToDo-Liste

Fruherkennungskoloskopie »|_ —

Freischalten
Update

Info

AnschlieBend erscheint ein Arztwahldialog, in dem Sie entweder einen Arzt oder eine Arztnummer
auswahlen. Die Freischaltung erfolgt immer fiir eine Abrechnungsnummer, auch wenn Sie einen

einzelnen Arzt auswéahlen. Die Auswahl wird durch das Aktivieren der Schaltflache
ibernommen.

Arztwahl

Bearbeitung fiir.

© At D med. Jochen ALBIS
Di. med. Rhenus
D med. Mosela

OK. Abbruch

Im Anschluss erscheint das Eingabefenster in dem |hr personlicher Freischaltcode eingetragen
werden muss.
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Freischaltung - [Neues Modul]

Einen Freischaltcode erhalten Sie durch die
Zusendung eines entsprechenden Wertrages

[ ok | [ abbuch |

Nach der Eingabe lhres individuellen Freischaltcodes bestatigen Sie diese Eingabe durch Aktivierung

des Druckknopfes.

Es erscheint folgende Meldung:

[ ALBIS ==

| Freischaltung abgeschlossen!

Modul [Hausarztzentrierte Versorgung ACK BW (BVEI]]
Typ: magliche Anzahl aktiver Patiententeilnahmen mehr als 100 (+]

Um sicherzugehen, dal die Freischaltung erkannt wird,
starten Sie bitte ALEIS neu!

Durch die Aktivierung des Druckknopfes ist die Freischaltung flr das Modul durchgefiihrt.
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1.1.2 Weg 2

Abrechnung Integrierte Versorgung IV-Verwaltung.

Es erscheint folgender Dialog:

V-Verwaltung - [ADK Baden-Wirttemberg] =y
— — -
Aktive Verlrage [3] | naktive Yertrags [1]| || Faworit

ADK. Bayem E _ qun ADK. B (BVK) Freigeschaltet [+]
ADK IKFE Berlin-Brandenburg |i| Modulvertrag IV Huecken = -
ADK Saarland Stapeldruck {
AOK Sachszen —
A0K Westfalen-Lippe Deaktivieren
Audi BKEK - - — =
AVIA ¥ el s imcminbnes e AT Statitik

Information | Patientenvensaltung

Fatientervensaltung flr daz Modul [Hauzarztzentrierte Wersorgung A0FK B [BYVEJ]]

Dokurnente;

[&nhang 1 zur Anlage "

Anhang Ta zur Anlage 1 - Te||nahmeerklarung BV Azt 5

Anhang 2 zur Anlage 12: Checkup und Impfquote

Anhang 2 zur Anlage 12a - 3 Liste m

Anhang 2.7 zur Anlage 17; Leistungsinhalte K ardiologie

Anhang 2.2 zur Anlage 17 Kurzarztberichte vom HAUSARZT zum Kardioloc

Anhang 2.3 zur Anlage 17 Kardiologizchen Leiztungen ICD Liste Shatistik,

Anhang 3 zur Anlage 12 Zuzchlag rationale Pharmakotherapie

Anhang 3 zur dnlage 12a - sozialpadiatizche Beratung

Anhang 3.1 zur Anlage 17 Leistungsinhalte Gastroenterologie

Anhang 3.2 zur Anlage 17 Kurzarztberchte vam HAUSARZT zum Gastroer

.-’-‘mhang 3 3 zur.-’-‘mlage 1? Gastloentemlog|schen Leistungen ICD Liste -

[T Mur freigeschalete Yertrdge sinblenden oK |

Betatigen Sie den Druckknopf Freischalten und es erscheint der Freischalt-Dialog:
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[AQK Baden-Wdarttemberg] fir Dr. med. HZV BKK

IW-Verwaltung - el
Anbister: ) aklive Vertrage [3) | Inaktive Verdge [1]] (V] Favorit Yertag |
- Hausarat ADK B e
ADK KK BerlinBrandenburg = | Modul\rertrag I\-" Huecken =
A0K, Saarland Stapeldiick
AOK Sachzen =
AQE Westalan-Lippe
Audi BEK - -
AW ¢ minls s imrmimdme i A2 _ — Statistik.
—_—— Freischaltung - [Hausarztzentrierte Versorgung ADK BW ... @
Information | Patlentenverwaltung|
Einen Freischaltcode erhalten Sie durch die
Patientenvenwaltung fur daz Modul || - Zuzendung eines entzprechenden Wertrages
Dokumente:
Anhang Tazur Anlage 1- Tellnahm
Arhang 2 zurAnlage 120 Checkup B
Anhang 2 zur Anlage 12a - P3 Listd |
Arhang 2.1 2ur Anlage 17 Leistung [ QK ] | Abbruch |
Anhang 2.2 zur Anlage 17 Kurzarzl
Arhang 2.3 zur Anlage 17: Kardiol
Anhang 3 zur Anlage 12 Zuschlag latlonale Pharmakotheraple
Anhang 3 zurAnlage 12a - sozialpadiatrizche Beratung
Anhang 3.1 zur Anlage 17: Leistungsinhalte Gastroenterologie
Arhang 3.2 2ur Anlage 17 Kurzarztberichte vom HAUSARZT zum Gastroer
Anhang 3 3 2ur Anlage 'I 7 Gastroenterologlschen Leistungen ICD Liste =
[7] Mur freigeschaltete Yertrage sinblenden Ok

Nach der Eingabe lhres individuellen Freischaltcodes bestatigen Sie diese Eingabe durch Aktivierung
des Druckknopfes.

Es erscheint folgende Meldung:

ALBIS

Freischaltung abgeschlossen!

Modul [Hausarztzentrierte Versorgung ACK BW (BVEI]]

Typ: magliche Anzahl aktiver Patiententeilnahmen mehr als 100 (+]

Um sicherzugehen, dal die Freischaltung erkannt wird,
starten Sie bitte ALEIS neu!

Durch die Aktivierung des Druckknopfes ist die Freischaltung flr das Modul durchgefiihrt.

1.2

Aktivierung der HZV-Funktionalitat in ALBIS

Ab der ALBIS Version 9.30 miissen Sie die HZV Funktionalitdten in ALBIS nicht mehr separat

freischalten.
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1.3 Einsatz HZV Box

Fiir die Verwendung der HZV Funktionalitaiten empfehlen wir eine HZV Box zu verwenden.
Es wird dringend empfohlen, dass die HZV Box vom ALBIS Vertriebs- und Servicepartner installiert
wird.

1.4 Konfiguration des ,HAVG Priifmoduls“

Bitte tragen Sie in ALBIS die IP Adresse der HZV Box ein. Diese Einstellung erreichen Sie iber unter
Optionen Gerite Chipkartenleser/Konnektoren. Tragen Sie bitte im Bereich HAVG Hausarzt+ HAVG
Priifmodul im Feld Adresse die IP Adresse der HZV Box und im Feld Port den Wert 22220 ein. Fir
diesbezligliche Fragen steht Ihnen gerne |hr zusténdiger Vertriebs- und Servicepartner unterstitzend
zur Verfligung.

1.5  ALBIS Version und ,,HAVG Priifmodul”

Das neue HAVG Priifmodul wird, wenn Sie Ihr ALBIS nach Einspielen des Updates auf dem Server
starten und keine HzV Box verwenden, automatisch auf dem Server installiert.

War die Installation erfolgreich, so erscheint folgender Hinweis:

! ‘_\. Installation erfolgreich durchgefiihrt
.

Erscheint eine Fehlermeldung, so wenden Sie sich bitte an Ihren zustandigen ALBIS Vertriebs- und
Servicepartner.

Die Installation des HAVG Priifmoduls ist zwingend notwendig, da ohne diese Installation diversen
HzV Funktionalitaten nicht sichergestellt werden kdnnen, wie z.B. die Arzneimittelempfehlungen:

Verordnen (mit ifap praxisCENTER)

el

ifap praxisCENTER®. .. @

Fehlet beim Init&?ieren won Iy
It Init() returns =9
Allgemeiner Fehler.

Ebenfalls funktioniert in diesem Fall die Abrechnung nicht.
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Wichtiger Hinweis:
Fiir die Verwendung der HzV Funktionalititen in Verbindung mit dem neuen HAVG Priifmodul
empfehlen wir eine HZV Box zu verwenden.

Es wird dringend empfohlen, dass die HZV Box vom ALBIS Vertriebs- und ServicePartner installiert
wird.

1.6 ALBIS Version und ,telemed.net”

Bitte beachten Sie, dass mit der dieser ALBIS Version die entsprechende telemed.net Version
installiert wird. Sie erhalten hierzu vor dem ersten ALBIS Start einen Hinweis des telemed.net
Installationsbildschirms. Bitte folgen Sie den entsprechenden Installationshinweisen und installieren
die aktuellste Version von telemed.net.

1.7 ALBIS Version und ifap praxisCENTER 3

Damit z.B. die Arzneimittelempfehlungen funktionieren ist es zwingend notwendig, dass das ifap
praxisCENTER 3 installiert ist. Dies wird automatisch mit dem ALBIS Update installiert.

Ist das nicht der Fall, so erscheint beim Verordnen mit dem ifap praxisCENTER 3 folgende
Hinweismeldung:

|

ifap praxisCENTER®... 53]

Fehler beim Init&‘sieren wion I
It Init() returns -3
Allgermeiner Fehler,

Bitte installieren Sie in diesem Fall die aktuellste Version des ifap praxisCENTERs 3.

1.8  Priifung auf die Version des ,,HAVG Priifmoduls”

Laut Pflichtfunktion der HAVG muss ein Hinweis angezeigt werden, wenn die Giltigkeit des ,HAVG
Prifmoduls” Giberschritten ist. Ist dies der Fall, so erscheint folgende Meldung:

ALBIS

Die Gllkigkeit der HA+Core Wertragssofbware ist nicht mehr auf dem akkuellsten Stand.
[} Bitke kontakkieren Sie Thr Systembaus,

Bestatigen Sie die Meldung mit OK und wenden Sie sich an lhren ALBIS Vertriebs- und ServicePartner,
um die aktuelle Version des ,HAVG Priifmoduls“ zu erhalten.
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2.1  Eingabe der HAVG-ID

Arztdaten- Verwaltung

Um eine Vertragseinschreibung von Patienten durchfiihren zu kénnen, benétigen Sie die HAVG-ID.
Diese kdnnen Sie in den Praxisstammdaten in der Arztdatenverwaltung eingeben. Sie gelangen
dorthin, indem Sie Uber das Menil Stammdaten Praxisdaten den Praxisstammdatendialog aufrufen:

Praxisdaten

Ubersicht iber alle (Haupt-)Betriebsstatten Ik, Vertragsarztrechtsénderungsgesetz (WAnda) ab 01.07. 2008 :

Mr. Bezeichrung der Betriebsstatte(EShR) FLZ ort BSMR
1 Betrighsstatte 1 Fa001 Katlsruhe 521234500
il | Hauptbetriebsstitterverwaltung ‘ 4, Zuordnungen

2, [uabenbetr\ebsstéttenvarwaltung]

5 |

Arztdatenverwaltung

)

[

Lizenzbestelformular

Praxisibersicht ]

I

Praxisdaten (alt) bis 30,06, 2008

| Praxistyp [ Praxisname

| PLZ | Ort | K- Lizenz-Mummer

PG j Betrisbsstatte 1

[ D-20095 Hamburg [1811111, 1822222, 1833333

[

Ok ] [ Abbrechen ]

Betatigen Sie den Druckknopf Arztdatenverwaltung, so gelangen Sie in die Arztdatenverwaltung:

(K. Abbrechen

Ansicht Zuordnungzdaten

Arztdaten
Sortiert nach Arztdaten
(%) Mame () Yorname
Arrede: Titel
Azt 1/ Machname: Zugatz:
Azt 24
Azt 3/ .
et 47 orname: geb. Datum:
Arzt B/ Anstellungsverhiltnis
Azt B
Azt 7/
Azt 8/
Azt 3/
Tatig ab: bis:
e-Mail
WCS-Postfach:
EMS-Usger: Archiv|D:
< > Erfassungseigenschaften z.B. LANR, Erauterung

Arztname/Elauterung flir ...
Azt 1 - LANR Erl3uterung

Mr. LANR
1 001234500

Uber den Druckknopf "Erfassungseigenschaften bearbeiten” haben Sie die
Maglichkeit zu einer Persan z.B. eine oder mehrere LAMNAs mit der Ellauterung zu
hinterlegen. Personen ohne LAMR kdnnen hier die Pseuda-LANR erfassen
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Markieren Sie auf der linken Seite den entsprechenden Arzt, betitigen den Druckknopf Andern und
anschlieRend den Druckknopf Erweitert. Es erscheint folgender Dialog:

Weitere Arztdaten @
Einheitliche Fortbildungsnummer [ EFM ]

Landesarztekammer Mr. [ LAEK ]
Daten zuYertrdgen nach §73
HEY G-Daten Mediverbund-Daten

HEYVG D MediverbundD

Mitgliedschaft im Hausarzteverband

Mitgled im Hausarzteverband seit

Wertragedaten
Yertrag:  Hausarztzentrierte Yersorgung A0K Bl [BYIJ) |L|
Teilnahmebeginn: Teilhahmeende:

‘ertreterarzt:

Anderm Obermehmen Biickasnhaig

[ ok | [ sbbrechen |

Hier missen Sie zwingend eine HAVG-ID eingeben. Bitte fahren Sie mit dem folgenden Punkt fort.

2.2 Aktivierung der Arzt-Vertragsteilnahme

Damit Sie Patienten einschreiben kdnnen, ist es ebenfalls zwingend erforderlich die Arzt-
Vertragsteilnahme zu aktivieren.

Sie gelangen dorthin, indem Sie (iber das Menl Stammdaten Praxisdaten den
Praxisstammdatendialog aufrufen:
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Praxisdaten
Ubersicht iber alle (Haupt-)Betriebsstatten Ik, Vertragsarztrechtsénderungsgesetz (WAnda) ab 01.07. 2008 :
Mr. Bezeichrung der Betriebsstatte(EShR) FLZ ort BSMR
1 Betrighsstatte 1 Fa001 Katlsruhe 521234500
il | Hauptbetriebsstitterverwaltung ‘ 4, Zuordnungen
2, [uabenbetr\ebsstéttenvarwaltung]
=8 [ Arztdatenverwaltung
[ Lizenzbestelformular ] [ Praxisibersicht ]
Praxisdaten (alt) bis 30,06, 2008
| Praxistyp [ Praxisname | PLZ | Ort | K- Lizenz-Mummer -
| PG | Betrishsstatte 1 | D-20095 Hamburg | 1811111, 1822222, 1833333
Ok ] [ Abbrechen ]

Betatigen Sie den Druckknopf Arztdatenverwaltung, so gelangen Sie in die Arztdatenverwaltung:

Arztdaten
Sortiert nach Arztdaten
(%) Mame () Yorname
Arrede: Titel
Azt 1/ Machname: Zugatz:
Azt 24
Azt 3/ .
et 47 orname: geb. Datum:
Arzt B/ Anstellungsverhiltnis
Azt B
Azt 7/
Azt 8/
Azt 3/
Tatig ab: bis:
e-Mail
WCS-Postfach:
EMS-Usger: Archiv|D:
< Erfassungseigenschaften z.B. LANR, Erauterung
Mr. LANR Arztname/Elauterung flir ... van bis
2K [Asteecten | 1 001234500 At - LANR Edéuterung
Ansicht Zuordnungzdaten
Uber den Druckknopf "Erfassungseigenschaften bearbeiten” haben Sie die
Maglichkeit zu einer Persan z.B. eine oder mehrere LAMNAs mit der Ellauterung zu
hinterlegen. Personen ohne LAMR kdnnen hier die Pseuda-LANR erfassen

Markieren Sie auf der linken Seite den entsprechenden Arzt, betitigen den Druckknopf Andern und
anschlieRend den Druckknopf Erweitert. Es erscheint folgender Dialog:
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Weitere Arztdaten

Einheithche Fortbildungznummer [EFM ]

Landeszarztekammer Mr. [ LAEK ]

Daten zuVertrdgen nach §73
HéwiG-Daten

Mediverbund-Daten
Hawis 1D

Mediverbund-1D
Mitgliedzchaft im Hausarzteverband [~

Mitglied im Hauszarzteverband seit

Wertragadaten

Wertrag:  Hausarztzentrierte Wersorgung A0 K B [BWIG) |L|

Teilnahmebeginm: Teilnahmeende:

Wertreterarzt:

Ubermehmen Fiickgangig

[ ok | | abbrechen

Bitte betatigen Sie hierzu im Bereich Vertragsdaten den Druckknopf Andern.
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Es ergibt sich folgendes Bild:

Weitere Arztdaten @
Einheitliche Forthildungzhummer [ EFM ]

Landesarztekammer Mr. [ LAEK ]

Daten zuVertragen nach 573
H&VG-Daten Mediverbund-D aten

H&VE 1D M ediverbund-1D

Mitgliedzchaft im Hauzarzteverband

titglied im Hausarzteverband zeit

Wertragzdaten
Vertrag:  [Hausarztzentrierte Yersorgung A0F. B (BYEJ)

Teinahmebeginn; Teinahmeende:
Wertreterarzt: -

Andern | Ubermehmen | | Biickoahaig |

| Ok | | Abbrechen |

Geben Sie bitte in das Feld Teilnahmebeginn das Datum lhres Teilnahmebeginns am Vertrag zur
Hausarztzentrierten Versorgung in Baden-Wirttemberg ein. Speichern Sie die Eingabe (iber das
Betitigen des Druckknopfes Ubernehmen. Verlassen Sie den Dialog mit Ok, um lhre Eingaben zu
bestatigen.

23 Handling in Praxisgemeinschaften

Arbeiten Sie z.B. in einer Praxisgemeinschaft und Ihr Praxiskollege aus der anderen Betriebsstatte der
Praxisgemeinschaft ist Ihr Vertreterarzt, so kdnnen Sie ab sofort einen HzV Patienten in Vertretung
behandeln, ohne diesen Patienten doppelt anlegen zu missen.

Bitte gehen Sie hierzu im ALBIS Menlii Gber Stammdaten Praxisdaten. Betatigen Sie den Druckknopf
Arztdatenverwaltung und wahlen Sie den entsprechenden Betreuerarzt aus. Betdtigen Sie den
Druckknopf Andern, daraufhin den Druckknopf Erweitert, so dass sich der Dialog weitere Arztdaten
offnet. Wahlen Sie im Bereich Vertragsdaten den entsprechenden Vertrag aus und betatigen Sie den
Druckknopf Andern. Wihlen Sie tiber die Auswahlliste Vertreterarzt den entsprechenden
Vertreterarzt aus.

Ab diesem Zeitpunkt kann der Vertreterarzt fir diesen HzV Patienten einen HzV Schein anlegen,
ohne den Patienten doppelt anlegen zu missen.
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ALBIS &

Arztinformationssystem

3 IV- Verwaltung

Uber den Meniipunkt Abrechnung Integrierte Versorgung IV-Verwaltung und anschlieBender
Auswahl im Arztwahldialog gelangen Sie in die Verwaltung zur Integrierten Versorgung.

Abrechnung  Privat IGel Statistk  Stammdaten

worbereiten, .,
KBY-Prifprogramrm...
Protokolle. ..
Disketten erstellen..,
Quartal

FEEERY

2 02wz ko ke |

A0DT
MNOT
SADT Archivieren

Praxisgebiihr

Integrierta Yersorgung

Werwaling

Friherkennungskoloskopie

Es erscheint folgender Dialog:

ToDo-Liste

»

Ereischalten
Update

Info

Verwaltung Integrierte Versorung

- [AOK Baden-Wiirttemberg]

gvt_:f_ter &1 . Module / Vertrage: ertrag
[A0IK Badendwiitterbera (] [Heussretmodsll ADK Badenwitterberg =
AE Bayem | Hausaistasnirisrte Versoigung ADK BW .

ADK Hessen - GV

'ADK KK, BetinBrandenburg
ADK Ssarland

ADK Sachsen

ADK Westslen L ippe

BKK Salzaiter ]

Madulvertrag IY-Ruecken

Deaklivieren

| Infomation | Patiertenvermalung |

Patientenvenwaltung fir das Modul [Hausarztzentrierts Yersorgung A0K B

&l 0] | Eingeschiisben () | Beariragt 0) | Erinnerung (0) | Ausgeschiossen [0) | Teinahme beendet (0]

Palient suchen_|

Patient Hr. Geboren Telefon

£ | . |

FK.ategorie

Kranke

3| |Teinahme peenden

[ Scanner ] [D\rektaulﬂahme] [ Impart. ]

[ Liste Drucken ]

In dem Bereich Anbieter sind die freigeschalteten Anbieter aufgelistet.

Der Bereich Module / Vertrige enthilt alle Module zu dem im Bereich Anbieter selektierten

Anbieter.

3.1

Schneller Aufruf von Abrechnung Integrierte Versorgung Verwaltung

Nach Einspielen des ALBIS Updates 9.80 haben Sie die Moéglichkeit, die folgende Funktionsleiste

einzublenden:

v

Wenmaltung

]
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Um diese Funktionsleiste einzublenden, gehen Sie bitte wie folgt vor: Gehen Sie tiber das ALBIS Menli
auf Ansicht Funktionsleiste und markieren Sie den Eintrag Integrierte Versorgung:

Ansicht 7

Furkkionsleiste | w Patient

v Statuszeile v Edit
Werankern F| v Anamnese

v Ansichi

v Formular

v Weitere Formulare

v Karteikartenkirzel

v Freie Statistik

v Machrichten
PraxisTimer

v EBM 2000plus Tagesprofil
Impf-doc
DocPartal

v Q-Assist
wita-x

v Inkeqgrierte Yersorgung

Anpassen 3
Grafie Symbole

Somit ist die Funktionsleiste eingeblendet und ldsst sich wie folgt nutzen:

Klicken Sie erstmalig auf den Druckknopf 1V, so 6ffnet sich anschlieRend der Arztwahldialog.
Markieren Sie den entsprechenden Erfasser und bestatigen Sie den Dialog mit OK. Wahlen Sie
anschlieBend im Bereich Anbieter den entsprechenden Anbieter und im Bereich Module / Vertrige
das entsprechende, freigeschaltete Modul aus. Rechts tiber der Modulauswahl existiert der Schalter
Favorit. Mochten Sie das Modul als Favorit markieren, setzen Sie bitte diesen Schalter:

IV-Verwaltung - [AOK Baden-Warttemberg] @

Anbieter: Aklive Verrage (3] | Inaktive Vertrdge [1] Favorit
i Hausarztzentrierte Yerzorgung AC0K. B .

A0F Bayern = sarztzentricrte gung Al

AQK KK Berlin-Brandenburg |= | todulvertrag Y-Ruecken

A0F, Saarland b Stapeldiuck.

A0K Sachzen —

AQK westfalen-Lippe

Audi BKE i —

A el s s ik s i AT Statiztik

Information | Patientenvenswaltiung

Sobald Sie den Schalter gesetzt haben, wechselt die Funktionsleiste auf das entsprechende Modul:
| IV HHausamtzentrierte Versorgung AOK BW v”

Klicken Sie ab sofort auf den Druckknopf IV, so 6ffnet sich anschlieRend der Arztwahldialog.
Markieren Sie den entsprechenden Erfasser und bestatigen Sie den Dialog mit OK. Es wird direkt der
Dialog IV-Verwaltung mit selektiertem Modul geéffnet, ohne dass Sie noch den Anbieter und das
Modul wahlen missen.
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3.2 Register Patientenverwaltung

Das Register Patientenverwaltung im unteren Bereich des Dialogs ist direkt ausgewahlt und aktiviert.

Folgende Druckknopfe stehen Ihnen im Register Patientenverwaltung zur Verfligung:

e Scanner

¢ Direktaufnahme
e Patient suchen
e Einschreiben

* Vertretung

e Patientenerklarung

¢ AusschlieRen
e Erinnerung

¢ Teilnahme beenden

Im Folgenden schildern wir Thnen die Funktionsweise der einzelnen Druckknépfe:

3.2.1 Scanner

Betatigen Sie diesen Druckknopf, so werden alle Patienten gesucht, die bei der AOK Baden-
Wirttemberg versichert sind und lhren Wohnsitz in Baden-Wiirttemberg haben (Dies sind

Teilnahmebedingungen des Vertrages).

Entspricht kein Patient den o.g. Kriterien, so erscheint folgender Dialog:

ALBIS

1 E Fir das ausgewahlte Modul wurden keine geeigneten kandidaten gefunden,
L

Findet der Scanner Patienten, die den o.g. Kriterien entsprechen, so 6ffnet sich folgender Dialog:

Patienteniibersicht - [Hausarztzentrierte Versorgung AOK BW]

Patientenliste

[]

Auzgabe

Eilter: Miglicher Teilnehmer an der Hauzarztzentrierten Wers v [&nzahl: 1)

[ &lle auswihlen  |Patienten suchen]

[ Liste diucken ]

Erinnerung | Patient
| IW¥-Aasist, HZY Baiwiu 4

Drokument

Mr. Geboren Telefon K.ategorie
49 01.01.1570(38)
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Hier haben Sie die Moglichkeit entweder fiir einzelne Patienten, oder fiir alle Patienten tber die
Markierung Alle auswahlen den Status Erinnerung zu setzen. Dies hat zur Folge, dass Sie beim Offnen
des Patienten daran erinnert werden, dass dieser Patient geeignet ist und dass Sie ihn einschreiben
kénnen. Eine nahere Beschreibung dazu finden Sie in Kapitel 3.1.6 Erinnerung.

3.2.2 Direktaufnahme

Durch die Aktivierung des Druckknopfes wird eine Patientenliste angezeigt.

In dieser Liste werden Ihnen samtliche Patienten angezeigt, die bei der AOK versichert sind und in
den erweiterten Stammdaten im Feld ,Letzte Behandlung” einen Datumseintrag innerhalb der
letzten 12 Monate haben:

Eisenreich, L.
Adiesse des Rechnungsempfangers System-Daten
Anrede: Letzte Behandung:  20.10.2005
Titel: e Patient geldzcht am: |

Patient gestorben am
[1=ja, Dratum unbek. |:

Strale:

Meldung noch keine Chipkarte

Mame:

PLZ: Ort:

Patientendirektaufnahme - [Hausarztmodell AOK Baden-Wiirttemberg]

Direktaufnahme won Patienten
Einschr Patient [~
O Albinus, Saizh
O Bergmann, Josef
O Eiserreich, Leo
O Hackl, Sepp
] Haidl, Suse
O Janssen, Prof. Dr. Clére
O Kindt, Anna
] Kindk, Benjamin
O Michaeliz, Heidrun M
Abbrechen

3.2.21 Einschreiben der Patienten

Sie haben die Moglichkeit Patienten (iber die Erinnerung einzuschreiben (s. Kapitel 3).
Uber die unter Kapitel 3.1.2 beschriebene Liste (Patientendirektaufnahme) kénnen Sie Patienten fiir
das HZV BaWi Hausarztmodul einschreiben. Eine Aktivierung der Patienten erfolgt durch eine

Markierung im Feld Einschreiben. Diese Markierung kann durch Mausklick oder durch Driicken der
Leertaste erfolgen.

"Patientendirektaufnahme - [Hausarztmodell AOK Baden-Wirttemberg] .

Dirsktaufnahims von Patiznten
Einzchr. Patient (Anzahl: 13, selektiert 1) B
| Eisenreich, Leo
O Hardt, Suse
Kindt, Benjamin
O Pillmann, Katharina
O Scheuermann, Kurt
] Schreiber, Lina
O Schulte, Dr_jur. Frank
O Stoppel, llona
] Test, Testinchen v
< )
Abbrechen
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Nach der Betatigung des Druckknopfes werden fiir diese Patienten die
Einschreibeformulare auf dem Bildschirm angezeigt und kdnnen von lhnen bearbeitet und gedruckt
werden. Bitte beachten Sie, dass samtliche Felder dieses Formulars gefillt sein miissen. Sollten
Informationen fehlen, so werden diese Felder rot umrandet dargestellt.

Danach gelangen Sie wieder zuriick zu dem Reiter Patientenverwaltung der IV-Verwaltung:

Verwaltung Integrierte Versorung - [AOK Baden-Wiirttemberg]

Arbister (13)

Module / Vertiage:
ADK Bader Wiittamberg o Houssrimodell 0K BadenWitemberg
ADKIKK BerinBrandenburg i
ADK Saatland

Geboen | Telefon
050418,
121218
210218,

[ Diektavittme | [ mpon | [ Liste Dncken |

Hier ist automatisch der Filter Eingeschrieben gesetzt und Sie sehen nur die eingeschriebenen
Patienten.

3.2.2.2 Suche

Uber den Druckknopf Suchen, siehe Kapitel 2.1.2, haben Sie die Méglichkeit in der Direktaufnahme
auf gewohnte ALBIS-Art Patienten zu suchen.

3.23 Patient suchen

Uber diesen Druckknopf kénnen Sie auf gewohnte ALBIS-Art in der Patientenverwaltung nach
bestimmten Patienten suchen.

3.24 Patientenerklarung

Uber diesen Druckknopf haben Sie die Méglichkeit die Vertragsteilnahme fiir einen Patienten {iber
die Teilnahmeerklarung zu beantragen. Nach der Betatigung des Druckknopfes Patientenerklarung
wird online Uberpriift, ob der Patient, fiir den Sie die Teilnahme beantragen mochten, schon an dem
Vertrag teilnimmt und eingeschrieben ist.

Hier kdnnen 3 unterschiedliche Ergebnisse entstehen:
1. Onlinetberprifung technisch nicht moglich
2. Onlinelberprifung: Der Patient ist bereits eingeschrieben

3. Onlinelberprifung: Der Patient ist nicht eingeschrieben

Die wir lhnen im Folgenden erklaren:

3.24.1 Onlinetiberprifung technisch nicht moglich

Ist die Onlineteilnahmeprifung des Patienten technisch nicht moéglich, so erscheint folgende
Meldung:
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Nach Vorgabe der HAVG erscheint ab sofort bei der Riickgabe eines Fehlers des HAVG Priifmoduls
(HAVGS) bei der OnlineTeilnahmepriifung folgende Meldung:

ALBIS

Machrichk:
! 5 Die werbindung mit dem Server kann nicht hergestellt werden:
Migliche Ursachen:
Konfiguration des ICw-Kerns fehlerhaft, Metzwerkprobleme in der Praxis, fehlende Online-verbindung, Server antwortet nicht,

Code: EQ00142

Ark: Fehler

Kategorie: Laufzeitfehler
Referenzean:

Ubermittlungsstatus: Keinesngabe

Bestatigen Sie diese Meldung, so erscheint, wie gewohnt, der folgende Hinweis:

Bestatigen Sie diese Meldung mit ok, so erscheint folgender Dialog:

=,

ALBIS

~ Ez konnte keine Online-Priifung durchgefiihrt werden.
‘{/ Sie konnen dennoch den Patient eingchreiben oder in Wertretung behandelnl
e

t Einschreiben i [ "ertretung ] [ Abbruch

Betatigen Sie den Druckknopf Einschreiben so 6ffnet sich die Patiententeilnahmeerklarung und Sie
kénnen die Einschreibung des Patienten beantragen.

Betatigen Sie den Druckknopf Vertretung so kdnnen Sie den Patienten in Vertretung behandeln.

3.2.4.2 Onlineliberprifung: Der Patient ist bereits eingeschrieben

War die Onlinelberpriifung der Patiententeilnahme erfolgreich, so erscheint folgender Dialog:

x

~ Die Online-Prifung ergab: Der Patient ist eingeschisben.
oA Sie kohnen den Patienten einzchreiben und einen Arzbwechzel durchfiibren oder in Yertretung behandelal

\“i
Einzchreiben | Wertretung I Ahbbruch |

Erscheint diese Meldung, fragen Sie bitte den Patienten, ob er bereits bei einem anderen HZV-Arzt
eingeschrieben ist. Ist dies der Fall und der Patient mochte von Ihnen als HZV Arzt betreut werden
(also einen Arztwechsel durchfiihren), so betatigen Sie den Druckknopf Einschreiben. Es 6ffnet sich
die Patiententeilnahmeerklarung.

Seite 22




ALBIS &

ALBIS — Hausarztzentrierte Versorgung AOK Baden-Wiirttemberg

Wenn bereits eine Vertragsteilnahme fiir einen Patienten besteht, der behandelnde Arzt die
Beantragung der Patientenvertragsteilnahme an der HZV aber trotzdem fortsetzt, ist das Feld
»Arztwechsel” in der Teilnahmeerklarung fiir diesen Patienten automatisch markiert.

Bitte wahlen Sie anschlieRend einen Wechselgrund aus. Wird der Wechselgrund Sonstiges
gewahlt, muss zusatzlich ein entsprechender Grund angegeben werden.

R Arztwechsel Grund (muss nur bei Wechsel vor Ablauf der 12-manatigen Bindungsfrist angegeban wcrden].E“e wihlen

Wolmortwechsel
Hiermit erklare ich, dass * ich die hier abgegebens Einwilkestirtes Tertravensverhiltnis
* ich bei der AOK Badan-Wirttembearg versichart bin, EE';ELIF"SI "'.D"’_:j MC";? Tcur dajp, axisauigabe des hisherigen Betreuarztes
12 Monate) widerrufen kann.

& ich den unterzeichnenden Hausarzt als meinen persténlichen Haus-

; HzV verbundan. Senstiges
arzt wihle.

Mochte der Patient weiterhin von seinem betreuenden Arzt behandelt werden, so betatigen Sie
bitte den Druckknopf Vertretung. Sie kdnnen somit direkt den Patienten in Vertretung behandeln.

3.2.43 Onlineliberpriifung: Der Patient ist nicht eingeschrieben

Ist das Ergebnis der Onlinetberprifung, dass der Patient nicht eingeschrieben ist, so erscheint
folgende Hinweismeldung:

x

~ Die Online-Prifung ergab: Der Patient ist nicht eingeschrigben.
‘;-;) ACHTUMG Ez handelt zich evtl. um einen Micht-HY Yertragzpatienten!
T

Einzchreiben I Wertretung | Abbruch

Betatigen Sie den Druckknopf Einschreiben so 6ffnet sich die Patiententeilnahmeerklarung und Sie
kénnen die Einschreibung des Patienten beantragen.

Betatigen Sie den Druckknopf Vertretung so konnen Sie den Patienten in Vertretung behandeln.
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3.25 Einschreiben

Uber diesen Druckknopf haben Sie die Méglichkeit einen Patienten, fiir den die Teilnahme an dem
Vertrag beantragt wurde, einzuschreiben. Ist die Arzt-Teilnahme noch nicht beantragt, bzw. noch
nicht aktiviert, so erscheint beim Betatigen des Druckknopfes Einschreiben folgende Meldung:

s )

ALBIS A

9, D Einschreibung gines Patienten in den Yertrag ist erst nach Beantragung und Akkivierung der Arzt-Yertragsteinahme maglich!
-

Machten Sie trotzdem FortFabrent

Ja ] E Mein |

Abbildung 1

Dies ist lediglich eine Hinweismeldung, dass die Arzt-Vertragsteilnahme noch nicht beantragt wurde.
Bestatigen Sie diese Meldung mit Ja, so wird der Patient eingeschrieben. Bestatigen Sie den Dialog
mit Nein, so wird der Patient nicht eingeschrieben.

Hinweis
Diese Meldung erscheint nicht mehr, wenn Sie die Arzt-Vertragsteilnahme in ALBIS IV-Assist HZV
BaWi beantragt haben.

Haben Sie die Arzt-Vertragsteilnahme nicht aktiviert, so erscheint in Anschluss an Abbildung 1
folgende Meldung:
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-,

ALBIS

'T Die Einschreibung eines Patienten in den Vertrag ist ersk nach erfolgter Aktivierung der Arzt-Yertragsteilnahme méglich!

Das Datumn der Akbivierung kann in <Stammdaten Praxis Arztdatenverwaltung Erweitert = erfasst werden,

Bitte flihren Sie zur Aktivierung der Arzt-Vertragsteilnahme die Schritte in Kapitel 2.2 durch.

3.2.6 AusschlieBen

Bei ausgewahltem Filter Eingeschrieben haben Sie die Moglichkeit den markierten Patienten direkt
auszuschliellen. Nach der Betatigung des Druckknopfes Ausschlieen wird der Patient aus dieser
Ansicht entfernt und ist ab sofort in der Ansicht des Filters Ausgeschlossen zu sehen.

3.2.7 Erinnerung

In den Ansichten der Filter Ausgeschlossen  und Eingeschrieben steht lhnen der
Druckknopf Erinnerung  zur Verfiigung. Uber das Betitigen dieses Druckknopfes setzen Sie eine
Erinnerung, die daraufhin bei jedem Offnen dieses Patienten erscheint:

’r@ Assist - x)

HZV-Patient einschreiben

Zusatzhonorar

mdéglich!
Patient flir Hausarztzentrierte Wersorgung jetzt
einschreiben:

'@ | Jetzt infarmieren!

\ <L)

Klicken Sie in diesem Dialog auf Jetzt informieren damit Sie die Einschreibung des Patienten
beantragen kénnen. Wenn Sie dazu den rot markierten Link anklicken, 6ffnet sich das
Einschreibeformular zur Hausarztzentrierten Versorgung in Bayern:

(@ assist

HZV-Patient einschreiben

Patient flir Hausarztzentrierte Versorgung jetzt
einschreiben:

@ | Jetzt informieren!

\ M E)

Wird der Patient eingeschrieben, ist die Erinnerung automatisch deaktiviert. Mdchten Sie die
Erinnerung unabhangig von der Einschreibung wieder deaktivieren, verfahren Sie bitte wie unter
Punkt 3.2.6 beschrieben.
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3.2.8 Vertretung

In den Ansichten der Filter Ausgeschlossen und Erinnerung und Teilnahme beendet steht Ihnen der
Druckknopf Vertretung zur Verfiigung. Uber das Betétigen dieses Druckknopfes kénnen Sie den
Patienten ab sofort in Vertretung behandeln.

3.29 Teilnahme beenden

Betatigen Sie in dem Register Eingeschrieben den Druckknopf Teilnahme beenden, um die Teilnahme
des Patienten zu beenden.
Es erscheint folgender Dialog:

i o

Eingabe

Bitte geben Sie eine der folgenden £ahlen oder Freitest fur die
Begriindung der Beendigung ein:
1 =Yertragzarzt, 2 = Patient, 3 = Vertragsregeln

| ok | | abbuch

Laut Anforderung ist es Pflicht, hier einen Beendigungsgrund der Teilnahme anzugeben. Wahlen Sie 1
fir die Beendigung durch Sie als Vertragsarzt, wahlen Sie die 2 fiir die Beendigung durch den
Patienten, wahlen Sie die 3 fiir die Beendigung durch Vertragsregeln, oder geben Sie einen Freitext
ein. Geben Sie nichts ein, konnen Sie die Teilnahme des Patienten nicht beenden.

3.2.10 Teilnahme stornieren

Betatigen Sie im Register Eingeschrieben den Druckknopf Teilnahme stornieren, um die Teilnahme
eines Patienten zu stornieren. Es folgt eine Sicherheitsabfrage, ob Sie die Teilnahme fiir diesen
Patienten wirklich stornieren méchten:

ALBIS

P
.\"1_‘/

Wiollen Sie fir diezen Patienten die Einschreibung wirklich stamieren ?

Ja ] ’ Mein

Betatigen Sie den Druckknopf Ja, so wird die Teilnahme storniert. Betatigen Sie den Druckknopf Nein,
so dndert sich der Status des Patienten nicht.

Die Stornierung bewirkt, dass der Patient in den ,,Urzustand” zuriickgesetzt wird. Das bedeutet, dass
er so behandelt wird, als hatte er nie an dem Vertrag zur hausarztzentrierten Versorgung
teilgenommen. Uber den Passivscanner, die Direktaufnahme oder den Scanner in der IV-Verwaltung
kann der Patient bei Bedarf wieder eingeschrieben werden.
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3.2.11 Teilnahmeende aufheben

Haben Sie die Teilnahme eines Patienten tber den Druckknopf Teilnahme beenden beendet, so
haben Sie in dem Register Teilnahme beendet Giber den Druckknopf Teilnahmeende aufheben die
Moglichkeit, das Teilnahmeende des Patienten wieder aufzuheben. Das bedeutet konkret, dass der
Status dieses Patienten wieder auf Eingeschrieben gesetzt wird.

3.2.12 Anderung des Status fiir mehrere Patienten gleichzeitig

Sie haben die Moglichkeit mit dieser ALBIS Version den Status mehrerer HzV Patienten in der IV-
Verwaltung gleichzeitig umzusetzen. Somit haben Sie die Moglichkeit, z.B. mehrere Patienten, die
sich im Status beantragt befinden, gleichzeitig einzuschreiben. Offnen Sie hierzu die IV-Verwaltung,
den entsprechenden Anbieter und das entsprechende Modul und wéahlen Sie im Register
Patientenverwaltung den Filter Beantragt. Setzen Sie den Schalter Status mehrerer Patienten
bearbeiten und markieren Sie alle Patienten, die Sie einschreiben mochten. Betatigen Sie
anschlieRend, wie gewohnt, den Druckknopf Einschreiben. Geben Sie auf dem Dialog Eingabe das

Einschreibedatum fiir alle markierten Patienten ein. Bestéatigen Sie diesen Dialog mit OK, so werden
alle Patienten zu diesem Datum eingeschrieben.

Hinweis:
Um Patienten wieder einzeln selektieren zu kdnnen, entfernen Sie bitte den Haken des Schalters
Status mehrerer Patienten bearbeiten.

33 Register Information

Im Informationsmodul sind Dokumente zum Vertrag der Hausarztzentrierten Versorgung AOK BW
hinterlegt.

Verwaltung Integrierte Versorung - [AOK Baden-Wiirttemberg] %
Anbieter [21] Module / Yertiage:
ADK Badendwfutemberg ~| Hausarztmodell A0K Badenwillembeig =
AO0K Bayen i Hausarztzentrierte Versorgung ADK BW s
ADK Hessen - Git I Modulvertrag V-Ruecken
ADK KK Berlin-Brandenburg pEiC
A0FK Saarland
ADK Sachsen
ADK westfalenLippe |
EBKE Salzaitter o

Palientemverwaltungr

Informationen zum Modul [Hausarztzentrierte YWersorgung A0K, By,
Gol. konnen Sie eine Statistik Liber die modulrelevanten Patienten erstellen.

Arhang 01 zu Arlage 12 H2V Leistungsbeschrelbung |

Anhang 02 2u Anlage 12 Check-up- und Impf-Quote 1l

Anhang 03 zu Anlage 12 Zuschlag Rationale Phaimakotherapie =
Anhang 04 zu Anlage 12 VERAH-Zuschlag

Anlage 02 Qualifikations- und Qualititsanfordenungen
Ainlage 03 Vertragssoftware u. Hardware

Anlage 04 ADK Patientenpass

Anlage 0B Prozessbeschreibung

Anlage 07 Teilnahmebedingungen Yersicherte
Ainlage 10 Dateniibermitlung
Anlage 12 Wergutung und Abrechnung
Anlage 13 Abrechnungsprufliterien
i S A L
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Folgende Druckknopfe stehen Ihnen im Register Information zur Verfligung:

* Anzeigen
e Arztdokumente

Im Folgenden schildern wir lhnen die Funktionsweise der einzelnen Druckknopfe:

33.1 Anzeigen

Uber diesen Druckknopf kénnen Sie sich die auf der linken Seite markierten Dokumente anzeigen
lassen.

3.3.2 Arztdokumente

Uber diesen Druckknopf gelangen Sie in den Dialog Dokumentenverwaltung Arzt. Hier werden alle
arztbezogenen Dokumente aufgelistet (z.B. Teilnahmeerklarung Arzt):

Dokumentenverwaltung Arzt @

Folgende Dokumente wurden angelegt

[ Teilnahmeerklaung Hauzarzt [Gundvertrag) -

todulvertiag IY-Fuecken Neu
Formnular Praxis-/K-Murmmernwechse!

PooEe Teilnahmeerklaung Hauzarzt (IV-Riicken) Bearbeiten

E| Hauszarztzentrierte Yersorgung A0K, Bw -

e Teilnahmeerklung Azt Laschen

(= _ Hauszarztzentrierte Verzsorgung ADK Bw [BVES) :
f silnah Srung &zt

m

[E] = eingeschrieben

[4] = Einzchreibung beantragt
[Meu] = Meue Farmularversion
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4 Leistungskatalog

Damit Ihnen die aktuellen Ziffern des Leistungskatalogs des Vertrags zur Hausarztzentrierten
Versorgung zur Verfligung steht, ist es notwendig, den Leistungskatalog zu aktualisieren.

Um den Leistungskatalog zu aktualisieren, gehen Sie bitte in ALBIS lber den Menilpunkt Stammdaten
Direktabrechnung Hausarztzentrierte Versorgung Aktualisieren. Mit Betatigen des Druckknopfes Ja
und weiterem Befolgen der Bildschirmanweisungen wird lhr Leistungskatalog des Vertrages zur
Hausarztzentrierten Versorgung automatisch aktualisiert.

Wichtiger Hinweis:

e Bitte beachten Sie, dass die Aktualisierung einige Zeit in Anspruch nehmen kann «

Wir empfehlen Ihnen, die Aktualisierung méglichst am Ende der Sprechstunde und an Ilhrem
Hauptrechner durchzufiihren!

Bitte flihren Sie anschlieRend eine Scheindatenaktualisierung durch. Gehen Sie hierzu in ALBIS tber
den Menlpunkt Direktabrechnung Hausarztzentrierte Versorgung Scheindaten aktualisieren. Wahlen
Sie im folgenden Dialog das Quartal, flir welches Sie die Scheindaten aktualisieren méchten und
bestatigen Sie den Dialog mit OK.

4.1 Aufruf tiber das ALBIS Menii

In ALBIS kdnnen Sie den Leistungskatalog, wie Sie es auch vom EBM gewohnt sind, Gber das Meni
aufrufen. Gehen Sie hierzu bitte Gber Stammdaten Direktabrechnung Hausarztzentrierte Versorgung
Gebuhrenordnung. Der Leistungskatalog enthalt alle Leistungen, die im Rahmen des Vertrages zur
Hausarztzentrierten Versorgung in Baden-Wirttemberg abgerechnet werden diirfen.

4.2 Synonyme fiir HzV Leistungen

Ab sofort haben Sie die Méglichkeit bei HzV Ziffern Synonyme einzutragen. Offnen Sie hierzu den
Direktabrechnungsstamm, markieren Sie eine Leistung und betatigen Sie den Druckknopf Details.
Betitigen Sie anschlieRend den Druckknopf Andern und tragen Sie in das Feld Synonymtext das
entsprechende Synonym ein. Ab diesem Zeitpunkt kdnnen Sie anstatt der Leistung dann das
Synonym eingeben.

4.3 Farben fiir HzV Leistungen

Ab sofort haben Sie die Moglichkeit bei HzV Ziffern Farben zu hinterlegen, in der die Leistung dann
auf der Scheinriickseite angezeigt wird. Offnen Sie hierzu den Direktabrechnungsstamm, markieren
Sie eine Leistung und betatigen Sie den Druckknopf Details. Betatigen Sie anschliefend den
Druckknopf Andern und wihlen Sie {iber die Auswahlliste Farbe die von Ihnen gewiinschte Farbe fiir
die Leistung. Betatigen Sie anschlieBend den Druckknopf Glbernehmen, um lhre Einstellung zu
speichern und verlassen Sie den Dialog mit OK.
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5 Priifung auf Kassenwechsel eines Patienten

Ab dieser Version muss laut Pflichtfunktion der HAVG ein Hinweis angezeigt werden, wenn der aktuell
aufgerufene Patient bei Ihnen eingeschrieben ist, einen Kassenwechsel hinter sich hat und diese
neue Kasse ebenfalls einen Vertag zur Hausarztzentrierten Versorgung anbietet. Ist dies der Fall, ist
eine Neueinschreibung des Patienten notwendig, worauf Sie durch folgende Meldung hingewiesen
werden:

-,

ALBIS

L] E Fir den Patienten ist aufgrund eines Kassenwechsels eine Meueinschreibung erforderlich.
L

6 Scheinanlage (HZV Schein) — neuer Scheintyp

Der Vertrag zur Hausarztzentrierten Versorgung macht es notwendig, die Abrechnung der Leistungen
in Bezug auf den Vertrag von der KV Abrechnung zu trennen. Um dies zu ermdglichen, haben wir in
ALBIS einen neuen Scheintyp eingefiihrt: Direktabrechnung.
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ALBIS &

Meuen Schein fiir <GroB burg, Fabian> aufnehmen

=

Scheintyp - — — kKD aten
[¥]Direktabrechnung § Hausarztzentrierte Yersorgung A0K By (BWE) - v‘
@ &hrechnungsschein @ Kurativ () Praventiv [ "Meint-Schein z
oo b Schein-0 aten
S Einlesetag: Giltigksit: 12/15
Belegarztschein Statuz 1000 et
_ Motfal-Aertretungsschein Zulassungznr, KNVK-Leser:
| Privatrechi
lggva [ Chipkarte einlesen| |E_rsat2velfahren
SADT-Schwangerschaftsabbruch [ Patient wiinscht Quartalsquittung
Abrechiiungsschen Ubepweizungsschein Belegarztschain Hauptversichertendater in &brechnung Ubemehmen
Ik: B277503 WVEMR: 48605 K.azze: TE Rheinland-FPralz
Statuz: M Vers i x005041379
Kostentrager-abr bereich: | 00 Primarabrechnung - SkT Zusatz;
SKT abrech. Info:
Zuordnung: [BKK Dr. HZV_BKK. | Ausstellung: Giitig vore  01.04.2014  bis: 30.06.2004
[7] Unfal, Unkallfolgen
Tl eingeschrankter Leistungzanspruch
— gemal § 16 Abs, 33 SGE Y
| ok | | abbuch
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Die rote Markierung zeigt die Neuerung: Durch den Schalter Direktabrechnung ist dieser
Schein als Abrechnungsschein fiir die Hausarztzentrierte Versorgung gekennzeichnet. Das bedeutet,
dass alle Ziffern, die auf diesem Schein abgerechnet werden, nicht in die KV Abrechnung gelangen.

Ab sofort ist es notwendig den Behandlungsfall als kurativ/praventiv zu kennzeichnen. Dazu
haben Sie nun die Moglichkeit, bei der Anlage eines HzV Direktabrechungsschein diesen
entsprechenden als kurativ/praventiv zu kennzeichnen (s. rote Markierung).

StandardmaRig ist der Direktabrechnungsschein immer als kurativ markiert, wenn der
Behandlungsfall praventiv ist, muss der Direktabrechungsschein entsprechend gekennzeichnet
werden (rote Markierung in der Abbildung).

Ist der Behandlungsfall praventiv, wird in der Abrechnung automatisch die Ziffer 80092 (Praventiver
Behandlungsfall) ibernommen.
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7 Online Teilnahmepriifung

Ihnen folgende Moglichkeiten der Online Teilnahmeprifung von Patienten zur Verfligung:
Online Teilnahmeprifung bei aufgerufenem Patient

Online Teilnahmeprifung bei der Anlage eines KV-Scheins

Online Teilnameprifung beim Einlesen der Versichertenkarte

7.1 Online Teilnahmepriifung bei aufgerufenem Patient

Damit Sie die Online Teilnahmepriifung bei einem aufgerufenen Patienten nutzen kénnen, ist es
notwendig, dass Sie sich das entsprechende Symbol in der Funktionsleiste einblenden.
Bitte gehen Sie hierzu wie folgt vor:

Betatigen Sie in ALBIS den Menlipunkt Ansicht Funktionsleiste Anpassen Patient. Es 6ffnet Sich der
folgende Dialog:

Symbolleiste anpassen E]
Werfligbare Schaltflachen: % Aktuele Schaltflachen:
Trennzeichen 6. @ telemed starten A- —

E Patient mit Chipk arte suchen. - “* Einen neuen Eintrag in daz A -
&L Patient mit Chipkarte suchen. w . Labarbuch

o Logout: I vita

(H2U HALT eilnahmestatus pridfen | "‘* Eingabe von Alugenwerten.

Qéh Patienterndaten aktualisieran i"

] Meue Aufgabe erstellen |

=| Aufgabenizte anzeigen V . V

Bitte wahlen Sie im linken Bereich Verfligbare Schaltflachen die Schaltflache HZV-Teilnahmestatus
priifen aus und betatigen anschliefend den Druckknopf Hinzufligen. Die Schaltflache wird somit in
den Bereich Aktuelle Schaltflachen ibernommen. Sobald Sie diesen Dialog tiber den Druckknopf
SchlielRen verlassen, ist lhre Einstellung gespeichert.

Ab diesem Zeitpunkt steht Ihnen die Schaltflache bei gedffneten Patienten in der Funktionsleiste
Patient zur Verfligung (s. rote Markierung):

& Patient Formular  Extern  Abrechrung  Privak  IGe
DS = € e « WX a[~]
ot @ Cc,C brief viopl

Sobald die Schaltflache gelb hinterlegt ist, lasst sich die Online Teilnahmeprifung durchfihren.
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Die gelbe Farbe bedeutet, dass die OnlineTeilnahmeprifung noch nicht durchgefiihrt wurde, oder
aber, dass die OnlineTeilnahmeprifung zum letzten Zeitpunkt technisch nicht méglich war. Sobald
Sie die OnlineTeilnahmeprifung flr diesen Patienten durchgefiihrt haben, und das Ergebnis ist, dass

der Patient fiir diesen Vertrag geeignet ist, dann farbt sich das Symbol griin: . . Sobald Sie die
OnlineTeilnahmeprifung fir diesen Patienten durchgefiihrt haben, und das Ergebnis ist, dass der

Patient fur diesen Vertrag nicht geeignet ist, dann farbt sich das Symbol rot: ,

Hier werden folgende Vertrage gepriift:
¢ Hausarztzentrierte Versorgung AOK Baden-Wiirttemberg
* Facharztebene AOK BaWii

und mit folgendem Ergebnis, wenn der Patient z.B. an allen drei Vertragen teilnimmt:

ALBIS (%]

i J Dier Pakient isk lauk HEYG akbiver Teilnehmer an Folgenden Vertrdgen:

=Hausarztzentrierte Versargung AQK BW =
“A0K-Facharztpragramm Baden-Wilrkkernberg =

Hinweis:
Im Tooltipp wird das bisherige Ergebnis der Onlineteilnahmepriifung angezeigt:

rat  IGel  Statistik  Stammdaten  Optionen  Ansicht

4] @ = e, T @ IV |[BKKBOS
Ergebnis des HAVG-Rechenzentrums 1
J] ][] e

1 5 = N 1 = A
. é’;ctrag. Hausarztzentrierte YVersorgung ACQK

Mitali ) i .
krankend 1 Eilna@hmestatus: eingeschrieben
ADK Bl Letzte Abfrage: 08.01.2012

Wers.-Mr,
12019] Vertrag: AOK Baden-Wirtternberg Kardiologie
Einlesed| Facharztvertrag

fehlt {-| Teilnahmestatus: eingeschrieben

Entfernut | etrte Abfrage: 08.01.2012

Zustandil Viertrag: Facharztvertrag AOK Baden-
HI‘{"& Wiarttermberg Gastroenterclogie
Gebiih § Tgjlnahmestatus: eingeschrieben

) Letzrte Abfrage: 08.01.2012
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Wichtiger Hinweis:
Bitte beachten Sie, dass die Online Teilnahmepriifung ausschlieRlich bei geeigneten und noch nicht
eingeschriebenen Patienten aktiv ist und verwendet werden kann.

7.2 Online Teilnahmepriifung bei der Anlage eines KV-Scheins

Ebenfalls steht Ihnen die Funktion der Online Teilnahmepriifung ab sofort auch bei der Anlage eines
KV-Scheines bei HzV BaW geeigneten Patienten zur Verfligung. Legen Sie fiir einen HzV BaWl
geeigneten Patienten einen KV-Schein an, so steht Ihnen auf dem Schein der Druckknopf Prifung

) . Friifung HEY T eilnahmestatus L ) o .
HZV Teilnahmestatus zur Verfligung: Betatigen Sie, bei einem fiir den

Prifung HEW T eilnabimestatuz
HZV Vertrag geeigneten Patienten, den Druckknopf auf einem KV

Schein mit der Riickmeldung:, Patient aktiver Teilnehmer“ erscheint nun folgende Meldung:

\!}) Die Behandlung dieses Patienten isk Fir alle im HZY-Ziffernkranz enthaltenen Leistungen Ober die HEY abzurechnen,

Hier werden folgende Vertrage geprift:
e Hausarztzentrierte Versorgung AOK Baden-Wirttemberg
¢ AOK Baden-Wiirttemberg Kardiologie Facharztvertrag
e Facharztvertrag AOK Baden-Wirttemberg Gastroenterologie

und mit folgendem Ergebnis, wenn der Patient z.B. an allen drei Vertragen teilnimmt:

ALBIS X

\iy Der Patient ist laut HAVG aktiver Teinehmer an folgenden Vertrdgen:

<Hausarztzentrierte Versorgung ACK BW =
< AQK Baden-Wirttemberg Kardiologie Facharztvertrag =
«<Facharztvertrag AOK Baden-Wiirttemberg Gastroenterologie =

7.3 Onlineteilnahmepriifung beim Einlesen der Versichertenkarte

Ab sofort haben Sie die Moglichkeit, dass automatisch beim Einlesen der Versichertenkarte die
Onlineteilnahmeprifung stattfindet.

Diese Funktionalitat ist mit dem Einspielen des Updates nicht aktiviert. Sie haben allerdings die
Maoglichkeit, diese Funktionalitat zu aktivieren. Setzen Sie hierzu bitte unter Optionen HZV  im
Bereich Online-Teilnahmepriifung den Haken bei dem Schalter bei Chipkarte einlesen.
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Optionen HZV @

Arzbwahldialog

Aktivierung fur:

[JiOnine-T einahmeprufung (nur bei gecffnetem Patienten
[[] Passivscanner [nur bei gecffnetem Patienten)

Online-Teilnahmeprufung
Einschiankung der Priifung aller Patienten:

nur rickwirkend bis
bei Chipkarte einlesen

| ok | [Abbruch|

8 Leistungserfassung

Die Leistungserfassung haben wir in ALBIS fiir Sie so implementiert, dass sie analog der
Leistungserfassung bei der KV-Abrechnung funktioniert. Somit funktioniert die Leistungseingabe, die
wir lhnen im Folgenden noch einmal kurz erldutern, wie gewohnt.

8.1 Leistungserfassung in der Karteikarte

Damit Sie die Leistungserfassung von der KV Abrechnung auf den ersten Blick unterscheiden kénnen,
haben wir fir die Leistungserfassung fir den Vertrag zur Hausarztzentrierten Versorgung in Baden-
Wirttemberg folgende, neue Karteikartenkiirzel eingeflihrt:

lkdo Leistung: Direktabrechnung Originalschein

Ikdii  Leistung: Direktabrechnung Uberweisung

Ikdn  Leistung: Direktabrechnung Notfall

8.2 Leistungserfassung auf der Scheinriickseite

Auf der Scheinriickseite steht Ihnen der Leistungskatalog, wie gewohnt, (iber die Funktionstaste F5
zur Verfligung. Ebenfalls konnen Sie hier, wie gewohnt, auch direkt, ohne Aufruf des
Leistungskataloges, Leistungen eingeben.

8.3 Leistungsketten

Sie haben die Moglichkeit Leistungsketten auch fir HzV Leistungen zu verwenden. In dem
Leistungskettendialog, den Sie tGber das Menii Stammdaten Leistungsketten erreichen, finden Sie ab
sofort den Bereich GO-Stamm, Direktabrechnung (s. rote Markierung):
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Leistungsketten

Gruppenfilter:

F.iirzel:

Abzel klei

EEM 2000plus:
022310-10210-10211-10212-10215-10220-10340-10341

Kiirzel:

EBM 9E:
1-2142-3324

GO-Stamm, Direktabrechnung:

ADK Badenwiirtternberg Fardiologie Facharztvertrag ™
|

152428

ke GO&:

GIuppierung:

Wahlen Sie hier Gber die Auswahlliste den entsprechenden Vertag aus, fiir den Sie die Leistungskette
verwenden mochten und tragen Sie die entsprechenden Leistungen ein.

Hinweis:
Uber die gewohnte Funktionstaste F5 GO-Stamm steht Ihnen der entsprechende
Direktabrechnungsstamm fiir den ausgewahlten Vertrag zur Verfligung.

8.4 HzV Leistungen auch in der ToDo-Liste nutzbar

Ab sofort stehen Ilhnen in den ToDo-Listen auch die HzV Leistungen zur Auswahl und Benutzung zur
Verfligung. Sie finden diese in dem ToDo-Listen Dialog, den Sie Giber Stammdaten ToDo-Liste
erreichen, und dort im Bereich Vordefinierte Aktionen unter

Leistungen DA Notfall

Leistungen DA Original.

Leistungen DA Uberw.

8.1 Pflegeheimpauschale

Im Rahmen der Dokumentation der Leistung P5 Pflegeheimpauschale (0008) muss zwingend der
Name und der Ort der Pflegeeinrichtung angegeben werden. Dies geschieht im Rahmen der
Patientendokumentation und wird nicht an das HAVG Rechenzentrum lbermittelt.
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9 Diagnosenerfassung

9.1 Endstellige Diagnosen

Diagnosen mit dem Status ,,Gesichert”, missen endstellig dokumentiert werden, damit Sie
abgerechnet werden kdnnen. Daher erscheint beim Abrechnen einer gesicherten, nicht endstelligen
Diagnose auf einem Direktabrechnungsschein folgender Hinweis:

ICD-10 Kategoriepriifung

Diagunosen mit dem Status "Gesichert", die nicht endstellig dokumentisrt warden,
sind nicht abrechhnungsfahig. Die Dokumentation dieser Diagnose kann sine
erfolgreiche Abrechnung werhindern.

Atherosklerotische Herzkrankheit, &. {IZ5.1-G}

Michten S8ie die Eingabe srgiénzen?

| Ja | [ Nen |

Bestatigen Sie den Dialog mit Nein, so wird die Diagnose mit einem vorangestelltem Prozentzeichen
(Notationskennzeichen) trotzdem dokumentiert, gelangt allerdings nicht in die Abrechnung.
Bestatigen Sie den Dialog mit Ja, so 6ffnet sich der ICD Stamm und Sie kénnen einen 5-stelligen ICD
Schliissel auswahlen:
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ICD-10-GM (giiltig ab 1.1.2009)
Sortiert nach
() Diagnose & I1CD ICD: |125.1-  MNotation:
Diagnose:

125.1] Aitherosklerotizche Herzkrankheit

-]
EEEER

. 125.0 Geschlecht:

125.1-
12510
12511

Alter [Ubenwiegend|
mn: 15 Jahre

12512 < (125 Jahre

12613

:;::II; [ K.apitel... ] [ Suchen... ]

:g:::g b | [ Thesauns... ] [ WWeitersuchen ]
< e )__V_ [ Ok ] [ Liste ]

9.2 Vermeidung UUU Diagnosen

Im Rahmen der Hausarztzentrierten Versorgung in Baden-Wiirttemberg dirfen keine UUU Diagnosen
mehr verordnet werden. Die Dokumentation der Diagnose ist allerdings erlaubt. Sobald Sie eine UUU
Diagnose erfassen mochten, erscheint folgender Dialog:

ALBIS

' ! Die Diagnose UL st nicht abrechnungsfahig, Die Dokumentation dieser Diagnose kann eine erfolgreiche Abrechnung verhindern,
L

[ ok ] [ Abbrechen

9.3 MorbiRSA

Ab sofort sind fiir Sie im ICD Stamm bei HZV Patienten MorbiRSA relevanten Diagnosen
gekennzeichnet. Sobald Sie im ICD Stamm eine MorbiRSA relevante Diagnose gewahlt haben, wird
der Druckknopf MorbiRSA aktiv (s. rote Umrandung):
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ICD-10-GM (giiltig ab 1.1.2009)

57

Sartiert nach
() Diagnose (#)ICD

B2

430443
HE0-454
HEG-AE3
AT0A74
75473
80483
£90-433
BOO-B03
BI5E13
B20-824

0 O O O B

B2l
B22

+-% B23.-
BZ24

[t e Y]

%] fm

ICD: B20 M otation:

MarbiR 52

Diagnosze:

Infektioze und parazitare Frankheiten
infolge HIY-Krankheit [Humane
Immundefizienz-Yirugkrankheit]

)

)

Geschlecht:
Alter
miiir.:

<

l F.apitel... l l Suchen...
l Thesaurus... ] l Weitersuchen
[ ok | [ Lite

)

Klicken Sie auf den Druckknopf MorbiRSA, um weitere Informationen zu erhalten:

Informationen fiir MorbiRSA relevante [Magnose B20

Diagnoze:
Krankheit:
1. HIWAAIDS

torbiditatsgruppe [HRG):
1. HWA8IDS

Stationar erforderlich:
nein

Ambulante Arzneimittel;
ek

Chronizch:
ia

und erganzen Sie gesicherte Diagnozen mit einem "G

B20, Infeklidse und parasitare Krankheiten infolge HIV-Krankheit [Humane [mmundefizienz-Vinuskrankheit]

Bitte dokumentieren Sie in den Abrechnungsdaten in jedem Quartal alle behandlungsielevanten Diagnosen endstelig

Seite 40




ALBIS &

ALBIS — Hausarztzentrierte Versorgung AOK Baden-Wiirttemberg

9.4  Uberpriifung M2Q Kriterium

In der Fehlerliste oder auch in der Versandliste kann unter Umstanden folgender Text stehen:

Bei folgenden Patienten smrde in einem Worogquartal der ICD-Code einer chronischen Erkrankung
mit dem Eusats"G" flir gesichert dokumentiert, im Abreclrnmamgsoguartal smarde

dagegen weder dieser ICD-Code noch ein ICDCode derselben Frankheit dokumentiert.

Bitte iberpriifen S5ie die Wollstindigkeit der Diagmosendokumentation fiir diese Patienten,
damit alle worliegenden und behandlungsrelevanten Diagnosen in jedem QJuartal mit den
Ahrechmangsdaten Ubermittelt werden.

Test, 07025 (46),1240-05-15

Dies ist die M2Q Uberpriifung, welche anhand folgender Kriterien stattfindet (jede Bedingung muss
fiir einen Patienten zutreffen, damit er aufgelistet wird):

1. Im abzurechnenden Quartal hat ein Behandlungskontakt Arzt-Patienten-Kontakt (0002 oder 0000)
stattgefunden.

2. Im abzurechnenden Quartal ist eine gesicherte chronische Diagnose vergeben worden.

3. In Vorquartalen (nur das Kalenderjahr (hier: 2009)) hat ein Behandlungskontakt Arzt-Patienten-
Kontakt (0002 oder 0000) stattgefunden.

4. In den Vorquartalen (wie unter 3) wurde mind. eine gesicherte chronische Diagnose vergeben.

5. Die gesicherte chronische Diagnose aus dem Vorquartal ist nicht aus der gleichen
Krankheitsgruppe wie die die gesicherte chronische Diagnose aus dem abzurechnenden Quartal.

9.1 Priifung auf Multimorbiditat

Ab sofort bietet sich die Moglichkeit flr einen einzelnen oder eine Menge von Versicherten eine
zusatzliche Priifung auf Diagnosen bzw. Diagnosengruppen und fallspezifische Krankheitsbilder
durchzufiihren. Eine Dateniibermittlung an das HAVG Rechenzentrum findet nicht statt.

Sind bei einem Patienten multimorbide Krankheitsbilder dokumentiert wird eine Prifung auf
Multimorbiditat der fiir die Abrechnung dokumentierten und zu tibermittelnden gesicherten
Abrechnungsdiagnosen durchgefiihrt und das Priifergebnis wird angezeigt.

Diese Priifung wird bei allen Abrechnungsmodis durchgefiihrt (Priflauf, Testabrechnung-
Echtabrechnung).

Fn
Zusétzlich erhalten Sie eine Schnelliibersicht nach Betétigung desButton ** . Dieser wird in der
Meniileiste HZV angezeigt .

God Patient Formular Extern  Abrechnung  Privat 1Gel  Statistik Stammdaten Optionen  Ansicht 7

0& & e e ~WoAMs v Ew, - o =[] KX wH SR A

Eine mehrmzalige Durchifilhrung dieser Ruswertung ist mbglich, bereits zbkgerechnete und lbermittelte Patienten kénnen in

der BRuswertung jedoch nicht mehr beachtet werden. Die Ruswertung beinhaltet keinen Znspruch zuf eine tatsBchliche Vergitung
— diese erfolgt im Rechenzentrum auf Basis aller fiir die Abrechnung iibermittelten WVersicherten und deren Diagnosen.
(Doppelklicken Sie auf eine Zeile inm der Liste, um zum Patienten =zu springen!)

Pasent Tesmann, Eddie (1004)

Fir den Patienten liegen zaktuell Rbrechnungsdiagnosen fiir folgende Diagnosengruppen vor:

Atherosklercse der ExtremitZtenarterien, Becken-Bein-Typ ; Chronische Nierenkrankheit ; Chronischer Schmerz ;
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9.2 Kodierhilfen

Die folgend aufgelisteten Funktionen sind nach Einspielen des Updates automatisch aktiv. In dem
Kapitel Deaktivieren der Kodierhilfen finden Sie eine Beschreibung, wie Sie diese Funktionalitaten
dauerhaft deaktivieren und auch wieder aktivieren kénnen.

9.2.1 Hinweis zu .9-Diagnosen

Dokumentieren Sie eine der folgenden .9-Diagnosen:

« E10.9-, E10.90, E10.91
e E11.9-,E11.90,E11.91
e E12.9-,E12.90,E12.91
e E13.9-,E13.90,E13.91
e [E14.9-,E14.90,E14.91

so erscheint folgende Hinweismeldung:

"ALBIS

' 'j Mur wenn keine Komplikation{en) vorliegen, isk ein Diabetes melitus zu kodieren mit der vierten Stelle .9 ohne Komplikationen.
L3

9.2.2 Hinweis bei der Dokumentation von "Zustand nach"-Diagnosen

Dokumentieren Sie eine endstellige Diagnose bestimmte, von der HAVG vorgegebene Diagnose mit
dem Vermerk "Z" fiir "Zustand nach", erscheint folgende Hinweismeldung:

ALBIS

'E Enthalt bereits der Titel einer ICD-Schlisselnummer die Information "Zustand nach.." oder "Folgen..." baw, "Folgezustande. . einer friheren

Erkrankung, so ist diese Schidsselnummer nicht mit dem Zusatzkennzeichen 2" zu dokumentieren. Wenn es sich um eine gesicherte Diagnose handelt,
ist sie mit dem Zusatz "G" zu dokumentieren,

Bestitigen Sie diesen Dialog mit OK, so erscheint nach Vorgabe der HAVG der Dialog
Auswahl des ICD Zusatzes:

Auswahl des ICD Zusatzes
Zuszalz fiir: Atherosklerotische Herz-Kisislauf-Krankheit, so beschrisben,
Zn. {125.02}
Sicherheit: Lokalisation:
ohne Zusatz ohhe Zusatz

Gesichert techts
W lirk.s
i | beidzeitig

ok | [ Abbrechen
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9.2.3 Hinweis und Kodierhilfe bei der Dokumentation von unspezifischen Diagnosen

Dokumentieren Sie unspezifische endstellige, von der HAVG vorgegebene Diagnosen so erscheint
zur Unterstiitzung bei der Kodierung einer alternativen Diagnose folgender Dialog:

ICD-10 Kodierhilfe fiir F50.5

Sie haben eine Diagnose mit einem unspezifischen ICD-10-Code werschidsselk, Bitte prifen
Sie, ob der unspezifische ICD-10-Code durch einen der vorgeschlagenen ICD-10-Codes
spezifiziert werden kann,

{F50,0 Anorexia nervosa |

F50.1 Abypische Anorexia nervosa
F50.2 Bulimia nervasa

F50.3 Akypische Bulimia nervosa
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9.24 Kodierhilfe Akutdiagnosen mit "Zustand nach"-Vermerk und Hinweis

Dokumentieren Sie eine von der HAVG vorgegebene endstellige Akutdiagnose mit dem Vermerk "Z"
fir "Zustand nach" erscheint zur Unterstlitzung bei der Kodierung einer alternativen Diagnose einer
chronischen Erkrankung folgender Dialog:

ICD-10 Kodier hilfe fiir 121.0

Folgen nach einer akuten Erkrankung, als chronisch bezeichnete Erkrankung oder Erkrankung
mit Angabe einer Dauer won mehr als vier Wochen {mehr als 28 Tage) nach dem Einkritt, sind
als chronische Erkrankungen mit endstellig, gesicherter Diagnose zu dokurmentisren.

125.0 Atherosklerotische Herz-Kreislauf-Krankheit, so beschrieben
+-125.1 atheroskleratische Herzkrankheit
=1-125.2 Alter Myokardinfarkt
125.20 Alter Myokardinfarkt 29 Tage bis unter 4 Monate zuriickliegem
125.21 Alker Myokardinfarkt 4 Monate bis unter 1 Jahr zurickliegend
125,22 Alker Myokardinfarkt 1 Jabr und l&nger zuriickliegend
125,29 Alker Myokardinfarkt Nicht naher bezeichnet
125.3 Herz (-Wand) -Aneurysma
I25.4 Koronararterienaneurysma
125.5 Ischamische Kardiomyopathie
125.6 Stumme Myokardischamie
25,8 Sonstige Formen der chronischen ischamischen Herzkrankheit
125.9 Chronische ischamische Herzkrankheit, nicht naher bezeichnet

Hier haben Sie die Moglichkeit auf gewohnte Art und Weise die 4. und dann die 5. Stelle der
Diagnose zu wiahlen- Bestatigen Sie nach Ihrer Auswahl den Dialog mit OK um lhre Auswahl zu
tbernehmen.

Bei bestimmten Diagnosen erscheint in der oberen Halfte des Dialoges eine Hinweismeldung.
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9.25 Deaktivieren der Kodierhilfen

Gehen Sie im ALBIS Men( Giber Optionen Abrechnung und dort auf das Register Regelwerk HzV:

Optionen Abrechnung x
L ADDT L Disketen | o
ADT | Regelwerk | Regebwerk EBM 20000k | Regehwerk HZW |_ kKB

Fehlergruppe: _ Farbe fur die Auzgabe im Begalwerl:

|H Diagnn:nstn.ahedingungen :. Aitsiatisek !VE

.-’-‘-.ussc:hl_usst iaghozecode-duznahmen Erieuieiong it Feed

|[v] Grundleistungen

|[JIK-Bedingung bei Chrariker-Zuschlag Aklivierung baw. Deaklivienng der

. ¥ odiethife i | kodierhilfe

| ok || abbrechen | [ Hife |

Zum Deaktivieren der Kodierhilfen entfernen Sie im Bereich Fehlergruppen den Haken bei dem
Schalter Kodierhilfen . Bestatigen Sie lhre Auswahl mit OK

Mochten Sie die Kodierhilfen wieder aktivieren, so setzen Sie in den Bereich Fehlergruppen den
Haken bei dem Schalter Kodierhilfen
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10 Chroniker

10.1 Kennzeichnung

Damit die Kennzeichnung, dass der Patient ein Chroniker ist, mit in die Abrechnung tbertragen wird,
missen Sie den Patienten als Chroniker kennzeichnen. Bitte gehen Sie hierzu wie folgt vor:

Offnen Sie den Patienten, den Sie als Chroniker kennzeichnen méchten. Offnen Sie Uiber das ALBIS
Meni Patient Stammdaten Personalien, die Patientenstammdaten. Setzen Sie dort im Bereich Daten
die Markierung Chroniker. Speichern Sie lhre Einstellung tGiber den Druckknopf OK.

10.2  Uberpriifung auf nicht abgerechneten Chroniker-Zuschlag

Sie haben die Méglichkeit in ALBIS die Uberpriifung auf einen nicht abgerechneten Chroniker-
Zuschlag zu aktivieren.

Bitte setzen Sie zur Aktivierung der Funktionalitat unter Optionen Abrechnung auf dem
Register Regelwerk HZV  den Schalter Chroniker-Zuschlag . Haben Sie diesen Schalter
gesetzt, so findet die Uberpriifung statt, ob in den Patientenstammdaten die
Chronikerkennzeichnung gesetzt ist und fiir diesen Patienten in diesem Quartal mindestens ein Arzt-
Patienten-Kontakt vorliegt und, falls eine Diagnose als Voraussetzung fiir die Abrechnung des
Chroniker-Zuschlags existiert, eine Diagnose als Bedingung.

11 Formular Hausliche Krankenpflege (Muster 12a)

Im Rahmen der hausarztzentrierten Versorgung muss beim Offnen des Formulars Hausliche
Krankenpflege (Muster 12a) folgender Hinweis erscheinen:

Hinweis zu Muster 12a D

Fuir Fragen und Beratungen zur hauglichen Krankenpflege
® . stehen ihnen unsere Mitarbeiter u.a. Pllegefachkrafte und
\14) zertifizierte Wundesperten der AQK, Baden-Wurttemberg
gerne zur Werfligung.

Ebenfalls finden Sie im unteren Bereich des Formulars 2 Verknipfungen: Merkblatt HKP und
Richtlinien HKP:

[]Em&hrung

[ Kirperpilege
[] Hauzwirtschaftliche Yersorgung

Merkblatt HEP Richtlinien HEP Qruckenl [ Spoaler ] [Speichern] [.ﬁ.bbruch] [.-'f-.lte Daten]
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Klicken Sie auf die Verknipfung Merkblatt HKP, so 6ffnet sich das Merkblatt zur Verordnung
hauslicher Krankenpflege

Klicken Sie auf die Verknlipfung Merkblatt HKP, so 6ffnet sich die Richtlinien des Bundesausschusses
der Arzte und Krankenkassen iiber die Verordnung von ,héuslicher Krankenpflege“ nach § 92 Abs. 1
Satz 2 Nr. 6 und Abs. 7 SGB V.

Ebenfalls muss im Rahmen der hausarztzentrierten Versorgung beim Drucken des Formulars
Héausliche Krankenpflege (Muster 12a) eine definierte Regelpriifung stattfinden.

Wird eine Regelverletzung erkannt, erscheint eine Hinweismeldung, die Ihnen die Fehler im Formular
anzeigt:

=,

ALBIS

'T Es sind noch Fehler im Formular enthalken:
L

- aeben Sie hitke &in wom Datum &in.
- aeben Sie bitte &in bis Datum &in,
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12 Heilmittel
In Bezug auf Heilmittel gibt es folgende Anpassungen:
12.1 Formular 13a

Offnen Sie bei einem HzV Patienten das Muster 13a, so sieht dies wie folgt aus:

Muster 13.1 (10.2008), Heilmittelverordnung fiir <SchldBer, Peter= ausstellen
Erankenkarre bzu, Korkentriqer
AQF, Baden-INirttenbhery 61125
Hame, Yarname der Yerricherten Heilmittelverordnung 13
Fchléber qeb.am
Peter 26.09, 15966 t aldhahimen der
Teststrake 1 VK qiilkis bir Physikalizchen Therapied
76001 Karlsruhe 12/12 Podologizchen Therapie
Karren-Hr. Verrizherten-Hr, Sratur
g01l3ll0 | 120192357 | 1000 1 (%) Physikalische Therapie
Eotrichrrtitton-Hr. Erxt-Hr. Datum X X
521111100 | 999000301 |[¥]11.10.2010 © Podulogische Therapie
Gehijhr- Gebiihr Unialf :
e e [ tnal CIeve [ abeitsunfal [] EwRACH
. - falgen

Behandlungzbeqinn zpatest. am:

Folge- Gruppen-
: N O werordnung O therapie
[ ]¥erordnung auberhalb d. Regelfalles
Therapiebericht

Hausbesuch

Oida (& Nein O la () Mein
YWerardnungs- Anzahl kleire

menge Heilmittel nach Malaabe des Kataloges pro o, Lizste
|+dik.ations Diagroze mit Leitzyrmptomatik, ggf. wesentliche Befunde
zchiliizzel

Gaf. Spezifizierung der Therapiesiels

tedizinizche Begrindung bei Yerordnungen auferhalb des Begelfalles [oof. Beiblatt]

Qrucken] l Spooler ] [ Speichern ] [&bbruch] [S_tandard] [.-’-\_Ite Daten]
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Nach Vorgaben der HAVG ist dieses Formular im Rahmen von HzV speziell zu befiillen:

Klicken Sie in das Feld Indikationsschlissel und rufen Sie liber die Tastenkombination F3 den
Heilmittelkatalog auf:

Yerondnung

{¥) Erstverordnung

) Folgeverordnung

) muflerhat der Regelverordaung

Medizirsche Begrindung bei Yerardnung aulierhalb des RegeFales

Haushesuch
O 2a

(=) nein
Therapiebericht
O m

(%) Nein

11.10.2010

Ubearrshiman

Markieren Sie die von lhnen gewiinschten Einstellungen.
Hinweis:
Haben Sie die Felder im Formular selbst schon ausgefillt, so werden diese selbstverstandlich

ibernommen.

Betdtigen Sie den Druckknopf Weiter, um in den folgenden Dialog zu gelangen:
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Scheeirsdal
periphere trophische Stbrungan
- Prostatitis, Adnayitis

e
*
®
*
1=
*
#
&
&
[
#
- -

ME4.5 |
Leibsymptornatik, [tarungen fSchimerzen durch Gelenkfunktionsstdrung, Gelerkblockierung (auch 155 oder KopFgelerike) £|
Spezifizierung der Therapieziele | Erlernen eines Eigenibungsprogrammes v

<« Jurlck I [ Weiter >> ] Ubarnekenan

Geben Sie in dem Feld Indikationsschliissel einen Indikationsschliissel ein, oder Suchen Sie sich einen
entsprechenden Indikationsschlissel heraus:
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Indkationsschisessel |'Wsla
= Wirkssls Sulenerkr ankungen
Wsla
Wsib
Wale
wsid
Wale
Wi2a
Wszh
Wa2t
Ws2d
Waie
wsaf
Walg
- Erbrardungen Extremitsten und Becken
Erkrankungen Stitz- und Bewegungsorgane (Kind)
chronifiziertes Schmerzsyndrom

Stdrurmgen der Ausscheidung
Schwiradel

periphere trophische Stirungsn
Prostatitis, Adrexitis

- -
i
P
Ix
I#
- -
%
&
- -
1*
- -

Ciagriss |M54.5
Leitsymptomatic dbrungen /Schrerzen durch Gelenkfunktionsstonung, Geleriblockeerung (auwch 156 oder Kopfgelenks) :!
Spezifizierung der Therapleziele | Erlsrnen eines Eh;ﬁihrwww

<< Zurlick I | ‘Weder 3> ] Ubeinehimean

Sofern Sie in ALBIS noch keine Diagnose eingetragen haben, tragen Sie diese bitte in das Feld
Diagnose ein. Die librigen Werte werden automatisch aus dem Indikationsschliissel ibernommen.
Uber den Druckknopf Weiter gelangen Sie in folgenden Dialog:
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‘errangiges/optionales Hedvattel oder standardisierte Hedritbedambination

Krandessgymnastilk im Bad 2-3 Pers. 20-30 Min. #MNachruhe 20-25 iMin
Ml . Ve andgia

1,5

Krankengomnastik 1525 Min, (A, Yoeranimg 14,4

Kranbengyrnnastil in Bad 20-30 Min.+hachiube 20-25 Min (A),
Yorrangig

Maruela Therapde [5-25 Min (A}, Yorrangig

Krankengymnastik Gruppe 25 Parsoren 20-30 Min.(A); Yorrangig

Kranketsgymnastik i Bad 4-5 Pers, 20-30 Min, +Machnbe 20-25 Min.,

5 il
LAL Worrangia

LA

| Uitraschad-Warmether apes [0-20 Min.(C), Erginzend

Geben Sie hier die entsprechenden Daten an ein und betétigen Sie den Druckknopf Ubernehmen. Sie
kehren auf das Formular Heilmittelverordnung zurick:
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Muster 13.1 (10.2008), Heilmittelverordnung fiir <SchloBer, Peter= ausstellen
Erankenkarre bzu. Korkenkriqer
AQE Baden-TMirttemberdg allz5
Hame, Yarname der Yerricherben Heilmittelverordnung 13
Achléker qeb.am
Peter 26.09. 1966 b aldnahmen der
Teztatrabe 1 VK qiilkiq bir Phyzikalizchen Therapied
76001 Karlsruhe 12/1%2 FPodologischen Therapie
Karren-Hr. Yerricherten-Hr. Skakur
015110 120192357 1000 1 (%) Physikalizche Therapie
Ectricbrrticken-Hr. Arxt-Hr. Datum . .
521111100 | 993995901 |[¥]11.10.2010 © Padologische Therapie

T T Unkallt
Cher [Pt Cunar [18Y6 [ Arbeitsunfall [] EwWR/CH
’ - falgen

Werordnung nach kakigabe des Kataloges [Reagelfall]
Behandlungzbeqinn spatest. an:

Erat- Folge- Gruppen-
® werordnung O werordnung O therapie 11102000

[]verardrung aukerhalb d. Regelialles
Therapiebericht

Hauzbesuch
®Ja O Mein O da () Mein
Yerordhungs- Apizah kleine
menge Heilmittel nack tMakoabe des K.ataloges pra o, Ligte
2
1
| ik ations- Diagnosze mit Leitzyrmptomatil, ggf. wezentliche Befunde
schitissel o) zechmerz {M54.5)
WSla

Funktionsztorungen fSchmerzen durch Gelenkfunktionsztorung, Gelenkblockierung [auch 156G oder
K.opfgelenke]

Gaf. Spezifizierung der Therapieziele

Erlernen einesz Eigenubungsprogrammes

Medizinizche Bearindung bei Werordnungen auberhalb dez Regelfalles [gof. Beiblatt)

[Qruckenl [ Spooler ] [ Speichern ] [gbbruch] [S;andard] [.-'1'-._Ite Daten]
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Alle von Ihnen getatigten Angaben werden entsprechend auf das Formular idbernommen. Gehen Sie
von jetzt an, wieder in gewohnter Art und Weise vor und Drucken, Speichern oder Spoolen Sie das
Formular.

12.2 Folgeverordnung ohne Erstverordnung

Im Bezug auf Heilmittel gibt es folgende Anpassung:

Um eine Optimierung bei der Ausstellung von Heilmittelverordnungen zu schaffen, werden
ausgestellte Folgeverordnungen einer Erstverordnung zugeteilt. Ab dieser Version ist es ebenfalls
moglich eine Folgeverordnung ohne eine Auswahl der Erstverordnung zu treffen. Diese Optimierung
dient der Ausstellung einer Folgeverordnung ohne dazugehérige Erstverordnung.

Wahlen Sie bei einer Folgeverordnung immer aus diesem Dialog die dazugehorige Erstverordnung
bzw. Folgeverordnung ohne Erstverordnung (F-VO ohne E-VO):

Falge-
= werardnung

au || -

F-vC ohne E-VO ausstellen

E40, 5073 vom 03.07.2002

E40, BB:26.09.2017 wam 01.08.2012
E40, AT1a wom 14122012

12.3 Patientenverordnungshistorie

Ab sofort haben Sie die Moglichkeit flir HzV Patienten eine sogenannte Patientenverordnungshistorie
der Heilmittel zu erstellen. Gehen Sie hierzu bitte wie folgt vor:

Offnen Sie einen Patienten, fiir den Sie die Patientenverordnungshistorie der Heilmittel erstellen
mochten. Offnen Sie Giber den Meniipunkt Statistik Medikamenten- und Verordnungsstatistik den
Med.- und Verordnungsstatistik Dialog.

Wahlen Sie im Bereich Vertrage den entsprechenden HzV Vertrag aus. Markieren Sie im Bereich
Ausgabe Heilmittel und wahlen Sie die entsprechende BSNR:
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-

Med.- und Verordnungsstatistik pro Patient

Zeit:
() Quartal bis

[ 1Tage einzeln

(O Tag:

[ ]wergleich mit Worjahreszeitraumn

Fatienten:

(%) Zeitraum: | 01.07.2010 | bis  27.09.2010

Wertrage
HZw

Hauzarztzentnerte Vers) A
Hauzarztzentrierte Vers|
AOFK, Bremen

A, Sachsen-tnhalt
AQKARE. Berin-Brande
BEK. Bayern

BEE Bozch Badenwiir,
BEF. L Mard 7

Buzgabe

) Alle
{3 OTC-Statistik

(#) Heilmittelstatistik

Arzhrahl;
e (BrEA111100 Kw-Me 0
© BSNR/AV-Nr M: 183339300  kM-Mr 0
B: B22222200  KM-Mr 9637146
() einzelner Azt
k. ] [ Ahbruch ] [ O ptione...

Bestatigen Sie diesen Dialog mit OK und erstellen Sie die Heilmittelstatistik:

Seite 55




ALBIS &

ALBIS — Hausarztzentrierte Versorgung AOK Baden-Wiirttemberg

1. Liste der Verordnungen
Sortiert nach Name

Krankenkasse: RVO/EK

Il BV 11 EE |
Medikament | Preisz || M/F | R | Ges | Sumwe || M/F | R | Ges | Summe |
| in EUR || | | | Il | | | |
---------------------------------------- |======== | |===== | === | === | === | | === | = e | e
Erankengymhastik 15-Z5 Min. | 14._40]| & | a | & | 86_40 || o | a | o | o.oo ||
———————————————————————————————————————— |========||=====|=====| === | === ——— | | === | === | === | = |
Bunme Il & | oo B | 86_40 || o | a | o | o.oo ||
Markieren Sie ein Heilmittel und betatigen Sie die Funktionstaste F3. Es 6ffnet sich ein Fenster mit
weiteren Details zu dem Verordneten Heilmittel:
Zeitraum wom 01.07_2010 bis 27.12_ 2010
Arzte: HZVD M SK CME HZVA NE Test HEVE HEVC; Fi Hinderheilkunde & T 1 1. kammerindiwv.; obs.-Hausarzt
Name: Schldfer, Peter
Pat. -Nr.: 43
Ceb.Datum: 26.09.1966
Datun | Diagnose | Indikationsschl. | Heilmittel | Menge | Gesamtkosten |
| | | | | |
11.10_Z2010 | Ereuzschmerz {ME4_E}; | Wela | Erankengymnastik 15-Z5 Min. | & | 86.40 |
| | | | | |
Summe 86.40

12.4 Gesamtverordnungshistorie

Ab sofort haben Sie die Moglichkeit flir HzV Patienten eine sogenannte Patientenverordnungshistorie
der Heilmittel zu erstellen. Gehen Sie hierzu bitte wie folgt vor:

Offnen Sie liber den Men{ipunkt Statistik Medikamenten- und Verordnungsstatistik den Med.- und
Verordnungsstatistik Dialog.

Wahlen Sie im Bereich Vertrage den entsprechenden HzV Vertrag aus. Markieren Sie im Bereich
Ausgabe Heilmittel und wahlen Sie die entsprechende BSNR:
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Med.- und Verordnungsstatistik pro Patient
Zeit: Verh
() Quartal Lis Eriage
H

(%) Zeiraurn: | 01.07.2010 | biz |27.12.2010 Hauzarztzentrierte Wers A
Hauzarztzentrierte Vers|

[ 1Tage einzeln Ak, Bremen

AQK. Sachsen-dnhalt L

O Tag: AQKARE. Berin-Brande
BEK. Bayern
BEE. Bozch Badenwiir

) ] ) ] BEF. L Mard 7

[ ]wergleich mit Worjahreszeitraumn

Fatienten: Buzgabe

(® sle O alle

() Selektister Patient () OTC-Statistik

(#) Heilmittelstatistik

Arztwahl;

e (B E21111100 KN-We O
O B M: 189339300  KM-Nr 0

B: 522222200 EM-Mr 9687146

() einzelner Azt

k. ] [ Ahbruch ] [ O ptione...

Bestatigen Sie diesen Dialog mit OK und erstellen Sie die Heilmittelstatistik. Entsprechend lhrer
Einstellungen sehen Sie hier alle Heilmittelverordnungen und die Hohe des Gesamtvolumens der
bisher ausgestellten Heilmittelverordnungen.

Auf dem o.a. Dialog haben Sie ebenfalls die Moglichkeit, Gber Setzen des Schalters Vergleich mit
Vorjahreszeitraum, die Heilmittelstatistik fiir einen bestimmten Zeitraum zu erstellen, inkl. dem
Vergleich zum gleichen Vorjahreszeitraum.

13 Formular Muster 14 (Heilmittelverordnung Stimm-, Sprech- und
Sprachtherapie)

13.1 12.2 Patientenverordnungshistorie

Ab sofort werden die Heilmittel des Formular Muster 14 (Heilmittelverordnung
Stimm-, Sprech- und Sprachtherapie) in die Patientenverordnungshistorie
Ubernommen.

Seite 57



ALBIS &

ALBIS — Hausarztzentrierte Versorgung AOK Baden-Wiirttemberg

13.2 12.3 Gesamtverordnungshistorie

Ab sofort werden die Heilmittel des Formular Muster 14 (Heilmittelverordnung

Stimm-, Sprech- und Sprachtherapie) in die Gesamtverordnungshistorie
tibernommen.
14 Formular Muster 18a HMV Ergotherapie

Zum Offnen dieses Formulars stehen lhnen folgende Optionen zur Verfiigung:
Formular-> Heilmittelverordnungen -> 18a — HMV Ergo therapie  oder fhv18
Beschreibung der Pflichtanforderung:

Ab sofort ist es bei Formular Muster 18 Heilmittelverordnung Ergotherapie moglich, max. zwei
Moglichkeiten aus der Auswabhlliste in das entsprechende Feld zu Gibernehmen. Dies gilt nur bei dem
Heilmittelformular Ergotherapie und ausschlieBlich in Kombination von zwei vorrangigen Heilmitteln.
Auch bei Verordnungen ausserhalb des Regelfalls gilt die Moglichkeit, max. zwei vorrangige
ergotherapeutische Heilmittel zu Gbernehmen.

Bis 2u zwei vorrangige Heilmittel oder ein vorrangiges und ein optionales Heilmittel{gelb hinterlegt) auswshlbar

Menge Aanzahliwoche Bezeichnung Preis | Gruppe 5__"_:
| [ .o | Motorisch-funktionele Behandiung 3-5 Personen 30-45 Min (&), 8 )
|5 .v- 1 ..v‘ thrrandig 9,05 ia
! im Hirnleistunastraining/neoropsychalog. orientiert 3-5 Pers, 45-60 Min, E
D L v ! | (&), Yorrangig Ak 12
h I | o | SEnsomckorisch-perzeptive Behandlung 3-5 Personen 45-60 Min, (&), s .
bt i || vtrrang ¥ ETOMONLINGS- Hizan
= 1 [ mernge Heilmittel nach Mahgabe des E.ataloges pra o,
| SR O ] | 3| Motorisc
| [ T Hirnlsist 1
0 .v A __v‘ Warrangl
s v | Motorise 1
0o v' 1 0

Menge Anzahliwoche

ol sl [l thermis Indikations: Diagnoze mit Leitzprptomatik., gof. wesentliche Befunde
ah 1 o sehiliissel {1 1ntan durch elektrischen Strom w87 9):
! EH1

Einzchrankung: 1. der Bewedlichkeit, Geschicklichkeit 2. der Selbztversargung und alltagsbewaltigung
3. in der zwischenmenschlichen Interaktion 4. im Verhalten

Ggf. neurologizche/psychiatrizche, padiatizche, othopadizche Besonderheiten

Gal. Spezifizierung der Therapieziele

- Selbztztandigkeit in der alterzentzzprechenden Versargung [z, B. Ankleiden/ Hygiene] -
Werbesserung der korperichen Beweglichkeit und Geschickichkeit - Verbesseng der
Belastungsfahigkeit und der Ausdauer - Yerbeszerung im Verhalten und in

Bei Ubernahme von 2 vorrangigen Heilmitteln darf die Summe der Verordnungsmengen der beiden
Heilmittel den Maximalwert der einzelnen Heilmittel nicht Gberschreiben. Das heilt, die Summe der
Verordnungsmengen darf die Summe 10 nicht iberschreiten.
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Bis zu 2wei vorrangige Heilmittel oder ein varrangiges und ein optionales Heilmittel{gelb hinterlegt) auswahlbar

Menge AnzahlWoche Bezeichnung Preis | Gruppe IL’_‘
| f | - [} Matorisch-funktionelle Behandlung 3-5 Personen 30-45 Min.(a), L
[ [v 1 % - 2,05 ia
i || ¥orrangig
| | Hirnleistunastraining/neoropsychalog. orientiert 3-5 Pers, 45-60 Min, % :
[ L:l (A}, Yorranglig B | Lh la =
1l | ] Sensomotorisch-perzeptive Behandlung 3-5 Personen 45-60 Min.(a), 1794 i
L ] Yarrangig | s )
1|1 |vi Motarisch-funktionelle Behandlung 2 Personen 30-45 Min.(A), Yorrangig [ 20,14 ia
T e - rwy m . ! . T
Il [v] H|rnIe|st.ungstralnlng,l’neuropsycholog. orientiert 2 Pers, 30-45 Min, (4, 223 ja
.l-;—-l Yarrangig |
2] |v[ Motorisch-Funkbionelle Behandlung 30-45 Min.(4), vorrangig 25,17 nein
1l |v |v Sensomptorlsch-perzeptlve Behandlung 2 Personen 45-60 Min. (A3, 126,82 F
| \orrangiq
[ T Lieiict, T B - mrdE 1 1
Erganzendes Heilmittel oder
Menge Anzahlw : _ 2 sis | Gruppe
T.¥ Hinweis
(R |vl;1 el
Die Summe derVerardnungsmengen der beiden i
D : ,11 ausgewshlten vorrangigen Heilmittel darfden ey
kleineran Wert der maximalen
Verord g= jedes Ehl
worrangigen Heilmittels nicht liberschreiten
weitere Angaben zur Ergotherapeutischen Schiene
<< Zurlick, Welter == Ubernehmen ] [ Abbrechen ]

Um eine Optimierung bei der Ausstellung von Heilmittelverordnungen zu schaffen, werden
ausgestellte Folgeverordnungen einer Erstverordnung zugeteilt. Diese Optimierung dient der Priifung
die Summe aus Erst- und Folgeverordnung nicht zu tGberschreiten.

Wahlen Sie bei einer Folgeverordnung immer aus diesem Dialog die dazugehorige Erstverordnung:

Werordnung nach Makgabe des Fataloges [Fegelfall]

= Erst- & Folge-
= werordnung = werordnung
zu: | -
“Yerord Berhalb d. Regel
[ Verordnung auerhalb d. RegeltE o vom 10.12.2012
Hausbezuch E-0,w52d, BB:12.12.2012, GRUPPE -

Behandiungsbeginn
gpatest. am;
1 Gruppen-
therapie

| T herapiebericht

(1Ja @ Mein

i Ja @ Mein
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15

Im Zusamm
Versicherte

Muster 6

enhang mit der Ausstellung einer Uberweisung (Muster 6) fiir einen teilnehmenden HzV-
n wird bei der Auswahl im Feld Uberweisung an bei den Fachrichtungen Kardiologie,

Gastroenterologie, Neurologie, Psychiatrie, Psychotherapie, Kinder- und Jugendpsychiatrie sowie

Kinder- und

Jugendpsychotherapie eine Meldung angezeigt.

=

"r@ Assist ALBIS B =X

INFO

HzV Begleitschreiben

Sie habeneine l:lherweisung an einen Facharzt
ausgestellt, Bitke Drucken Sie das dazuge hdrige
Begleitschreiben aus.

@ Bruck starten ]

8 Gz

Auf einem gesonderten Dokument welches sich 6ffnet wenn der Button Druck starten aktiviert wird,
kénnen zusatzliche Information, wie aktuelle Diagnosen, Medikationen, Laborwerte und Allergien
mit ausgedruckt werden.

Fenhaniatan Gow RonEmge

Boaleolml o R | Begleitschreiben an
HZW Balli
Paul 26.09. 1944 den behandelnden

Maria Trost 23

o beblens Facharzt/PT/IKJPT

vB DI18 110 11111111111'11IUUU A gaf. vorab handschriftiiche Riickinformation durch
Cl R Terr den Facharzt auf der Riickseite; ersetzt den
521111100 | 959959501, ES.DQ.ZDlZ; ausfiihrlichen facharztiichen Befundbericht nicht.

Sehr geehrte Frau Kollegin, sehr geehrter Herr Kollege,

der oben genannte Patient wird an Sie Gberwiesen mit/zur

0 Fragestellung O Mitbehandlung

| |
| |
| |

Welche Diagnostik oder relevanten somatischen Diagnosendrelevanten Komorbiditaten liegen vor?
Ggf. ICD Codes angeben

Aktuelle Medikation und Laborwerte

| |
[ |
| |
Medikamente angeben oder Medikamentenpldne iibermitteln. Liste der Laborwerte fibermitfeln.

Bekannte Allergien/Arzneimittelunvertréglichkeiten/ sonstige Unvertrédglichkeiten
O Nein @ Ja, gegen...

| | [_Aflergie wahlen
[ | [Allergie wahlen
| | Allergie wahlen

Welche Unverirdglichkeiten liegen vor?
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16 Muster 10 & Muster 10a

Nach Vorgabe der HAVG erscheint sowohl auf dem Muster 10, als auch auf dem Muster 10a
folgender Hinweis:

Laborleistungen des EBM-Kapitel 32.2 (GOP 32025 bis 32125 und 32880 bis 32882) sowie die
Laborleistungen auf Grundlage der GOP 01708 sind fiir HZV-Versicherte analog zu Privatpatienten zu
verrechnen. Das Muster 10oder 10A darf bei Abrechnung dieser Ziffern folglich nicht fir HzV-
Versicherte verwendet werden. Diese Laborziffern sind in den HzV-Pauschalen (vgl. Ziffernkranz)
enthalten und diirfen durch die Laborarztpraxis bzw. die Laborgemeinschaft nicht tiber die KV
abgerechnet werden.

17 Muster 16

Bei der Bedruckung einer Arzneimittel- oder Impfstoffverordnung gibt die HAVG vor, dass bei
Patienten anstatt des Kassen-IK des Versicherten das Pseudo-Kassen-IK 7415507 im Versichertenfeld
eingedruckt wird. Die Pseudo-IK wird nur auf das Rezept gedruckt. Bei der Speicherung und bei der
Datenubermittlung wird das richtige Kassen-IK des Versicherten verwendet.

18 Muster 52.2

Uber den Druckknopf 18 steht Ihnen in der Einschreibetbersicht das Formular 52.2 zur Verfligung:

= =,

Ubersicht Einschreibungsstatus fiir SchloBer. Peter

Fodule:

= E] Hausarztzertrierte Versorgung ADK By | Dokumente

Beqleitzchreiben Gastroenteralogie
Beqleitzchreiben Eardialogie

Muzter 52.2

Teilnahmeerklarung Patient
Teilnahmeerklarung Patient AQK.-Fachar
Teilnahmeerklarung Patient Walldrick

[E] = eingeschrieben

[&]  =Einschreibung beantragt | Statue-Scanner
[Meu] = Heue Formularversion

Markieren Sie im Bereich Module das Muster 52.2 und betatigen Sie den Druckknopf Neu. Es
offnet sich das Formular Muster 52.2, welches Sie auf bekannte Art und Weise ausfiillen, speichern
und drucken kénnen:
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|2/ Hausarztzentrierte Versorgung AOK BW Muster 52.2

X

Vom Vertragsarzt auszufiillen! Hausarztzentrierte Versorgung

HZV-Versicherter, _Schléfier, Peter 26 03.1936, 76001, 120132357

1. Wegen welcher Di besteht die ahighet?

| Eigene Befunde sowie vorhandene Berichte wie 2 B. Facharzt-, Krankenhaus-, Rehaberichte fir den MDK werden im verschiossenen
|
' Umschiag per Post zugesandt

ICD-Code: IC0-Code ICD-Cade

2. Welche Tatigkeiten Ubt der Versicherte derzeit aus? (Bei Arbeitslosengeldempidngemn bitte 2.1 und 2.2 beantworten.)

Erverbstatig l_l ja & neln
\

T und L g

2.1, For welchen zeitiichen Umfang hat sich der Versicherte Dj Bhundan-pro Woche
der Arbeitsvermittiung zur Verfiigung gestelit? al

2.2. Kann der Versicherte in diesem Umfang leichte Tatigkeiten ausiben? D ia D nein

3. istder Zeitpunkt des Wiedereintritts der Arbeitsfahigkeit absehbar?

o e I N 0 N B

nein

4 Weich h thsch sind in Bezug auf die A ) Di ?

D kenservativ (ggf, wann und welche) [ |

D operativ (ggf. wann und welche) | |

5 Mitbehandler ist (Name und Anschrift des Arztes und Fachrichtung)
{Disse Angabe ist nur erforderlich, sofem micht aus den Befundberichien ersichifich.)

6. Weiche weiteren Mafinahmen sind angezeigt, auch Uber die derzedige Arbeitsunfahigkeit hinaus?

Innerbetrieblicher Arbeitsplatzwechse! (z.B. zur Vermeidung von Schichtarbet) D
(Gilt nicht fir Arbaitsioss ) Emahnuingsbembing
Swfenweise Wiedereingliederung D
(Gt nicht fir Arbeisiose. ) Rilckensehile
D Medizinische Reha-Malnahme (Muster 80 ist beigefiigt) D Umschulung

[] sonstigezs. pie, l
D Keine

7. Gibtes bei der Ubanwindung der Arbeitsunfahigkert andare Probleme?

[:I A taf: l:‘ Muttersprache D Sonstiges
-

[:I privates Umfeld D Compliance |

D Keine

19 HzV- und KV-Zuordnung von Verordnungen und Diagnosen auf einen Blick

Haben Sie unter Stammdaten Karteikarte Karteikartenkiirzel bei den
Karteikartenkiirzeln medrp und dia den Haken bei Symbol in Karteikarte anzeigen

gesetzt, so werden Ihnen ab sofort Verordnungen und Diagnosen, die Sie bei einem HzV
eingeschriebenen Patienten dokumentiert haben, auf einen Blick angezeigt (rotes Kreuz tiber dem
Bildchen):

dia

Diagnosen:

Verordnungen: medrpE
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20 AU Fallmanagement

Rufen Sie fiir einen HzV Patienten eine AU auf, so erscheint auf der AU ein Hinweis auf das Ausfiillen
des Beschaftigungsstatus und der Beschéaftigungsart (s. rote Markierung):

= =
Muster 1a (7.2008), AU fur <SchloBer, Peter= ausstellen

A0K_| | | | | | () Erstbescheinigung (¥} Eolgebe=cheinigung
AQE Baden-TMirttemberd 6l125 .
Harmee, Yarmame dor forizherton Arbeitzunfall u. Dgurchgangsarzt
schliber acboam ArelE Fugeniesen
Peter 26.09.1936 Arbeitsunfahia seit:  1312.2011
Teststrabe 1 W giiltiqbir
76001 Earlsruhe 12/12 Drucke: () Daum () Krankenhausaufenthalt
Farren-Hr, Yerrichereen-Hr, Skatur
5018110 [1201892357 [1000 1 “or. biz einzchl.: 13122011 | Dienstag
Ewkrickrredcton-Hr. Arzt-Hr. Dakum
Lz1111100 | 9959999901 | 13.12.2011 Festgestelll am: 1212 2011

Bitte fiillen Sie vor der Auzstelung der AL den
Bezchaftigungzstatus und die Beschaftigungzart aus baw,

aktualizieren oder bestatigen Sie die Aktualitat der Datenl ‘

Djagrnoze:;

Empfehlungen:

|:| sonstiger Unfall, Unfallfolgen

|:| ‘Wersorgungsleiden [BYG]

Cirucken ] [ Spooler ] [ S peichern ] [ Abbruch ]

Uber den Druckknopf E] gelangen Sie in den Dialog Daten der Beschatftigung des

Patienten
Daten der Beschaftigung des Patienten
Enwerbstatig @,Jag () Nein
Fallz ja:
Wichentiche Arbeitzeit St
T atigkeit als:
Titigkeit:  Liberwizgend O kidrperlich () geistig
Liberwiegend O sitzend O stehend
Besonderheiten:
D atum: Aktuelles D atum
0K [ &bbrechen |

Bitte fiillen Sie die Daten entsprechend der Angaben des Patienten aus.
Mochten Sie einfach die Aktualitat der Daten bestatigen, sie betatigen Sie bitte den Druckknopf

Aktuelles Datum

Seite 63




ALBIS &

ALBIS — Hausarztzentrierte Versorgung AOK Baden-Wiirttemberg

21 Anzeige der kassenspezifischen Kontaktdaten zur Versorgungssteuerung
beim Patienten

Nach Anforderung der HAVG erscheint bei jedem aktuell aufgerufenen HzV Patienten folgender
Hinweis zu den Kassenspezifischen Kontaktdaten zur Versorgungssteuerung:

"r@ Assist ALBIS - X

Versorgungssteuerung Kontakt
Krankenkasse

Aufgefiihrt werden die Kassen-spezifischen I N F O
Kantaktdaten zur Versargungssteuerung lhres

Patienten.
Ik8018110 k
Kasse: ADK

Telefon: 0711-20692031 @

Fax: 0711-20692192

\ M1z B
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22 Verordnungen

22.1 Verordnen mit dem ifap praxisCENTER 3

22.1.1 Einstellungen

Damit das Verordnen im Rahmen der Hausarztzentrierten Versorgung reibungslos verlauft
empfehlen wir lhnen bestimmte Einstellungen, die wir lhnen im Folgenden erlautern.

22.1.1.1 Einstellungen in ALBIS

Bitte Uberprifen Sie in ALBIS unter Optionen Patientenfenster auf dem Register Verordnungen, dass
im Bereich HZV die Hakchen bei allen drei Einstellungen (Aut-ldem, Rabattfilter aktivieren und
HzV/FaV Komfortfunktion) gesetzt sind.

22.1.1.2 Einstellungen im ifap praxisCENTER

Wechseln Sie in das ifap praxisCENTER und 6ffnen Sie Gber das Menlii Extras Optionen den Optionen
Dialog. Wechseln Sie auf das Register i: bonus und kontrollieren Sie, ob der Haken bei dem Schalter
Rechercheergebnis: nicht rabattierte Arzneimittel automatisch berlicksichtigen, sofern keine
rabattierten Arzneimittel vorliegen im Bereich HzV gesetzt ist.

Bitte kontrollieren Sie, dass der Haken bei Verordnungsalternativen automatisch anzeigen nicht
gesetzt ist

22.1.2 Arzneimittelempfehlung

Die Verordnung bestimmter Praparate soll im Rahmen des Vertrages zur Hausarztzentrierten
Versorgung vermieden werden.

Die Informationen, welches Priparat Sie verordnen méchten, werden an das sogenannte ,HAVG
Priifmodul” Gibermittelt. Dieses ,HAVG Priifmodul” priift, ob zu diesem Praparat
Arzneimittelempfehlungen vorliegen. In der Zeit der Kommunikation mit dem ,,HAVG Priifmodul”
erscheint folgende Hinweismeldung:

... Warte auf HZV BaWii Kern! (LiefereSubstitutionen)

Zu jedem Praparat bekommen Sie im ifap praxisCENTER 3, in der kleinen Liste Medikamente, in den
Alten Medikamenten und in den Dauermedikamenten angezeigt, welcher Rabattkategorie (Farbe)
das Praparat angehort.

Verordnen Sie ein Praparat, welches laut Vertragspartner substituiert werden sollte, so erscheint
automatisch vor der Ubernahme auf das Rezept in ALBIS der i:iV Dialog mit den entsprechenden
Arzneimittelempfehlungen:
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ﬁrspn'j ng liches Arzneimittel Ersetzt durch

ATC
MOBAX21

Arzneimittel Wirkstoff
XERISTAR 30 mg magensaftresistente Kapseln  Duloxetin

54.67€  Pharma Gerke GmbH

L Ersetzen
Arzneimittel jnenge. PZN| Wirkstoff | Wirkstirke ATC | AVP| Zuzahl| Anbi
| VEMLAFAXIN 1A Pharma 37,5mg Tabletten | 505t | 852157 Venlafaxin | 37,5mg MNOSAX16 | rabattiert frei | 1 A Pharma GmbH
WENLAFAXIN Actavis 37,5 mg Fimtabletten | 505t | 1672569 | Venlafaxin 37,5mg | NOBAX15 | rabattiert frei | Actavis Deutschland Gmbt
. VEMLAFAXIN AL 37,5mg Retardkapseln | 505t | 6802433 | Venlafaxin 37,5mg | NDBAX 16 | rabattiert frei | ALIUD Pharma GmbH
.| VENLAFAXIN beta retard 37,5 mg Hartkapseln | 505t | 1617441 Venlafaxin | 37,5mg | NOGAX16 | rabattiert frei | betapharm Arzneimittel Gn
© VENLAFAXIN Heumann 37,5 mg Hartkapseln ret 50 5t | 9007850 Venlafaxin | 37,5mg | NOGAX16 | rabattiert| frei | HEUMANN PHARMA GmbH
WVEMLAFAXIN Teva 37,5 mg Tabletten | 505t | 6344410 | Venlafaxin 37,5mg NOSAX1S | rabattiert frei | Teva GmbH
WVEMLAFAXIN 1A Pharma 75 mg Tabletten | 505t | 5392022 | Venlafaxin 75mg | NOBAX15 | rabattiert frei | 1 A Pharma GmbH
VEMNLAFAXIM AL 75 mg Retardtabletten | 505t | 6705090 | Venlafaxin | 75mg | NOBAX16 | rabattiert frel | ALIUD Pharma GmbH
VEMLAFAXIN beta retard 75 mg Hartkapseln | 505t | 21031 Venlafaxin | 75mg | NOSAX16 | rabattiert frei | betapharm Arzneimittel Gn
VEMLAFAXIN Heumann 75 mg Hartkapseln retan 50 5t | 1918243 Venlafaxin 75mg | NOSAX16 | rabattiert frei | HEUMANN PHARMA GmbH
.| VEMLAFAXIN AL 150 mg Retardtabletten | 505t | 6705173 | Venlafaxin 150 mg | NOBAX 16 | rabattiert frei | ALIUD Pharma GmbH
.| VENLAFAXIN beta retard 150 mg Hartkapseln | 505t | 21077 Venlafaxin | 150 mg | NOBAX16 | rabattiert frei | betapharm Arzneimittel Gn
.| VENLAFAXIN Heumann 150 mg Hartkapseln reta 50 5t | 2030761 Venlafaxin | 150 mg | NOGAX16 | rabatfiert| frei | HEUMANN PHARMA GmbH
. VEMLAFAXIN AbZ 225 mg Retardtabletten 505t | 1716108  Venlafaxin 225mg  NOGAX16 rabattiert frei | AbZ-Pharma GmbH
' XERISTAR 30 mg magensaftresistente Kapseln | 28 5t | 7288412 | Duloxetin 30 mg | NOBAX21 54,67 € k.A. | Pharma Gerke GmbH

Anzahl Arzneimittel: 15

Im unteren Bereich haben Sie jetzt die Moglichkeit eine Arzneimittelempfehlung zu markieren und
Uber den Druckknopf Ersetzen fiir das Ersetzen vorzubereiten. Um das urspriingliche Praparat mit der
Arzneimittelempfehlung zu ersetzen, betétigen Sie bitte den Druckknopf Rezept.

22.2 Anzeige der Arzneimittel mit der Rabattkategorie Griin und Blau in der ifap
Arzneimitteldatenbank

Ab dieser Version haben Sie in der ifap Arzneimitteldatenbank die Moglichkeit, das Suchergebnis der
Arzneimittel so zu filtern, dass Ihnen nur noch Arzneimittel der Rabattkategorien Griin und Blau
angezeigt werden.

Befinden Sie sich in der ifap Arzneimitteldatenbank, so kdnnen sie bei Patienten, die in den Vertrag
zur Hausarztzentrierten Versorgung eingeschrieben sind, diese Filterung temporér iber das Setzen
des Schalters Rabattfilter aktiv (s. rote Markierung) einschalten:
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ifap Arzneimitteldatenbank - Medikamentenpreise Stand 15.03.2010

Suchname: | 342462

Metformin Axcount 500mg 1205T FTA N2

el e W T s i

| | Metformin Axcount 500mg FTA

|| Metformin Axcount 850mg FTA
tetfarmin Axcount 1000mg FTA

Medikament:
Pisparategupps.
{Hetformin [ Axcount Generika

[Stand: 15.03.2010]!

Pharmazentralnumnner

Hersteller... é.t’-‘w:count Generka &G

wiitkstaffe: ATC
| Angaben pro 1.0 5t T [a) [Peed 13,02 EUR FZN. 342480
| -1 Metfarmin hydrochlord (500,0 ma) [= I Festhetrag: 1630 EUR *Star; *4BE30
-[E)  Metfomin [389.9 mg) =] Zuzahlung: REODEUR  pohizahlung: R 0,00 ELR
[T Carbosyrnethylztarke, Matriumsalz iart: R
# H H_'r'|:ron:||’:3IIc-séI|J = ! Ebam?[:-' ) - azg?-l-mlueh.
-[T)  Macrogel 000 s il ke
= - Betaubungzmittel: Werbandmittel:
Hirwigis: Apothekenpflichtig: Impfstaff: [Fie-1 Import:
Die angezeigten Freise entsprechen den Werschreibungzpflichtia; Lifestyle:
nicht-rabattierten Listenpreizen ifap Arzneimitteldatenbank: aulter Vertrieb: Teststieifen:

Fishattfilter aktiv

 Backung:  Be—
| [ Mz 1205T Filmtabletten

Abbruch

“Star; E"22E!.n-"‘.f'-\.:-tc:ouni:

Liste... ][\J'ergleichen._.][ Bhrliche. . J[Pleisgergleich._.

Mochten Sie, dass die Suchergebnisse immer direkt ausschlielich Praparate der Rabattkategorien
Grin und Blau enthalten, dann kénnen Sie dies Gber den Menlpunkt Optionen Patientenfenster, auf

dem Register Verordnungen aktivieren.

Setzen Sie bitte hierzu im Bereich HZV den Schalter Rabattfilter aktivieren:

Patientenfenster N @
4
Anzeige | Aufteilung Drugken | Chipkarte Grdle | Zuordnungen
Mach Dffnen Stammdatenanzeige ' Yerordnungen
Hirmweize frzneimitielersinbarungen anzeigen in
AMDE u, alten Yerordnungen  Dauermed, Yerordnungs -
kleine Liste cehter
immer O | | O
bei Altermnativen [l | | O
Tie
Optionen Medikamente /Rezept HZw
Enistenzpriifung Altverordnungen [+] At dern
Esistenzpriifung Dauemedikaments I R abattfilter aktivieren I
Hirweis bei Yerordnung von OTC-Praparaten
Altverordrungen beschleunigen
[keine Kennzeichnung der
Zuzahlungsbefreiungzgrenze)
ok | [ abbrechen | [ Hire
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Ab sofort werden Ihnen in der ifap Arzneimitteldatenbank bei Patienten, die in den Vertrag zu
Hausarztzentrierten Versorgung eingeschrieben sind, nur noch Prdparate der Rabattkategorien Griin
und Blau angezeigt.

22.3 Kennzeichnung von PIM Praparaten

Befindet sich ein Praparat, welches Sie suchen, in der Priscus-Liste, so ist dies in der ifap
Arzneimitteldatenbank ab sofort mit einem P gekennzeichnet (s. rote Markierung):

ifap Arzneimitteldatenbank - Medikamentenpreise Stand 15.06.2011

Suchname: 128119?‘ lPharmazentralnummer Vj wéirk st -Filter

Fiabattfilter aktiv

Medikament:  Clomiprarin S4ND0Z 7Amg 205T RET M1

Praparategruppe _ Handelsname und Daneichungsfom: Packung:

|Clomipramin Retard | SANDOZ Pharma | Clamipramin SANDOZ 7omag RET | | v NI:20°ET Retardiabletten
w M2 50 ST Retardtabletten

w M3 100 5T Retardtabletten Abbruch

e [ dnbister.. | SANDOZ Phama GmbH “Star. 726/ SANDOZ
etk = Preis [ rabiattiert FEN. 1281197

Festhetrag: 024€ “Char *23420

{a_\iirkstoffe:
| Angaben pro 1,0 5t | |
| -] Clamipramin hpdrachland (75,0 ma) |

-[E] Clamipramin 57,22 mg) Mehrzahlung: R O.00€
-[T) Calcium hydrogenphozphat 2% aszer Arzneimittel;
-[T] Calcium stearat ; - Medizinprod.:

| -[T]  Eisen [Ill] oxid 1) Betaubungzmittel: Yerbandmittel:
Hiriweis: Apathekenpflichtia; Impfstoff: [Re-] Impart:
Die: angezeigten Preise entsprechen den VB'SCh'B'bL_"nQSDH'Ch“g: LIfBSl_',J|BE
richt-rabattierten Listenpreizen ifap Arzneimitieldatenbank aufber Yertrish: Teatstreifen:

[Stand: 15.06.2011]!

Online-pdate ll:iste... l ’€! Vergleichen...l ’ﬁbnliche...l I€! Preizvergleich

E xakte Infos 2u Apothekenverkaufspreizen und Festbetragen erhalten Sie zeitnah per Online-Updatel Fur Informationen klicken Sie bitte auf 'Online-Update’.

Klicken Sie auf das P, so erscheint folgender Hinweis:

ALBIS [

(] Dies ist in Medikament der Priscusliste, Diese Liste finden Sie im ALBIS Mend Ober:
. Abrechnung - Integrierte Wersorgung - Yerwaltung unter dem aktiven Yertrag Hausarztzentrierte Yersorgung ACK BW auf dem Register Information mit dem Mamen Priscus.

22.4 Krankenkasse bei Verordnung

Anstatt der KassenlIK des Patienten wird bei jeder Verordnung fiir einen HZV-Versicherten eine
Pseudo- IK gedruckt. Gespeichert und an das HAVG Rechenzentrum versendet wird die korrekte
KassenlK. Dies ist eine Vorgabe der HAVG.
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22.5 Aut-ldem

Mochten Sie, dass bei Verordnungen der Rabattkategorien griin und griinberechnet automatisch ein

aut-idem Kreuz gesetzt wird, so aktivieren Sie bitte unter Optionen Patientenfenster, Register
Allgemein den Schalter Aut-ldem

22.6 Vereinfachte Wirkstoffsuche

Sie haben die Moglichkeit in ALBIS die vereinfachte Wirkstoffsuche zu aktivieren. Markieren Sie
hierzu unter Optionen Patientenfenster auf dem Register Verordnungen im Bereich
Optionen Medikamente/Rezept den Schalter Vereinfachte Wirkstoffsuche

Dies bewirkt, dass wenn Sie z.B. auf dem Rezept einen Wirkstoff eingeben, der auch exakt so
existiert, Sie keine Auswahl von weiteren Wirkstoffen erhalten.

Beispiel:

Suchen Sie ohne gesetzten Schalter nach dem Wirkstoff Omeprazol, so erscheint folgender
Auswahldialog:

Wirkstoff auswahlen

Eingabe:

Omeprazol

Dmeorazol
Omeprazol, Magnesiumsalz
Omeprazol, M atriumzalz
Omeprazolum (hom./anthr.]

Abbruch

Suchen Sie hingegen mit aktivierter, vereinfachten Wirkstoffsuche nach dem Wirkstoff Omeprazol, so
offnet sich direkt die ifap Arzneimitteldatenbank, da ALBIS erkennt, dass es sich genau um den
Wirkstoff Omeprazol handelt und auch nur nach diesem gesucht wird. Das Ergebnis ist genau das

Gleiche, wie wenn Sie ohne gesetzten Schalter den Wirkstoff Omeprazol auswahlen und danach
suchen.

Geben Sie allerdings nur die Anfangsbuchstaben des Wirkstoffs ein, wie z.B. Omepra so erscheint zur
Vereinfachung eine Auswahl der Stammstoffe (ohne Derivate):

Vereinfachte Wirkstoffsuche

Bitte: treffen Sie [hre Auswahl

iOmeprazol
Ormeprazolum [ham./anthr.]
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Auch hier ist das Ergebnis genau das Gleiche, wie wenn Sie ohne gesetzten Schalter den Wirkstoff
Omeprazol auswahlen und danach suchen.

Hinweis:

Bitte verwenden Sie die Wirkstoffsuche F2, oder die vereinfachte Wirkstoffsuche, um Praparate zu
finden, die der Rabattkategorie griin entsprechen.

Bitte verwenden Sie die Namenssuche iber F3, um Praparate zu finden, die der Rabattkategorie
blau entsprechen.

22.7 Kombinierte, vereinfachte Wirkstoff/Namenssuche

Ab sofort steht lhnen bei aktivierter vereinfachter Wirkstoffsuche auf dem Rezept Gber die
Funktionstaste F4 die kombinierte, vereinfachte Wirkstoff-/Namenssuche zur Verfiigung.

Bisher hatten Sie lediglich die Moglichkeit entweder nach einem Wirkstoff zu suchen (z.B. lber die
Funktionstaste F2), oder nach einem Namen zu suchen (z.B. liber die Funktionstaste F3).

Uber die Funktionstaste F4 sind die beiden Suchen (Wirkstoffsuche und Namenssuche) jetzt
kombiniert und werden in genau der Reihenfolge durchgefiihrt. Wird lGber diese Suche ein Wirkstoff
gefunden, so werden nur die Ergebnisse der Wirkstoffsuche aufgelistet. Wird lGiber diese Suche kein
Wirkstoff gefunden, so wird direkt ohne weitere Aktion Ihrerseits automatisch die Namenssuche
durchgefihrt.

Dies ermdoglicht Ihnen also liber lediglich eine Funktionstaste F4 in einem Schritt einfach nach
Praparaten der Rabattkategorie griin oder nach Praparaten der Rabattkategorie blau zu suchen.
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23 Abrechnung

23.1 HzV Abrechnung

Die HZV Abrechnung steht lhnen tiber den Menipunkt Abrechnung Direktabrechnung Vorbereiten...
zur Verfligung. Es erscheint folgender Dialog:

Direktabrechnung vorbereiten @
Erstellen...
Abrechnungsdaten, Verordnungsdaten und Diannasenriifianf
Wichtiger Hinweis:
() Priiflauf Bitte filhren Sie zur Abrechnung von
& Machzlglerscheinen eine gesonderte
- TESEbrEChTung Quartalsabrechnung durch.
@ £
Hausarztzentrierte Versorgung AOK BW (BVKI) -
(@ Online-Abrechnung Offline-Abrechnung
[7] GMR-Regelwerkskontrolle [ Arriba Daten versenden
Listen
[ Mein-5cheine

|| scheine chne Leistungen

|| scheine ohne Versicherungsnachweis

|| scheine ohne Einlesedatum

Prifung auf Multmorbiditat

|| Kv-Patienten mit Direktabrechnungsschein (Hzv/Fav)

Arzte
2/14 -
(@ Einzelabrechnung [BKK Dr. HZV_BKK e

(Z) sammelabrechnung BSMR: 521111100  KV-Nr: 181111100

BKK  Dr. HZV_BKK

[ OK ] ’ Abbrechen ]

Auf diesem Dialog haben Sie die Moglichkeit sowohl die Abrechnungsdaten inkl. Verordnungsdaten

zu Ubertragen

Es stehen lhnen folgende Moglichkeiten in Bezug auf die Abrechnung zur Verfligung, die wir lhnen im
Folgenden naher erlautern: Priiflauf, Testabrechnung und Abrechnung.
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23.1.1 Priiflauf

Selektieren Sie den Priiflauf und bestatigen Sie den Dialog mit ok, so werden lhre Abrechnungsdaten
nur an das ,,HAVG Priifmodul” gesendet, tiberpriift und das Ergebnis angezeigt. Es werden keine
Daten an das Rechenzentrum iibermittelt. Die Verordnungsdaten werden nicht an das ,HAVG
Prifmodul” Gbermittelt.

23.1.2 Testabrechnung

Selektieren Sie die Testabrechnung, so wird die Abrechnung mit dem Status Testabrechnung an das
Rechenzentrum Ubertragen. Bei der Testabrechnung werden automatisch die Verordnungsdaten mit
gesendet (Vorgabe der HAVG).

23.1.3 Abrechnung
Selektieren Sie Abrechnung, so wird lhre Abrechnung inkl. Verordnungsdaten endgiiltig an das
Rechenzentrum Ubertragen.

Bestatigen Sie den Dialog mit OK, so wird der von lhnen gewiinschte Vorgang durchgefiihrt.

Nach einer erfolgreich durchgefiihrten Datenlibermittlung von Verordnungsdaten wird die Anzahl
der erfolgreich ibermittelten Verordnungen angezeigt.

Nachdem Sie eine der o.g. Arten der Abrechnung durchgefiihrt haben, wird Ihnen automatisch ein
Fehlerprotokoll erstellt. Bitte beachten Sie hierzu das Kapitel 10.3 Fehlerprotokoll.

Wurde die Abrechnung erfolgreich durchgefiihrt, so werden die entsprechenden Scheine und
Uberweisungsdaten automatisch archiviert.

Wurde die Abrechnung nicht erfolgreich durchgefiihrt, so werden die entsprechenden Scheine nicht
archiviert. Bitte korrigieren Sie die Fehler und versenden Sie die Abrechnungsdaten erneut.

23.1.4 Sammelabrechnung

Um eine Sammelabrechnung durchzufiihren, gehen Sie bitte wie folgt vor:
Zu 1) Zunachst wahle Sie bitte den Vertrag aus welchen Sie abrechnen mochten.
Zu 2) AnschlieRend wiahlen Sie bitte das Abrechnungsquartal aus.

Zu 3) Nun wahlen Sie bitte den Punkt Sammelabrechnung aus und selektieren die Betriebsstatte
welche Sie abrechnen mdchten (bitte beachten Sie, dass hier nur die Betriebsstatten aufgefiihrt
werden, welche auch Arzte enthalten die den gewihlten Vertrag freigeschalten haben).

Zu 4) In diesem Fenster werde alle Erfasser aufgefiihrt, welche fir den gewahlten Vertrag
freigeschaltet sind und entsprechend in der selektieren Betriebsstatte tatig sind. Durch
aktivieren/deaktivieren der Hakchen vor den Erfassern, kdnnen Sie wahlen welcher Arzt mit in die
Sammelabrechnung aufgenommen werden soll.
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F-

Direktabrechnung vorbererten @
Erstellen...
Abrechnungsdaten, Verordnungsdaten und Niannasenriiflaf
Wichtiger Hinweis:
() Priiflauf Bitte filhren Sie zur Abrechnung von

= Nachziglerscheinen eine gesonderte
- TESEbI’EE.'IIjLIng Quartalsabrechnung durch.

@ Lt /

I Hausarztzentrierte Versorgung AOK BW (BVKD) - I
i@ Online-Abrechnung Offline-Abrechnung
[7] BMR-Regelwerkskontrolle [ Arriba Daten versenden
Listen
[T Mein-Scheine

Siehe ,,zu 2“

[] scheine ohne Leistungen

[7] scheine ohne Versicherungsnachwes
[T scheine ohne Einlesedatu

| Priifung auf Multi iditat

| kV-Patienten mit Oirektabrechnungsschein (HzV/Fav)

Arzte
2{14 -

AN

(@) Einzelabrechnung [BKK Dr. HZV_BKK -

(2) sammelabrechnung BSMR: 521111100  KV-Nr: 181111100

BKK_ Dr, HZV BKK

[ OK l [ Abbrechen ]

Siehe ,zu 1“

Siehe ,,zu 3“

Siehe ,,zu 4“

Wird der Dialog nun mit OKbestatigt, startet die die. Wie Sie es von der Einzelabrechnung gewohnt
sind, werden lhnen jetzt die entsprechenden Listen ausgeben (Versandliste, Fehlerliste,
Fehlerfreiliste usw.) nur mit dem unterschied das jeweils pro gewahlten die Listen erzeugt werden.

Hinweis:

Bitte beachten Sie, dass die Sammelabrechnung nur vollstandig durchgefiihrt wird, wenn bei allen
gewadhlten Erfasser auch Abrechnungsdaten vorliegen. Liegen bei einem der gewahlten Erfasser
keine Abrechnungsdaten vor, erscheint eine Hinweismeldung (wie auch bei der Einzelabrechnung)
worin entsprechend die betroffenen Erfasser aufgefiihrt werden. Die Abrechnung wird dann an
dieser Stelle abgebrochen.
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ALBIS i= ==

Keine Abrechnungsdaten fiir die Arzte
I % Jochen Dr. med. Jochen ALBIS,
Dr. med. Sigrun Krdger,
das Quartal und den Vertrag vorhanden.

ok

Das Verfahren beim Pruflauf  und der Testabrechnung ist identisch mit der Abrechnung
(siehe zul — zu 4)

23.2 Vorquartalsscheine (Nachziigler)

Vorquartalsscheine (Nachziigler) miissen laut HAVG in einer eigenen Abrechnung abgerechnet
werden.

Aus diesem Grund haben wir fiir Sie auf dem Dialog Direktabrechnung vorbereiten einen Hinweis
implementiert, den wir Sie bitten zu beachten.

Damit Sie ab sofort also z.B. Nachziiglerscheine fiir Q3/2009, die Sie allerdings in Q4/2009 angelegt
haben, abrechnen kénnen, fiihren Sie fur die Abrechnung der Nachzuglerscheine Q3/2009 einfach
die Q3/2009 Direktabrechnung durch. Wihlen Sie bitte hierzu auf dem Dialog Direktabrechnung
vorbereiten im Bereich Arzte das entsprechende Quartal aus.

Wichtiger Hinweis:

Nachziglerscheine fiir das Vorquartal werden also, nicht wie Sie es bei der KV-Abrechnung gewohnt
sind, automatisch mit der aktuellen Quartalsabrechnung, sondern miissen getrennt liber die
Abrechnung des Vorquartals abgerechnet werden.

23.3 Listen fiir die Abrechnung

Damit Ihnen bzgl. Ihrer HzV Abrechnung eine bessere Auswertmaoglichkeit zur Verfligung steht,
haben wir zwei Listen fiir Sie implementiert, die wir lhnen im Folgenden kurz erlautern.

23.3.1 Liste Nein-Scheine

Markieren Sie im Dialog Direktabrechnung vorbereiten im Bereich Listen den Schalter Nein-Scheine,
so wird lhnen zuséatzliche eine Liste aller Patienten ausgegeben, die Nein-Scheine besitzen:
Folgende Patienten mit NEIN-Scheinen vorhanden

Schldfier, Peter (43), Tel.: Da-dbrechnu 4,09

Gesamt: 1

Per Doppelklick auf den entsprechenden Patienten, gelangen Sie, wie in ALBIS gewohnt, auf den
entsprechenden Nein-Schein.
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23.3.2 Liste Scheine ohne Leistungen

Markieren Sie im Dialog Direktabrechnung vorbereiten im Bereich Listen den Schalter Scheine ohne
Leistungen, so wird Ihnen zusatzliche eine Liste aller Patienten ausgegeben, die Scheine ohne
Leistungen besitzen:

Folgende Patienten fiir die Abhrechnung 4/2009 hahen einen Schein ohne Leistungen

Grofburg, Fabian (81}, Tel.: Di-ibhrechnu 4709
Schldfer, Peter (43), Tel.: Li-dbhrechnu 4,09

Gesamt: 2

Per Doppelklick auf den entsprechenden Patienten, gelangen Sie, wie in ALBIS gewohnt, auf den
entsprechenden Schein ohne Leistungen.

23.3.3 Scheine ohne Einlesedatum

Im Bereich Listen steht Ihnen die Liste Scheine ohne Einlesedatum zur Verfiigung. Markieren Sie
diesen Schalter, so wird die Liste bei der HzV Abrechnung automatisch erstellt.

23.3.4 Liste KV-Patienten mit Direktabrechnungsschein

Auf dem Dialog unter Abrechnung Direktabrechnung vorbereiten wurde die
Listenausgabe KV-Patienten mit Direktabrechnungsschein (HzV/FaV)
hinzugefiigt.
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Arztinformationssystem

[] scheine ohne Leistungen
[ 1 scheine ohne Versicherungsnachweis

[ "] scheine ohne Enlesedatum

Direktabrechnung vorbereiten
Erstellen. ..
[#] abrechnungsdaten, Verordnungsdaten 1nd Diaonneenriifianf
Wichtiger Hinweis:
(71 prisflauf Bitte fithren Sie zur Abrechnung von
Machziiglerscheinen eine gesonderte
Quartalsabrechnung durch.

Hausarztzentrierte Versorgung AOK BW (BVEI) -
@ Online-Abrechnung Offiine-tbrechnung
[7] GMR-Regelwerkskontrolle [~ arriba Daten versenden
Listen
[ Mein-Scheine

Tl

Arzte
2{14 |
(@) Einzelabrechnung [B‘{K Dr. HZV BKEK
(71 Sammelabrechnung BEMR: 521111100

KV-Nr: 181111300

M Bk Dr. HZV BEX

[ oK J [ Abbrechen

Wird die rote markierte Checkbox aktiviert, werden lhnen alle Patienten aufgelistet, die einen
Direktabrechungsschein angelegt haben, und nicht aktive HzV Teilnehmer in dem Vertrag sind, fir

den der Direktabrechnungsschein anlegt wurde.
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Bespiel:
Direktabrechnungsschein fir AOK Baden-Wiirttemberg Kardiologie angelegt, Patient ist aber nicht in

diesem Vertrag aktiv:

[l KV-Patienten mit Direktabrechnungsschein (HzV/FaV) , FA A Dr. med. Arzt A HZV BW 999991101 HZV BW A

Fh A Dr. med. Arzt A HEV EW 235391101 HEV EW Arzt A Eelelzz400
Quartal: Z/z012 MEDIVEFEUND-ID: 10101010

Bitte heachten Sie, dass Sie vor der Durchfiithrung dieses Laufes mindestens ein Mal die
Online-Teilnahmepriifung iither alle Patienten durchgefiihrt haben.

Fiir folgende KV-Patienten ist ein Direktabrechnungsschein (HzV/FaV) angelegt

iDoppelklicken Sie auf eine Zeile in der Liste, um mum Schein des Patienten zu springen!)

Patient: MiiBgen, Erna (64)

Schein

Di-ibhrechruang 2712 AQOE Baden-Thirttembery Hardiologie Facharztwvertrag

Vertrag | Status | Datun der Online-Teilnabhmeprifung
Hausarztzentrierte Wersorcunog AL0E BT | aktiwv | 1l0.0&.2Z012

AOK Baden-Tirttembery Hardiologie Facharztver | nicht aktiv | l0.0&.Z01Z

Facharztwvertray ALOE Baden-Thirttemberyg Gastroe | micht aktiv | 1l0.06.201Z2

Datiant: CA A CA Tact IR

Hinweis:
Bitte beachten Sie, dass vor diesem Lauf (min. einmal im Quartal) eine Online-Teilnahmeprifung
durchgefiuhrt wurde, damit gewahrleistet ist, dass der Status der Patienten stets aktuell ist.

23.1 Abrechnungsprotokolle Archivieren

Sie haben ab sofort die Moglichkeit, dass Sie sich die Abrechnungsprotokolle (Versandliste
Abrechnung, Fehlerliste Abrechnung, Versandliste Verordnungen, Fehlerliste Verordnungen,
Fehlerfrei-Liste) automatisch archivieren lassen kénnen. Gehen Sie hierzu in ALBIS lber den
Menlpunkt Optionen HzV  im Bereich Abrechnung. Aktivieren den Schalter
Abrechnungsprotokolle archivieren . Sobald Sie diesen Schalter gesetzt haben, werden
die Abrechnungsprotokolle in dem Verzeichnis:
ALBISWIN\HZVDT\<Quartal>\Erfasser<ID>\<Vertragskennzeichen> jeweils in Verzeichnissen der
Erstellung der Abrechnung erstellt.

Der Aufbau dieser Verzeichnisse ist wie folgt: JJJJ-MM-TT_HH-MM-SS

JJJ) = Jahr (Beispiel 2013)

MM = Monat (Beispiel 09)

TT = Tag (Beispiel 03)

HH = Stunde (Beispiel 19)

MM = Minute (Beispiel 56)

SS = Sekunde (Beispiel 54)

Haben Sie also am 03.09.2013 um 19:56 und 54 Sekunden eine HzV Abrechnung durchgefiihrt, so
sieht das Verzeichnis wie folgt aus:
2013-09-03_19-56-54

Wichtiger Hinweis:
Bitte beachten Sie, dass Sie die Dateien bei aktivierter Archivierung selbststandig sichern und |6schen
und dabei den noch zur Verfligung stehenden Speicherplatz Ihrer Festplatte im Auge behalten.
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Bei den erzeugten Dateien handelt es sich zwar lediglich um Textdateien im Kilobyte Bereich,
dennoch kann hier Gber einen gewissen Zeitraum, je nachdem, wie haufig die Abrechnung
durchgefihrt wird, zusatzlicher Festplattenplatz in Anspruch genommen werden.

23.2 KV Abrechnung

Bitte beachten Sie, dass alle Scheine, die Gber den Schalter Direktabrechnung gekennzeichnet sind,
nicht in die KV-Abrechnung gelangen.

23.2.1 Meldung beim Anlegen eines KV-Scheins bei einem HzV Patienten

Legen Sie bei einem Patienten mit aktiver Vertragsteilnahme an HzV einen KV Schein an, so erscheint
folgende Hinweismeldung:

=,

ALBIS

- Der Patienk ist in die hauszentrierte Yersorgung eingeschrieben.
\]}) Die Behandiung dieses Patienten ist Fir alle im Hev-Ziffernkranz enthaltenen Leistungen -

aulier im organisierten Motfalldienst - Ober die HzV abzurechnen.

Bitke priifen Sie die Angaben zur Abrechnung gegentber der K4,

23.2.2 Liste aller Patienten mit aktiver Vertragsteilnahme und KV-Schein

Ebenfalls haben Sie die Moglichkeit, sich bei der KV-Abrechnung selbst eine Liste aller Patienten
erstellen zu lassen, die aktiven Vertragsteilnehmer an HzV sind und einen KV-Schein angelegt haben.
Bitte markieren Sie hierzu auf dem Dialog Abrechnung KVDT vorbereiten im Bereich Listen
den Schalter Aktive HzV-Teilnehmer . Daraufhin wird folgende Liste erstellt:

Folgende Patienten sind in die hausarztzentrierte Versorqung einqgeschrieben.

Die Behandlung dieser Patienten ist flir alle im HeVW-Ziffernkranz enthaltenen Leistungen -
aulfier im organisierten Motfalldienst - idber die HzW abzurechhnen.

Bitte prifen Sie die Angaben =zur Abrechruang gegentiber der EW.

Hausarztzentrierte Versorogung AOE EBW
Zchléber, Peter (43}

Gesamt: 1

23.3  Ubermitteln von Verordnungsdaten

Aktuell sind die Verordnungsdaten zwingend mit den Abrechnungsdaten zu versenden (Vorgabe der
HAVG). Aus diesem Grund entfallt der Meniipunkt zum separaten Versenden der Verordnungsdaten.

23.4 Diagnosepriiflauf auf Grundlage von Indikator-Wirkstoffen

Bei der Durchfiihrung einer Test- oder einer Echtabrechnung wird nach Vorgabe der HAVG ab sofort
ein Diagnosepruflauf auf Grundlage von Indikator Wirkstoffen durchgefiihrt. Das bedeutet, dass jede
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Verordnung aus dem aktuellen Quartal daraufhin Gberpriift wird, ob mindestens eine erwartete
endstellige Diagnose dokumentiert wurde.

Wurde keine o.a. Diagnose dokumentiert, so 6ffnet sich eine extra Liste:

HEVA Dr. med. Arzt & HEV EW 99359559501 HEY BW Arze A BEz1111100
Quartal: 372011 HAVG-ID:

Bei folgende Patienten werden zu bestimmten ATC Grupy indest eine der folgenden Diag erwartet:
Die Medikation des Versicherten deutet auf eine bestimmte Krankheit bzw. Diagnose hin (=z.BE. Insulin auf Dishetes mellitus).
In dieszem Fall konnte in der Dokumentation keine passende Diagnose ermittelt werden.

Bitte iberpriifen H5ie die Diagnosen und deren Hodierung.

Schléfer, Peter (43), Tel.: 2/z011
Medikation:ALOE
Diagnosen:
El0.01

El0.11

El0.Z0

El10.Z1

El0. 20

El0. 321

El0. 40

El0.41

El0. &0

El0.E1

In der Liste sehen Sie den entsprechenden ATC Code, der Gberpriift wurde und die erwartenden
Diagnosen.

23.5 Anzahl iibermittelter Verordnungsdaten

Beim durchfiihren der Echtabrechnung werden jetzt die Anzahl der ibertragenen Verordnungsdaten
in ALBIS angezeigt.

Wichtig hierbei ist, dass keine Fehler in den Verordnungsdaten vorliegen und die Ubertagung der
Verordnungsdaten an Rechenzentrum der HAVG erfolgreich abgeschlossen werden muss. Nur dann
wird in den Hinweisliste von ALBIS die Anzahl der Ubertragenen Verordnungen anzeigt.

@ HzwWersandV bt EI@

Schliéifer, Peter (3&),1366-03-Z&
Medikamente:

ID:1 PZN: 052335349 Anzzshl: 1 Preis: 1134

Sehléfer, Paul (113),19686-05-2&
Medikamente:

ID:1 PEIN: 02737325 BRnzahl: 1 Preis: 100421
ID:2 PEN: 03131¢13 Anzashl: 1 Preis: ZZ5ZZ

Schléfer, Marlene (1368),156&6-03-28
Medikamente:

ID:1 PZN: 0011385& Anzahl: 1 Preis: Zl0g

n

Anzahl der erfolgreich iilbermittelten Verordnungen: Z5
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24

Asynchrone Leistungen

Analog zu der KV Abrechnung werden, nachdem eine Direktabrechnung (Priflauf, Testabrechnung,
Echtabrechnung) durchgefiihrt wurde, im Anschluss die Asynchronen Leistungen in folgendem Dialog

anzeigt.

Scheindiaghozen

Patient: Mediv, Kardiologie {141), Direktabrechnungsschein vom 19.03.2011

Azynchrone Leistungen

Leiztunaen der Kartzik arte

Synchrone Leiztungen

GO-Mr,

Bzt Dratum --_GD-NL B Leistungztest Azt 1 [ratum

iy 19.03.2011 831058 1 Hepatitiz &, - letzte [ 2y 19032011 80030M

2y 19.03.2011 0 AN 1 Strezzecho als Auftrs

$i 3 | | | B
Leiztungen der Scheinickseite

Azt Dratunm GO-Mr. An.. | Leistungstest Azt Draturm GO-Mr, An..  Leistungstest

Zh 19.03.2011  83104B 1 Haemophilus influen:

2, 19.03.2011 A0 1 Spiroergometrie als 4]

i S ES g

[S_l,ln-:hronisieren] [ Uberspringsn ] [_ Abbrechen ]

Per Doppelklick

Synchronisieren
Karteikarte synchronisiert.

25

auf die entsprechenden Ziffern kdnnen Sie festlegen welche die korrekten sind
und in die Abrechnung lbernommen werden sollen. Wird anschlieRend der Druckkopf
betatigt, werden die Ziffern entsprechend auf der Scheinriickseite und in der

Statistiken / Protokolle

In Bezug auf den Vertrag zur Hausarztzentrierten Versorgung in Baden-Wiirttemberg stehen lhnen
folgende Statistiken / Protokolle zur Verfligung:
Ziffernstatistik
Kontrollliste
Fehlerprotokoll
Versandbericht
Abrechnungshistorie
Scheinzahlliste
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25.1 Ziffernstatistik

In dieser ALBIS Version haben wir die Ziffernstatistik erweitert. Sie haben jetzt die Moglichkeit, KV-
und Direktabrechnungsziffern in einer Statistik auszuwerten.

| Ziffernstatistik
Zeit: Arztwahl:
) Quartal: ® BE31011500 HZV Bayen -
BSME KNI =
B189999539 FV-Mo
(%) Leistungen im Zeitraum B521111100 H2V Bahw/i 03/2010
wore | 01042071 | bis: | 09,06, 2011 B522222200 ALTE HZV Zertifizierung | |
[ Ausgabe von einzelnen Tagen O einzelner Arzt;
O Tag (") Person
Fatienten: Ahrechnungszart: .
@Als O Seloktistter Patient O Kv-abrechnung O Direkisbrechnung ) [ 40 Ciek
Werlrage
Auzgabe: Hzy
& TN i A0FK Baden-wiittemberg Kardiologie Facharztvertrag [
(&) numerisch (%) Gesamt BIG direkt gesgnd Baden-wiitttemberg lhausarztzentriert-' 1
@ e i @ o GEET BKK. Badeniittemberg hauzarztzentrierte Yersargung

BK.K Boszch Baden-wirttermberg Hauszarzbvertrag
BEEAAG Baden-wWiittemberg Hausarztvertrag
Deutzche Rentenversicherung Fnappzchaft Bahn-See E

. v-
[ Optionen berticksichtigen S —

I QK ] [.&bbrechen ] [ Optionen l

Bitte wahlen Sie im Bereich Abrechnungsart  den Druckknopf KV- und
Direktabrechnung . In der tabellarischen Ubersicht werden Ihnen Ziffern der KV- und
Direktabrechnung, gemischt und in numerischer Reihenfolge angezeigt. Siehe folgende Abbildung:
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erstellt am 09 06 2011 uwm 0916 Thr

Zeitraum: won Ol.04.2011 bis 03.06.2011
Abrechnungsart: Scheine der Hassen— und Direktabrechnung zusaumen
Arazte: ZA STAT Null Arzt? BEEVAC MVFAK TestEW; Arzt-Hausarzt

Ziffernstatistik
usgabe:
- Ziffern mumerisch

- FKassengruppen "gesamt"

Anzahl bericksichtigter Falle: 2

GO-Nr. | &nzahl | | Buroc EEBM |
| gesamt | Ertrag | Betrag |
| | | |

aoooa | 11 | |
| | | |

oooos | 11 | lz.50 E|
| | | |
oL7zo | 11 1005 P 35.22 E|
| | | |
oL74L8 | 11 | ZE. 00 E|
| | | |

03111 | 11 geo P| 30_84 E|
| | | |

32055 | 11 Z.05 EI Z2.05 EI
| | | |

szoss | 11 0.z5 E| 0.z5 E|
| | | |

gooz0 | 11 | |
| | | |
2sloza | 11 | |
| | | |

9117 | 11 | |
| | | |

29139 | 11 | |
| | | |

999999 | 11 | |
| | | |

Gesamt.: 1885 Punkte

Gesamt: Z.30 Euro

Euro EBM Gesamt: 105.86 Eurc

Durchschnittlicher EFuro Betrag pro Schein: 21.17 Euro

£rEr Fpde TEEE

Seite 82




ALBIS — Hausarztzentrierte Versorgung AOK Baden-Wiirttemberg

ALBIS &

25.2 Kontrollliste

Zur Abrechungsvorbereitung steht Ihnen die Kontrollliste zur Verfligung. Sie erstellen diese, in dem
Sie Giber den Mentpunkt Statistik Tagesprotokoll den Dialog Tagesprotokoll aufrufen:

Tagesprotokoll
Zeidtraum frzte
wore |01.01.2009 | bis: |01.04.2009 ® s
(%) Auswahl:

Fiirzel

@ alle ) Filter:

[ tedikamente ahne Kammentar
nicht anzeigen

[T rur abgerechnete Leistungen

Patienten
() &lle im T agesprotokaoll
() Mit entsprechenden Eintragen

() Aktiver Patient

Aktuell: Keine Liste im Hintergrund!
Werzsicherung

(%) alle
(O Kasze Ik
() Privat
fiir Direktabrechnung eingeschrieben:
Hausgarztzentrierte Yerzorgung A0k Bw v

Ja D med. Jochen ALEIS
AH  Dr. med. Rkenus

M Dr.omed. Mosela

SK. Dr. med. Sigrun Friger

Auzgabe
Kareikateneinidge: (O kuz  @Lang

[JDaverdiagnozen [ Dauermedikamente
[ 1k, Wers.-Mr. [JCave

Hirweis bei fehlender Diaghoze

Sartierung nach Mamen

[ Diagnosen mit S cheinbezug

| ok | | #bbuch | | Standad |

Tatigen Sie die Einstellungen, wie auf dem Dialog zu sehen. Den Zeitraum konnen Sie frei wahlen,

ebenfalls den Arzt, fir den Sie die Kontrollliste erstellen mochten.

25.3  Fehlerprotokoll

Nachdem Sie eine Abrechnung durchgefiihrt haben, erscheint automatisch das Fehlerprotokoll:
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Gl Fehlerliste

BT Jochen Dr. med. Jochen ALBIS 1Z234C6700 Dr. med. Jochen ALBIZ BEE21111100

Quartal: 472009 HAVG-ID: 12345

Aohtung - die Abrechnung enthélt Fehler oder sie ist nicht wollsténdig. Das Werszenden der Abrechrung tmrde abgebrochen.

Abrechrmungs fertigstellung: Z009-1Z-Z3T10:16:15. 174926240100 Vorgangsstatus: Ungiltig Status: 0E
Kindt, Benjamin (13),2005-10-02
Leistungen:

396 EWJA Z002-10-Z1TO0:00:00 0002 Behandlungspauschale PZ
297 EWJA Z009-10-Z1T0O0:00:00 0006 Euschlag bei der Mitbehandlung chronisch kranker Patienten P3a
Diammosen:

1 E002-10-21TO0:00:00 Meniskusgahglion: mehrere Lokalisationen, . {MZ3_00G}

Fehlerliste:

LeistungsId:
Fehler: Praxisgebucshren: Praxisgebushren - Es wurde keine Angaben zur Praxisgebﬁhhr Anbermittelt.
LeistungsId:
Fehler: Ueberweisungen: Usberweisung An - Es smrde kein Wert £ty 'imherweistung an' ibermictelt .

Patient hat keinen aktuell gqiltigen Praxisgebihrstatus.
Bei Abrechrnung der Leistung P3i0003) oder P3a(0006) muss mindestens eine abrechmungsiihige Dauerdiagnose worhanden sein.

Wie gewohnt, kénnen Sie iber einen Doppelklick den entsprechenden Patienten 6ffnen und die evtl.
vorhanden Fehler korrigieren.

Das Feld Vorgangsstatus in der Liste informiert Sie Giber den Status der Abrechnung, also, ob sie
erfolgreich durchgefiihrt werden konnte, oder ungiiltig ist.

Bitte korrigieren Sie die Fehler und fiihren Sie den Priflauf erneut durch, bis die Abrechnung
fehlerfrei ist. Sie erkennen dies daran, dass keine Fehler mehr aufgelistet sind und der Versandstatus
nicht Gbermittelt ist.

25.4 Versandliste

Nachdem Sie die Abrechnung fehlerfrei durchgefiihrt haben, speichern Sie diese bitte bei gedffneter
Versandliste, (iber den Meniipunkt Patient Speichern unter. Vergeben Sie bitte als Dateinamen einen
eindeutigen Namen, unter dem Sie die entsprechend Liste zu einem spateren Zeitpunkt jederzeit
Uber den Menupunkt Patient Datei anzeigen wieder aufrufen und auch jederzeit drucken kénnen.

25.5 Abrechnungshistorie

Die Abrechnungshistorie erstellen Sie liber den Menilpunkt Statistik Tagesprotokoll:
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Tagesprotokoll
Zeitraum Bzt
wor: |01.01.2009 | bis: |01.04.2009 O Ale
() Auswahk:
Kiirzel J&  Dr. med. Jochen ALBIS
@ alle O Filter: RH  Dr. med. Rkhenus

b Dromed. Mozela

[] Medikamente ohne Kommentar 5K Dr. med. Sigrun Kriiger

nicht ahzeigen

nur abgerechnete Leistungen

Patienten Auzgabe
O &lle im T agesprotokal Katekareneintrdge: O kuz  (®iang
(%) Mit entsprechenden Eintragen
[ Daverdiagnosen [ ] Dausmedikamente
() Seleklierte Liste [CTIE, Wers.-Nr. [JCave
Aktuell: Liste Hzversand tat [ Hinweis bei fehlender Diagnose
Wersich
C:)ersi:c SHITE Sortierung nach Hamen
alle
Okasse [] Diaghiosen mit S cheinbezug
() Privat

fur Direktabrechihung eingeschrisben:
Hauzarztzentrierte Versorgung AODK BWwW v

[ ok | | apbuch | [ Stendad |

Tatigen Sie die Einstellungen, wie auf dem Dialog zu sehen. Den Zeitraum konnen Sie frei wahlen,
ebenfalls den Arzt, fiir den Sie die Abrechnungshistorie erstellen mdchten.

Verlassen Sie diesen Dialog mit OK und Sie haben eine Ubersicht aller in dem angegebenen Zeitraum
abgerechneten Leistungen.

25.6  Scheinzahlliste fiir Direktabrechnungsscheine

Ab sofort haben Sie die Moglichkeit, die Scheinzahlstatistik zwischen KV- und
Direktabrechnungsscheinen differenziert auszuwerten.

Hierzu gehen Sie bitte (iber den Mentipunkt Statistik Leistungsstatistik EBM 2000plus Scheinzahlliste
und setzen per Doppelklick der Maus den Punkt bei Direktabrechnung:
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5c

heinzahlliste

Zeit: Arztwahi’
) BSMR AN - Nummer:

© Quartal 209 v 11100 _Bade

|B1817111100 Bayern

(73 einzelner Arzt:

iB_a‘u:‘u Dr. Baden-witemberg |

Fatignten: Abrechnungsart:

o) Alle S elektie 7 ki-dbrechnung 4 ) Dirsktabrechnung

| o | [ Abbechen |

Die Auswahlmoglichkeit der auszuwertenden Scheinzahlstatistik (ber Betriebsstatte bzw. Arzt ist fur
die Auswertung der Direktabrechnungsscheine ebenso gegeben wie bei Auswahl der Option ,KV-

Abrechnung”

Scheinzahlen

‘

"Nein"-8cheine: u]

1.} Getrennt

Patient

K Mitgli
PE Angehd
TE Dentne
K Gesant
EK Mitgli
EK Angehd
EK Bentne
EK Gesamt
SKET Mitgli
BET Angehd
SET Dentne
SKET Gesant
GEZAMT

nach Kassengruppen und Versichertenstatus

| | Zcheina | | | |
| | gesamt | | | |
| Meuzu- | exkl. |  Abrechmangs-— | Uberweisungen | Notfall-/Vertreter— |
| ginge | Beleyg/ | Scheine | JeSaunt | Scheine |
| | stat._ | | exkl. stat. | |
| | === | === | === | === |
eder | z | z | (| 11 11
rige| o o ol o ol
r | o ol ol o ol
| z | z | (| 11 11
_______________________________________________________________________________ I
eder | o o ol o o1
rige| o ool ol o ol
¥ | a | o ol o o1
| oo o o o oo
eder | o | ol (| o | (|
rige| o o ol o o1
r | o | ol o1 o ol
| o | ol (| o | ol
| z | z 1 o1 11 11

25.7 Medikamentenstatistik mit Anzeige der Rabattkategorie

Rufen Sie liber das ALBIS Menii Statistik Medikamenten- und Verordnungsstatistik die
Medikamentenstatistik auf und wéhlen im Bereich Vertrdge einen HzV / FA Vertrag aus, so werden

lhnen rechts

neben den Verordnungen ab sofort die Rabattkategorien angezeigt:

Seite 86




ALBIS — Hausarztzentrierte Versorgung AOK Baden-Wiirttemberg

ALBIS &

Arztinformationssystem

Krankenkasse: RVO/EK

Hedikansne habatt | Preiz ||

ketegorie | im EUR ||
---------------------------------------- P i | o g e i | €
Estragest Tots Novartis Fharma 25T PFT Ml | Keine | 1g.84]|
Heppra 250mg UCE 10057 FTA HZ | Bt lan | L07.021|
Eeppra 500 mg UCE EO03T FTR HL =3 &1 |  LOT7.03||
MNevoprololswy dura 47 5Smg Hylan dura 303T [Keine | 11.687]|
Husal UCE 505T PTA W2 | Bot | 43,1111

|

Bl I

Susne

T I Y

25.8 Medikamentenstatistik mit Auswertung der Verordnungen nach Rabattkategorien

Rufen Sie (iber das ALBIS Menii Statistik Medikamenten- und Verordnungsstatistik die
Medikamentenstatistik auf und wahlen im Bereich Vertrdge einen HzV / FA Vertrag aus, so wird
lhnen, je nach Einstellung, die Auswertung der Verordnungen nach Rabattkategorien angezeigt:

2. Auswertung Verordnungen nach Rabattkate gorien

Fabatthkategorie 11
""""""""""""""""""""" Il
Dot I
Grusn Il
Orarcge Il
Elau i1
GrusnBerechnet i1
Heine Il
--------------------- il
Summe I

- -

I
I
|
I
|
|
|
|
I
|

Betrag in €

I

Betrag in & |

s

I

|
31.25 | 26.40 |
Q.00 | 0.00 |
o.00 | 0.00 |
12.50 | 36.17 |
o.o0 | Q.00 |
s8.Z5 | 27.43 |

I
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26 Arriba
Die Voraussetzung fiir die Anbindung von Arriba an ALBIS ist, dass Arriba installiert sein muss.

26.1 Anbindung

Um Arriba anzubinden gehen Sie bitte wie folgt vor:
Offnen Sie iber das ALBIS Menii Extern DocPortal Einstellungen den Einstellungsdialog von
DocPortal:

—

Funkkionen
~Arriba [ Erweiterte Konfiguration ]
# Arzneimittel Listen
% ATC-Info Urker 'Erweiterte Konfiguration' kinnen
o Sie den Ok Theer Arriba Installation
AV Plus angeben,

¥ Eigene Meldungen
¥ Hausarztzentrierte Yersorgung
- Potential-Assistent H2Y
- OM-Assist
# Robert Koch Institut
® Umfrage
# Yerordnungsassistent
# YersorgungsNAYIGATOR Risiko-Check
¥ YersorgungsNAYIGATOR Yerdachts...
# Yertragspartner
*- Yertrage Integrierte Yersorgung
- Zuweiserportale
Browser
Bubblemanager
Erweiterte Machrichben Konfiguration

Meldungsfiter akkivieren

Sound abspislen

Einstellungen

[] Pratokaolierung aktivieren [ Protokall speichen ]

[ Update kapieren ]

L ) |

Markieren Sie im Bereich Funktionen den Eintrag Arriba:
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Funktionsn

Erweiterte Konfiguration

- Arzneimittel Listen ] ] - o
nter ‘Erweiterte Konfiguration' kinnen

“ATC-Info Sie den Ot Threr Arriba Inskallation
AV Plus angeben,

-Eigene Meldungen
‘Hausarztzentrierte Yersorgung

- Potential-Assistent H2Y

-OQ¥I-Assist

‘Robert Koch Institut

Umfrage

Verordnungsassistent
“YersorgungsNAYIGATOR Risiko-Check
-¥ersorgungsNAYIGATOR Yerdachts...
‘Yertragspartner

-¥ertrage Integrierte Yersorgung

- Zuweiserportale

- Browser

"~ Bubblemanager

£

e

L

R

2]

ul

&

Erweiterte Machrichten Konfiguration

Meldungsfilter akkivieren

Sound abspielen

Einstellungen

[] Protokolierung akkivieren l Protokoll speichen ]
[ Update kopieren ]
[ mo || ok |

Offnen Sie anschlieRend iiber den Druckknopf Erweiterte Konfiguration den Konfigurationsdialog fiir
Arriba:

iaeben Sie den Pfad zur Anwendung arriba an.

| Suchen

Der Programm Timeout legt Fest, nach wigviglen Minuken
Inakkivitat arriba automatisch geschlossen wird,

Programm Timeouk: EE $| Minuken

Ubernehrmen

Betitigen Sie anschlieRend den Druckknopf Suchen und suchen Sie tiber den Offnen Dialog die Exe
Datei der Arriba Software aus:
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" Bitte geben Sie den Ort der arriba Anwendung an E]
Suche in: 5 FriHZVBaw | Arribia ¥ © © 0 2 E[E
'j! Mein Compu... Name ariffie | Tvp Anderungsdatum
Earriba—ank—bw.exe i B,3MB exe.tei 18.08...:34:55
(<] I [[*]
Dateiname: arriba-aok-bw.exe
Dateien des Typs: | Alle Dateien (*) [v]

Betitigen Sie jetzt den Druckknopf Offnen und speichern Sie anschlieBend tiber den Druckknopf
Ubernehmen die Einstellungen. Verlassen Sie abschlieBend tiber den Druckknopf Ok den DocPortal
Einstellungsdialog.

Bitte flihren Sie diese Konfiguration von Arriba an jedem Arbeitsplatz durch, an dem Sie Arriba
nutzen mochten.

Aus ALBIS kdnnen Sie Arriba nach erfolgreicher Konfiguration Giber den Menilpunkt Extern Arriba
aufrufen.
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26.2 Elektronischer Versand der Arriba Daten

Mit der neuen Version von ALBIS besteht ab sofort die Moéglichkeit des elektronischen Versands von

Arriba Daten. Uber den Meniipunkt Abrechnung Direktabrechnung vorbereiten gelangen Sie in den
entsprechenden Dialog.

Direktabrechnung vorbereiten
Erstellen...
[¥] Abrechnungsdaten, Verordnungsdaten 1ind Diaannsenriifianf
‘Wichtiger Hinweis:
Bitte fiihren Sie zur Abrechnung von

“i Priiflauf
g s MNachziglerscheinen eine gesonderte

=i e Quartalsabrechnung durch.
") Abrechnung
Hausarztzentrierte Versorgung ACK BW (BVKD) -
@) Online-Abrechnung Offine-Abrechnung
[T &MR-Regelwerkskontrolle [ Arriba Daten versenden
Listen
[T Mein-Scheine

["]5cheine ohne Leistungen
["15cheine ohne Versicherungsnachweis
[ 8cheine ohne Einlesedatum

[¥] Prifung auf Multimorbiditat

[ ku-Patienten mit Direktabrechnungsschein {HzV/Fav)

Arzte

(214 x|

1@ Einzelabrechnung |BKK Dr. HZV_BKK b
_ Sammelabrechnung BSMR: 521111100  KV-Nr: 181111100

I Ok | | Abbrechen |

Wihlen Sie bitte in dem Bereich Arzte den entsprechenden Arzt sowie in dem Bereich Erstellen den
dazu gehorigen Vertrag aus, fir den Sie die Arriba Daten Gbertragen moéchten. Wird nun der Schalter
Arriba Daten versenden aktiviert, werden die Daten nach betatigen des Druckknopf OK elektronisch
versendet. Diese Einstellung wird gespeichert. Bitte beachten Sie dass die Arriba Daten beim Priflauf,
der Testabrechnung und der Abrechnung an das Rechenzentrum der HAVG (ibertragen werden.

Nach erfolgreichem Versand 6ffnet sich die Versandliste mit allen Arriba Daten die libermittelt
wurden. Analog zu der Versandliste 6ffnet sich auch eine Fehlerliste in der aufgefiihrt wird welche
Daten aufgrund von Fehler nicht tGibertragen wurden.
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™ Versandliste, Arriba-Daten

Ealhi HEV ZV Balli BSE1111100

Arriba Dateiname:
E:HeW Ao HEY Gesamt 3 204330  03ZVHEVD T Arribat\ Er fasser19AWMH 014 {0Zcod3de-a380-4226-alof-420batl38abl) _pro

Thermittlungsstatus: 0O

Arriba Dateiname:
E:ZHeWACMHZY Cesant’\2.204%3. 30  02Z2VHEVD T Arribal\Er fasserl12AH 014 {Scedb37i-b3le-d44ac-823dL-21£472dETed )} . pro

Uhermittlungsstatus: 0OE

™ Fehlerliste, Arriba-Daten

Ballii. HEW 301 HEZV Balla BEZ1111100
HAWG-ID: 85714

Setzen Sie den Haken bei Arriba Daten versenden nicht, so erscheint folgende Meldung:

ALBIS =
s

¥ | Esliegen arriba-Daten zur versichertenpseudonymisierten Datenibermittiung fir die YersorgungsForschung wor,
\\‘) Stirmmen Sie dieser Datenibermittung zu?

| Ja { [ Mein

Bestatigen Sie den Dialog mit Ja, so werden die Arriba-Daten versendet und diese Einstellung auch
entsprechend gespeichert.

Bestatigen Sie den Dialog mit Nein , so erhalten Sie den Dialog beim nichsten Versand erneut.
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27 Meniipunkt Optionen HZV

Unter Optionen HZV 6ffnet sich ab sofort folgender Dialog:

Optionen HZY E|
Arzbwahldialog

Aktivierung fuir:

[#]:0rline-T eilnahmepriifung [nur bei gedfnetem Patientent

[] Passivscanner [nur bei gedifnetem Patienten)

Onling-T elnahmepriifung

Eingchrankung der Friifung aller Patienten:

nur fickwirkend bis | 16.06.2011

bei Chipkarte einlesen

| ok | [ abbuch|

In dem Bereich Arztwahldialog konnen Sie folgende Einstellungen vornehmen:

1. Bei Aktivierung des Schalters Online-Teilnahmeprufung(nur bei gedffnetem

Patienten )erscheint bei Betdtigen des Buttons fiir die Online Teilnahmeprifung in der

HZW
Symbolleiste nun zuerst die Arztauswahl

2. Bei Aktivierung des Schalters Passivscanner(nur bei gedffnetem Patienten)

|
erscheint bei Betatigen des Buttons '8 fiir die IV Einschreibelibersicht(Passivscanner) nun
zuerst die Arztauswahl und anschliessend die Meldung Einschreibestatus des Patienten:

Einschreibestatus des Patienten
Einschr. | Anbister Modulname Einschreibestatus
AOK Baden-... Hausarztzentrierte Yersorgung A0K BWw geeignet

Per Markierung kann der Patient ggf. in die Module eingeschrieben werden.

ok | [_Abbweh

Hieraus kann dann wie gewohnt die Beantragung gestartet werden.
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In dem Bereich Online-Teilnahmeprifung kénnen Sie folgende Einstellung vornehmen:

1. Bei Aktivierung des Schalters nur rlickwirkend bis kdnnen Sie den Zeitraum festlegen,
indem der Batchlauf (Prifung aller geeigneten Patienten fiir alle freigeschalteten
Onlinevertrage) durchgefiihrt werden soll in folgendem Format: DD.MM.JJJJ.

0 Den Batchlauf kénnen Sie Giber den Menupunkt Patient/ HZV
Teilnahmestatus ausfiuhren. Haben Sie keinen Patienten geoffneter wird nach
der Bestatigung automatisch die Priifung aller geeigneten Patienten fiir alle
freigeschalteten Onlinevertrage durchgefiihrt.
Bei ge6ffnetem Patienten haben Sie zwei Mdglichkeiten:
Die Prufung aller Patienten oder nur des ge6ffneten Patienten

¢ Patient Formular  Extern  Abrechnung  Privat  IGel  Statistik  Stammdaten

1 Meu.. Skrg+M 3 e
Gffnen. .. Skrg+F 3 . -
OFfren per Chipkarte (Gerdk 1) Skrg+iC HHH Fllz ERF g
:
! schliefen Skrg+F4
7 schliefien + Offnen Flz
HzY-Teilnabmestakus prifen » Digser Patient
| Tagesprokokall » Alle Patienten
2. Bei Aktivierung des Schalters bei Chipkarte einlesen wird der Teilnahmestatus von

geeigneten Patienten bei jedem einlesen einer Chipkarte geprift.

28 Einbindung eines externen Links zur Hausarztsuche

Ab sofort steht lhnen iiber den ALBIS Meniipunkt Stammdaten Uberweisungsarzte der
Druckknopf HZV Arzt  zur Verfiigung. Uber diesen Druckknopf 6ffnet sich in Ihrem Standard-
Internet Browser die Hausarztsucher der HAVG (http://hausarzt-suche.de/):

@ Hausarztliche
Vertragsgemeinschaft

Willkommen bei der Hausarztsuche

Mit dieser Suche kinnen Sie nach Hausarzten, Internisten oder Kinderdrzten in Ihrer Region suchen, die an Vertrigen der
Hausarztzentrierten YWersergung zwischen der Hausarztlichen Vertragsgemeinschaft und Ihrer regionalen Krankenkasse teilnehmen,

Bitte wihlen Sis Ihren Landesverband aus Bitt= wahlzn Siz Ihre Krankenkasse aus
Keine Auswahl i Keine Auswahl 4

Arztsuche beschrénken auf:

Mame:
PLZ hd 10 Ergebnisse pro Seite &4

HIMWEIS: B=ai Eingabe wen mind, 2 Stellen einer PLZ"orwahl wird automatisch sine
Suche in den entsprachenden PLZ-"orwahl-Gebisten durchgefihrt.

Typ: ) Hausarzte () Kinderarzte ) Hausarztliche Internisten @ Alle
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Haben Sie Fragen zu der Suche, wenden Sie sich bitte an die HAVG.

Wichtiger Hinweis:
Bitte beachten Sie, dass Sie liber das Betatigen des Druckknopfes HZV Arzt einen Link zu einer
Internetseite 6ffnen und dies ggf. zum Aufbau einer Internetverbindung fuhrt.

29 Konvertierung in Honoraranlage AOK BW BVKJ

Um Patienten die bereits in den Hauptvertrag Hausarztzentrierte Versorgung AOK BW
eingeschrieben sind, in die Honoraranlage AOK BW BVKJzu tibernehmen, gehen Sie wie folgt vor:
Rufen Sie Giber Optionen Wartung Import AOK BW Patienten Gbernehmen den genannten
Wartungslauf auf.

Es erscheint ein Hinweisfenster der Sie daran erinnern soll, vor der Ubernahme der entsprechenden
Patienten in die Honoraranlage AOK BW BVKJzuerst die Abrechnung flir den Hauptvertrag durch
zu fhren.

-

[ ALBIS ==

Bevor Sie diesen Wartungslauf durchfiihren, sollte die Abrechnung fir
l ' Hausarztzentrierte Versorgung ACQK BW durchgefihrt werden.

Ist dies noch nicht geschehen, bestitigen Sie mit <Abbruch> und

fhren Sie dann die Abrechnung durch.,

Solite die Abrechnung bereits erfolgt sein, kénnen Sie den Wartungslauf
dber die Schaltfliche <O0K=> durchfihren.

oK | [ Abbrechen

Bei Betatigung des Druckknopfs Abbrechen wird der Wartungslauf nicht weiter ausgefihrt und Sie
kénnen lhre Quartalsabrechnung des Hauptvertrages Hausarztzentrierte Versorgung

AOK BW durchfiihren.

Bei Betatigung des Druckknopfs OK werden lhnen im darauffolgenden Fenster alle bisher
eingeschriebenen Patienten des Hauptvertrags angezeigt. Diese Patienten sind bereits alle selektiert
(blau hinterlegt).
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Ubernahme in Henoraranlage AOK BW BVKJ

Bitte wahlen Sie digjenigen Patienten aus, die in die Honoraranlage A0F, B
E*E Ubernommen werden zollen,

| ok | | Abbechen

- Mochten Sie alle Patienten die Honoraranlage AOK BW BVKJibernehmen, kénnen Sie dies
direkt ohne weitere Aktion mit Betatigen des Druckknopfs OKdurchfiihren.

- Patienten die Sie nicht mit in die Honoraranlage AOK BW BVKJ (ibernehmen méchten,
konnen Sie per Maus oder per Tastatur (Leer- und Pfeiltaste) demarkieren so das diese
Patienten nicht mehr blau hinterlegt sind und den Wartungslauf anschlieRend iber OK
ausfihren.

Wurde der Wartungslauf erfolgreich durchgefiihrt, wird lhnen im nachfolgenden Fenster die Anzahl
der Gbernommenen Patienten ausgegeben:

ALBIS

A0l Essind 5 Patienten vom Vertrag

=A0K Baden-Warttemberg, Hausarztzentrierte Versorgung ACK BW=
in die
<Henoraranlage AQK BW BVE]>

dbernommen warden.

oK

Die Einschreibungen im Hauptvertrag werden beim Ausfiihren des Wartungslaufs mit dem aktuellen
Tagesdatum beendet und in die Honoraranlage BVKJ Gibernommen.
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Wurde der Wartungslauf bereits erfolgreich durchgefiihrt, erhalten sie bei nochmaligem Aufruf um
Bsp. weitere Patienten zu lGbernehmen, folgendes Hinweisfenster zur Information.

ALBIS 3

& Die Ubernahme der Patienten vorm Vertrag

= ACQK Baden-Warttemnberg, Hausarztzentrierte Versorgung ACQK BW=
in die

<Heonoraranlage AQK BW BVE]=

wurde bereits durchgefihrt.

Machten Sie den Vorgang wiederholen?

la | ’ Mein

Wenn Sie bereits alle am Hauptvertrag teilnehmenden Patienten in die Honoraranlage AOK BW
BVKJ iibernommen haben, erhalten Sie folgende Meldung die sie mit OKbestatigen kénnen. An
dieser Stelle wird der Wartungslauf nicht mehr weiter ausgefihrt.

-

[ aLers ==

& Es konnten keine am Vertrag Hausarztzentrierte Versorgung ACQK BW
¥ teilnehmenden Patienten gefunden werden,

Den bisherigen Hauptvertrag Hausarztzentrierte Versorgung AOK BW kénnen Sie nun
deaktivieren, damit ein versehentliches Einschreiben in den Hauptvertrag ausgeschlossen werden
kann.

Dazu sind zwei Schritte notig:
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1) Gehen Sie dazu unter Stammdaten Praxisdaten Arztdatenverwaltung

Erweitert, wahlen den Vertrag Hausarztzentrierte Versorgung AOK BW

auf Andern
entsprechende Feld.

und schreiben das Teilnahmeende (entsprechendes Tagesdatum) in das

, klicken

AnschlieRend konnen sie die Eingabe mit dem Druckknopf Ubernehmen speichern.

Weitere Arztdaten

Einheitliche Forthildungznummmer [ EFMN

Landesarztekarnmer MNr. [ LAEK. ]

Daten zu Wertragen nach §73
H&WG-Daten

HEWG 1D 714

Mitgliedzchaft im Hausarzteverband [

Mitglied im Hausarzteverband seit

Yertragzd

Mediverbund-D aten

Mediverbund-1D

L liH ausarztzentrierte Wersorgung A0FK, B

Teinahmebeqginn: | 01102005 Teilnahmeende:

Wertreterarzt: BEE  Dr. H2V_BEE

Ubemehmen Buckgangig

| Ok | | Abbrechen

-

[l
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2) Gehen Sie in den IV-Verwaltungsdialog unter Abrechnung Integrierte
Versorgung Verwaltung, markieren den Vertrag Hausarztzentrierte
Versorgung AOK BW  und betétigen diesen Druckknopf Deaktivieren.

V-Verwaltung - [AOK Baden-Warttemberg] fiir Dr. med. HZV BKK (]

e
| Freigeschaltet [+]

| Aktive Vertrage (3] | Inaktive Vertige [1
g A, B

ADE Baderi

A0FK IKE Berin-Brandenburg |;| Modulvertrag IY-Fuecken

ADFK. Saarland Stapeldiuck

AQK Sachzen -~

A0K Westfalen-Lippe

Audi BKE, - e
Statistik

AAAA e mnle s i AT

|nfarmation Patientenverwaltung|

Patientenverwaltung fur das Modul [Hauzarztzentrierte Verzargung AOE, B,

e Patient suchen
| Al [4] I Eingeschrisber [IJ]! Beantragt (0] | I Wersand (0] I Eririrerurig [0) I Ausgeschlossen (4] I Teilnakl * | * |

pr
Patient Mr. Gebaren Telefon K.ategorie Krankenkazze

Yertretung

Fatientenetklang

 Ausschliehen -

Erinnerung

4| T | p Teilnahme beenden

Scanner - Direktaufﬂahme| |Direktahtivierungl [ Import | | Lizgte Diucken J

[ Status mehrerer Patienten bearbeiten | Suzwahl umlcetien [ Nur freigeschaltete Vertrdge sinblenden Ok,

Seite 99




