VERSORGUNG MIT HORSYSTEMEN
TIPPS ZUR ABRECHNUNG (1)

Das Abrechnungsverfahren nach § 302
SGB V erfordert eine sorgfaltige Vorbe-
reitung lhrer  Abrechnungsunterlagen.
Voraussetzung fiir eine erstmalige Ver-
sorgung mit Horsystemen ist grundsat-
zlich eine HNO-arztliche Verordnung
(Muster 15). Bei Folgeverordnungen ist
die Vorlage einer Verordnung in der
Regel nicht mehr erforderlich.

Versichertenangaben @

Bitte priifen Sie die Vollstandigkeit/ Giil-
tigkeit der Versichertenangaben.
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Institutionskennzeichen,

Rechnungs- und Belegnummer

Bitte frei lassen. Den Eintrag tibernimmt
die azh automatisch.

Ausstellungsdatum @

Fehlt das Ausstellungsdatum, ist das
Rezept grundsatzlich ungiltig. Das Datum
muss vom Arzt nachgetragen werden.

Ohrenéarztliche 15

Vi

Name, Vomame des Versizhenan

wmnmgsmmmer

Belegrummear

@ peb. am

Kaszen-hr. erslcharien-ir. Stalus

Der Anspruchsberechtighe war schon Trager sines Gerftes  ja I:‘ nein I:‘

Falls ja,
warum entspricht das bisher getragens Gerat nicht mehr den Anfordarungan?

VenTagsarzt-hr. VI gaiig bk Daium [
| | @
Ohrbefund F— ke Ohrbefund
Gehbrgang operativ Gehdrgang operativ
normal arweitart ang nermal enwaitart ang

Befund/Diagnose, etc. @

Diese Angaben macht der Arzt, sofern
gefordert.

Diagnose ( 3 )

Stempel/Unterschrift Arzt @

Damit die Verordnung giiltig ist, miissen
Arztstempel und Unterschrift eingetragen
sein.
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VERSORGUNG MIT HORSYSTEMEN
TIPPS ZUR ABRECHNUNG (2)

Hilfsmittel-Positions-Nummer

Geben Sie auf Ihren Abrechnungsbele-
gen (drztliche Verordnung oder beilieg-
ende Anhdnge) alle abzurechnenden 1o-
stelligen  Hilfsmittel-Positions-Nummern
mit zugehdorigem Faktor an.

a) miit Einsilbarn

Kostenvaoranschlag des Hérgerateakustikers
Harvermagen Uber Lautsprecher (65 dB bel 1 m Abstand ohne Hongerat)

%

oder

Geret

b) mit Mehrsilbem % (entsprechend DIN 45621) oder
<) mit Satzen % (Marburger Satztest nach Niemeyer)
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Gesamtpreis

Euro

Stempel und Ui' aghrift

Ausgestelt am

@ Leistung der Krankenkasse

Gemeint ist hier die Kostenbewilligung
durch die Krankenkasse. Bitte beachten
Sie hier getroffene landes- oder kassen-
spezifische Regelungen (ggf. Verzicht

einiger Kassen).

Arztliche Bescheinigung @

Die erstmalige Versorgung mit einem
Horsystem kann in der Regel abge-
rechnet werden, wenn der Arzt die
ausreichende Horverbesserung be-
scheinigt. Die Laufzeit fiir den Ver-
sorgungszeitraum in puncto Repara-
turpauschale beginnt dagegen mit
der Empfangsbestdtigung des Ver-
sicherten.

Hilfsmittel-Kennzeichen

Bitte geben Sie bei jeder abzurechnenden
Position das 2-stellige Hilfsmittelkenn-
zeichen an. Beispiele:

oo=Neulieferung (ZZ-pflichtig),
o1=Reparaturen (ZZ-frei),
10=Folge-Versorgung (ZZ-pflichtig),
13=Reparatur-Pauschale (Zz-frei),

Gesamt-Preis/Zuzahlung @

Bitte beide Betrdge auf der Verordnung
oder auf der beiliegenden Anlage (z.B.
Rechnung) eintragen.

Stempel Leistungserbringer

Stempel und Unterschrift des Lieferanten
muissen aufgebracht werden. Bitte ver-
wenden Sie den azh-Kundenstempel.

Empfangsbestatigung

Den Empfang des Horgerdtes (nach Ab-
schluss der Anpassphase) muss der Ver-
sicherte schriftlich bestéatigen.

©

Arztliche Bescheinigung

lch habe mich davon Oberzeugt, dass durch
die vorgeschlagene Hérhilfe sine ausreichende
Hirverbesserung erzielt wird

Das vorgeschlagene Gerat ist zwedkmaig

lch habe mich davon Uberzeugt, dass
der Tinnitusmasker/das Tinnitusinstrument
ausreichend zweackmaig ist

Ausgestellt am

WVertragsarztsternpelUnterschrift des Arz@

Leistung der Krankenkasse

Die Krankenkasse Gbernimrt Euro

Stempel und Unterachrift

Die Zahlung erfolgt nur auf Grund einer Rechnung
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Empfangsbestatigung
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den verordneten Tinnitusmasker/
das verordnets Tinnitusinstrument
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VERSORGUNG MIT HORSYSTEMEN
TIPPS ZUR ABRECHNUNG (3)

Abrechnung Festbetrag oder Vertragspreis

Fir Horhilfen gelten bundesweit ein-
heitliche Festbetrdage. Bei den Festbe-
trdgen handelt es sich um Bruttopreise,
die die gesetzliche MwSt. in der jeweils
geltenden Hohe enthalten. Parallel
konnen jedoch auf Landerebene oder
kostentragerspezifisch auch Vertrags-
preise vereinbart sein. Welcher Preis fiir
den Abrechnungsfall relevant ist, richtet
sich nach den getroffenen Preisver-
einbarungen/vertraglichen Regelungen.

Vorsicht Absetzungs-(Fallen)

1. Hilfsmittel-Positions-Nummer st
unvollstdandig

Wichtig: Jede abgegebene Position
inklusive Faktor (Anzahl) muss auf der
Verordnung oder beiliegenden Anlage
aufgelistet sein. Auch wenn die Fest-
betrage zum Teil nur mit sechs Stellen
veréffentlicht wurden. Ihre Abrechnungs-
unterlagen miissen immer 10-stellige
Positionen enthalten.

Tipp: Das Verordnungsblatt (Muster 15)
sieht flir die Abrechnung mehrerer
Positionen keinen ausreichenden Platz
vor. Legen Sie einfach eine entsprech-
ende Anlage bei. Beachten Sie bitte,
dass bei der beidseitigen Versorgung
jeweils Position und Faktor fiir Horgerat,
Otoplastik, Reparatur und zusatzlich ein
Abschlag vorgegeben werden miissen.

2. Alle Anlagen zur Abrechnung sollten
moglichst im Original beigefiigt werden.
Gemeint sind: Bewilligung, Rechnung,
Anpassbericht, Kostenvoranschlag, etc.

3. Abrechnung von Reparaturen

Nach Ablauf des Versorgungszeitraumes
werden Reparaturen meist gesondert in
sog. Reparatur-Preislisten geregelt. Hier
sollten Sie ggf. getroffene landes-/ kassen-
spezifische Vereinbarungen beachten.

4. Das Abgabe-/Empfangsdatum fehlt. Das
Empfangsdatum entspricht dem Tag, an
dem die Anpassphase ahgeschlossen ist.
Das Empfangsdatum darf nicht gleich mit
dem Ausstellungsdatum bzw. der Versor-
gungsanzeige sein.

5. Angaben zur gesetzlichen Zuzahlung
(Z2) fehlen auf der Verordnung oder in ei-
ner beiliegenden Anlage (z.B. Rechnung).
Da auf der Verordnung leider kein se-pa-
rates Feld vorgesehen ist, empfehlen wir
den ZZ-Betrag unterhalb des Gesamt-
Preises anzugeben.

Tipp: Lassen Sie sich eine giiltige Befrei-
ungsbescheinigung  vom  Versicherten
vorlegen.

Umsetzung Sondervertrage

Haben Sie Sondervereinbarungen mit ein-
zelnen Kostentrdgern abgeschlossen, die
abweichend von der Innungsvereinbarung
Ihres Bundeslandes sind, konnen wir die
reibungslose Abrechnung nur gewahr-
leisten, sofern der azh die fiir Sie giiltigen
individuellen Vereinbarungen mit allen
abrechnungsrelevanten Inhalten bekannt
sind.

Anderungen lhres Institutions-, Tarifkenn-
zeichens und Abrechnungscodes bitten wir
der azh umgehend mitzuteilen.
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