Vertrag
gemaf § 125 Abs. 2SGB V

Zwischen der

Vereinigten IKK
Peter-Miiller-StraBBe 26
40468 Disseldorf

- nachfolgend IKK genannt -
und

Verband Deutscher Podologen e.V. (VDP)
Obere Wassere 3-7
72764 Reutlingen

Zentralverband der Podologen und FuBpfleger
Deutschlands e.V. (ZFD)

SchaumburgstgraBBe 14-16,

45657 Recklinghausen

- nachfolgend VDP/ZFD genannt -

Vertragspaitner: VDP/ZFD
Vertragsnummer; 7100009
Vertrag ab: 01.12.2010

wird folgender Vertrag gemaB § 125 Abs. 2 SGB V geschiossen:
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Vertragspartner: VDP/ZFD
Vertragsnummer: 7100009
Vertrag ab: 01.12.2010

Praambel

g1
Vertragsgegenstand und Geltungsbereich

Gegenstand des Vertrages ist die Erbringung und Vergiitung podologischer Leistungen
gemaB § 32 Abs. 1 SGB V fiir die Versicherten der IKK, mit dem Ziel eine wirksame und
wirtschaftliche Versorgung zu erreichen. Der Vertrag geht vom Grundsatz vertrauensvol-
ler Zusammenarbeit aus. Die Vertragspartner verpflichten sich, mit allen ihnen zur Verfu-
gung stehenden Mitteln fir eine gewissenhafte Durchfiihrung dieses Vertrages zu sorgen.
Zweifelsfragen, die sich aus der Anwendung dieses Vertrages ergeben, werden von den
Vertragspartnern gemeinsam geklart. Er gilt

(1) fiir die Mitglieder der vertragsschiieBenden Berufsverbénde, denen eine Zulassung
nach § 124 SGB V erteilt wurde.

(2) fir zugelassene Podologen, die nicht Mitglied eines Berufsverbandes sind, sofern
Sie diesen Vertrag anerkennen (Anlage 1).

(3) fiir Anspruchsberechtigte nach dem Bundesvertriebenengesetz (BVFG), dem Bun-
desentschadigungsgesetz (BEG), dem Bundesversorgungsgesetz (BVG), dem Haft-
lingshilfegesetz (HHG), dem Opferentschédigungsgesetz (OEG), dem Infektions-
schutzgesetz (IfSG) und dem Soldatenversorgungsgesetz (SVG), die nicht Versi-
cherte der Krankenkassen sind, gilt dieser Vertrag mit der MaBgabe, dass vor der
Abgabe der physiotherapeutischen Leistungen die Genehmigung des zustdndigen
Kostentrigers erforderlich ist. Die Rechnungslegung erfolgt gesondert.
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Vertragspartner: VDP/ZFD
Vertragsnummer: 7100009
Vertrag ab: 01.12.2010

Allgemeine Grundséatze

§2

Podologische Leistungen im Sinne dieses Vertrages sind solche, die unter Berlick-
sichtigung der geltenden Heilmittel-Richtlinien nach § 92 Abs. 1 Satz 2 Nr. 6 SGB YV,
sowie der Rahmenempfehiungen nach § 125 Abs. 1 SGB V verordnungsfahig und in
diesem Vertrag vereinbart sind.

§3
Ziel der Heilmittelbehandlung

Heilmittel dienen dazu

. eine Krankheit zu heilen, ihre Verschlimmerung zu verhiiten oder Krankheits-
beschwerden zu lindern,

) eine Schwichung der Gesundheit, die in absehbarer Zeit voraussichtlich zu ei-
ner Krankheit filhren wiirde, zu beseitigen,

» einer Gefihrdung der gesundheitlichen Entwicklung eines Kindes entgegenzu-
wirken oder
. Pflegebediirftigkeit zu vermeiden oder zu mindern.

Bei der Heilmittelbehandlung ist den besonderen Erfordernissen psychisch Kranker
Rechnung zu tragen.

Der fachlich verantwortliche Therapeut und die IKK haben darauf

hinzuwirken, dass die Versicherten eigenverantwortlich durch gesundheitsbewusste
Lebensfiihrung, Beteiligung an Vorsorge- und aktive Mitwirkung an Behandlungs-
maBnahmen dazu beitragen, Krankheiten zu verhindern und deren Verlauf und
Folgen zu mildern.
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Vertragspartner: VDP/ZFD
Vertragsnummer: 7100009
Vertrag ab: 01.12.2010

§4
Grundlagen der Leistungserbringung

(1) Podologische Leistungen nach diesem Vertrag werden auf der Grundlage von
Vertragsérztlichen Verordnung erbracht. Die Ausfiihrung der nach den Heilmittel-
Richtlinien begriindungspflichtigen Verordnungen auBerhalb des Regelfalles bedarf
der vorherigen Zustimmung der IKK, es sei denn, sie teilt den Berufsverb&nden mit,
dass sie hierauf verzichtet. Sofern ein begriindeter Verdacht besteht, dass eine po-
dologische Praxis die Abgabe und Abrechnung podologischer Leistungen rechtswid-
rig und systematisch, d. h. planmaBig und gezielt, zu ihren Gunsten manipuliert,
kann die IKK anordnen, dass zukiinftig alle von dieser Praxis abzugebenden Heil-
mittel vorher zu genehmigen sind. Der zusténdige Berufsverband ist hierlber un-
verziglich zu informieren.

(2) Der fachlich verantwortliche Therapeut erbringt die vertragsarztlich verordneten
Leistungen personlich oder I&sst Leistungen nach diesem Vertrag durch seine
gemaB den Rahmenempfehlungen des GKV Spitzenverbandes nach
§ 124 Abs.4 SGB V berufsrechtlich qualifizierten Mitarbeiter durchfiihren. Zu diesen
Leistungen gehéren auch vertragsérztlich verordnete Hausbesuche.

(3) Die Leistungen miissen ausreichend, zweckméBig und wirtschaftlich sein; sie dirfen
das MaB des Notwendigen nicht iiberschreiten. Leistungen, die nicht notwendig oder
unwirtschaftlich sind, diirfen nicht bewirkt werden (§ 12 Abs. 1 SGB V).

(4) Von Mitarbeitern erbrachte Behandlungen kénnen abgerechnet werden, wenn diese
die Voraussetzung des § 124 Abs. 2 Satz 1 Nr. 1 SGB V (Berufsurkunde) erfiillen und
fiir jeden Mitarbeiter die in den Rahmenempfehlungen des GKV Spitzenverbandes
nach § 124 Abs. 4 SGB V festgeschriebenen Behandlungsraume vorgehalten werden.
Mitarbeiter diirfen nur die Leistungen erbringen, zu denen sie fachlich qualifiziert und
berechtigt sind.

§5
Abgabe der Leistungen =

Die Leistungserbringung nach diesem Vertrag setzt eine Zulassung nach § 124 SGB V
voraus. Der fachlich verantwortliche Therapeut ist berechtigt und verpflichtet,
vertragsarztlich verordnete MaBnahmen der Podologie auf der Grundlage eigener Befund-
erhebung, die Bestandteil der Leistung ist, durchzufiihren.

§6
Inhalt und Umfang der Leistungen

Der Inhalt der einzelnen podologischen Leistungen sowie deren Regelbehandlungszeit
sind in der Leistungsbeschreibung geregelt {Anlage 4).
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§7
Wahl des Leistungserbringers

Den Versicherten steht die Wahl unter den zugelassenen Leistungserbringern frei.

Die IKK informiert Ihre Versicherten auf Anfrage Uber die Anschriften der zugelas-
senen Leistungserbringer.

Werbung fiir die im Rahmen dieses Vertrages zu erbringenden Leistungen, die
gegen das Wettbewerbsrecht oder das Heilmittelwerbegesetz verstdBt, ist nicht
zuléssig. Insbesondere ist zu beachten:

a) WerbemaBnahmen der Therapeuten dirfen sich nicht auf die Leistungspflicht
der IKK beziehen. Werbung in Arztpraxen und deren Zugdangen ist unzulassig.

b) Eine Zusammenarbeit zwischen den Therapeuten und dem Arzt, die dazu fihrt,
dass die freie Wahl des Versicherten unter den zugelassenen Therapeuten
beeinflusst wird, ist nicht gestattet.

g8
Datenschutz

Personenbezogene Daten darf der Therapeut nur zur Erfiliung der sich aus diesem
Vertrag ergebenden Aufgaben erheben, verarbeiten, bekannt geben, zugéanglich
machen oder sonst nutzen,

Der Therapeut ist verpflichtet, den Schutz der personenbezogenen Daten sicherzu-
stellen und unterliegt hinsichtlich der Person des Versicherten und dessen Krankhei-
ten der Schweigepflicht. Ausgenommen hiervon sind Angaben gegeniiber dem
behandelnden Vertragsarzt, dem Medizinischen Dienst der Krankenversicherung
und der IKK, soweit sie zur Erfiillung der gesetzlichen Aufgaben erforderlich sind.
Der fachiich verantwortliche Therapeut hat seine Mitarbeiter zur Beachtung der
Schweigepflicht sowie der Datenschutzbestimmungen zu verpflichten und diese in
geeigneter Weise sicherzustellen.

Die §§ 35, 37 SGB I, § 284 SGB V sowie die §§ 67 bis 85 SGB X sind zu beachten,
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Vertragspartner; VDP/ZFD
Vertragsnummer: 7100009
Vertrag ab: 01.12.2010

MaBnahmen zur Qualititssicherung, die die Qualitéit der Behand-
lung, der Versorgungsablaufe und der Behandlungsergebnisse
umfassen

§9

MaBnahmen zur Qualititssicherung

(1) Die Therapeuten sind verpflichtet, sich an QualitatssicherungsmaBnahmen zu
beteiligen.

(2) Die IKK ist jederzeit berechtigt, im Rahmen der Qualitatssicherung die Erflllung der
sich aus diesem Vertrag ergebenden Pflichten zu iberprifen.

Qualitdt der Behandlung
-Strukturqualitat-

g§10 3
Strukturqualitit '

Die Strukturqualitit beschreibt die Méglichkeit des Therapeuten, aufgrund seiner
individuellen Qualifikation, im Rahmen seines Arbeitsfeldes und unter Ber{icksichtigung
der vorhandenen Infrastruktur qualitativ hochwertige Therapieleistungen zu erbringen.
Dabei miissen die Leistungen dem allgemein anerkannten Stand der medizinischen
Erkenntnisse entsprechen. Die Strukturqualitat umfasst insbesondere die
organisatorischen, personellen, réumlichen und séchlichen Voraussetzungen fir das

Therapiegeschehen.

g§11
Organisatorische Voraussetzungen

(1) Der fachlich verantwortliche Therapeut hat ais Behandler ganztagig in den Praxis-
rdumen zur Verfiigung zu stehen oder hat die qualifizierte Abgabe der Leistung in
den Praxisraumen sicherzustellen. Hiervon ausgenommen sind Krankheit, Urlaub
oder berufliche Fortbildung bis zur Dauer von 8 Wochen innerhalb eines Jahres.

(2) Der fachlich verantwortliche Therapeut ist auf Anforderung verpflichtet, den
zulassenden Stellen innerhalb von zwei Wochen seine Mitarbeiter zu melden sowie
deren Qualifikation/en und deren wochentliche Arbeitszeit nachzuweisen. Zulas-
sungsrelevante Personalveranderungen sind unverziglich mitzuteilen.

{3) Die Einhaltung der Vorschriften des Medizinproduktgesetzes (MPG) sowie der nach
dem MPG relevanten Verordnungen (z. B. Betreiberverordnung und Medizingerate-
verordnung), der Unfallverhiitungsvorschriften und der jeweils glltigen Hygienevor-
schriften der jeweiligen Bundeslander ist von allen Therapeuten zu beachten.

(4) Der fachlich verantwortliche Therapeut haftet - auch fiir die Tatigkeit s&mtlicher

Mitarbeiter - gegeniiber den Versicherten und der IKK nach den Bestimmungen des
SGB V, des Biirgerlichen Gesetzbuches (§ 61 SGB X) und dieses Vertrages.
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Der fachlich verantwortliche Therapeut gewéhrleistet, dass die Abgabe der
podologischen Leistungen an die Versicherten der IKK nach gleichen Grundsdtzen

erfolgt.

Der fachlich verantwortliche Therapeut hat fiir sich und die bei ihm tétigen Mitarbei-
ter eine Berufs- und Betriebshaftpflichtversicherung in ausreichender Hohe
abzuschlieBen.

Hinsichtlich der Erfordernisse fiir die Praxiseinrichtung und -ausstattung geiten die
Bestimmungen der Rahmenempfehiungen des GKV Spitzenverbandes nach
§ 124 Abs. 4 SGB V in der jeweils giiltigen Fassung.

§12
Personelle Voraussetzungen

Die Durchfiihrung einer Behandlung darf nur von hierfiir gemaBs den
Rahmenempfehiungen des GKV Spitzenverbandes nach § 124 Abs. 4 5GB V qualifi-

zierten Therapeuten erfolgen.

Der fachlich verantwortliche Therapeut sowie seine Mitarbeiter haben sich im Inte-
resse einer stets aktuellen fachlichen Qualifikation beruflich nach den aktuellen
Rahmenempfehlungen fiir Poedologen Uber einheitliche Versorgung mit Heilmittel
gem&B § 125 Abs. 1 SGB V fort- oder weiterzubilden. Der Betrachtungszeitraum
tiber die erbrachte Fort- Weiterbildung wurde auf vier Jahre festgelegt. Der Nach-
weis iber Fort- und Weiterbildung ist auf Anforderung der IKK oder des Berufsver-

bandes zu erbringen.

Als Mitarbeiter gelten auch Personen, die im Rahmen der praktischen Ausbildung im
Sinne des §3 PodG vom 4. Dezember 2001 tétig werden.

§13 L
Vertretung f

Der fachlich verantwortliche Therapeut kann bis zur Dauer von sechs Monaten bei
Verhinderung durch Krankheit, Urlaub oder Fortbildung sowie bei Schwangerschaft
/ Mutterschaft entsprechend der Dauer des Mutterschutzes / Elternzeit nach dem
Mutterschutzgesetz/Bundeserziehungsgeldgesetz vertreten werden. Die Personalien
des Vertreters, seine fachliche Qualifikation und die voraussichtliche Dauer der
Vertretung sind umgehend mitzuteilen, Der Vertreter muss die Voraussetzung des
§ 124 Abs. 2 Nr. 1 SGB V (Berufsurkunde) erfiillen und nachweisen.

Im Ubrigen bediirfen Vertretungen fir lénger als sechs Monate der Genehmigung
durch die IKK und sind vom fachlich verantwortlichen Therapeuten grundsétzlich
sechs Wochen im Voraus zu beantragen. Die Sétze 2 und 3 des Absatzes 1 gelten

entsprechend.

Der fachlich verantwortliche Therapeut haftet flr die Tatigkeit des Vertreters.
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Vertragspartner: VDP/ZFD
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Qualitat der Versorgungsablaufe
- Prozessqualitat -

§ 14
Prozessqualitat

Die Prozessqualitét beschreibt die Gute der ablaufenden Therapieprozesse.

Zur Sicherung der Prozessqualitét hat der fachlich verantwortliche Therapeut
insbesondere Folgendes zu gewdbhrleisten:

a)
b}

c)
d)
e)

Kooperation mit dem verordnendem Vertragsarzt

Orientierung der Behandlung an der Indikation (bestehend aus Diagnose und
Leitsymptomatik), am Therapieziel und der Belastbarkeit des Versicherten
Anwendung der verordneten MaBnahme

Behandiung geméB der Leistungsbeschreibung (Anlage 4)

Dokumentation des Behandlungsverlaufs gem&B Abs. 4 des Vertrages.

Der Therapeut sollte dariiber hinaus bereit sein,

a)

b)
)

eine Abstimmung des Therapieplans mit anderen an der Behandlung Beteilig-
ten herbeizufiihren

Patienten und deren Angehérige im Einzelifall zu beraten und

sich z. B. an Case-Managements und an Qualitatszirkeln (insbesondere auch
mit Arzten) zu beteiligen.

Der Therapeut hat fiir jeden behandelten Patienten eine Verlaufsdokumentation
(vgl. Anlagen 5 u. 6) geméB Ziffer 8 der Leistungsbeschreibung zu flihren und
kontinuierlich je Behandlungseinheit fortzuschreiben.

Die Verlaufsdokumentation nach Abs. 4 ist 3 Jahre nach Ablauf des Kalenderjahres,
in dem die Behandlungsserie abgeschlossen wurde, aufzubewahren. Der Therapeut
hat eine sichere Aufbewahrung zu gewahrieisten {vg!. § 8 des Vertrages).

Qualitiit der Behandlungsergebnisse
- Ergebnisqualitat -

§ 15
Ergebnisqualitit

Ergebnisqualitdt ist als Zielerreichungsgrad durch MaBnahmen der therapeutischen
Behandlung zu verstehen. Im Behandlungsverlauf ist das Ergebnis der therapeutischen
Behandlung anhand der Therapieziele in Abgleich zu den verordneten und durchgefiihrten
therapeutischen MaBnahmen regelmabBig zu tiberpriifen. Zu vergleichen ist die Leitsym-
ptomatik bei Beginn der Behandlungsserie mit dem tatsachlich erreichten Zustand am
Ende der Behandlungsserie unter Beriicksichtigung des Therapieziels gemaB der
rztlichen Verordnung sowie des Befindens und der Zufriedenheit des Versicherten.
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Vertragspartner: VDP/ZFD
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Inhalt und Umfang der Zusammenarbeit
des Therapeuten mit dem
verordnenden Vertragsarzt

§ 16
Inhalt und Umfang der Kooperation

Eine zweckméBige und wirtschaftliche Versorgung mit therapeutischen Leistungen
ist nur zu gewahrieisten, wenn der verordnende Vertragsarzt und der die Verord-
nung ausfiihrende Therapeut eng zusammenwirken.

Dies setzt voraus, dass zwischen dem Arzt und dem Therapeuten, der fur die
Durchfilhrung der verordneten MaBnahme verantwortlich ist, eine Kooperation
sichergestellt ist. Dies gilt filr den Beginn, die Durchfiihrung und den Abschluss der
Heilmittelbehandiung.

Der Therapeut darf den Vertragsarzt nicht aus eigenwirtschaftlichen Uberlegungen
in seiner Verordnungsweise beeinfiussen.

Fiir den Beginn der therapeutischen Behandiung gilt Folgendes:

a)

b)

Sofern der Vertragsarzt auf dem Verordnungsblatt keine Angabe zum spéates-
ten Behandlungsbeginn gemacht hat, soll die Behandlung innerhalb von 28
Tagen nach Ausstellung der Verordnung begonnen werden.

Kann die therapeutische Behandlung in dem genannten Zeitraum nicht aufge-
nommen werden, verliert die Verordnung ihre Giltigkeit. Dies ist nicht der
Fall, wenn im begriindeten Ausnahmefall zwischen Vertragsarzt und Thera-
peut eine abweichende Regelung getroffen wurde, die das Erreichen des an-
gestrebten Therapieziels weiterhin sichert. Die einvernehmliche Anderung ist
vom Therapeuten unten links auf der Riickseite der Verordnung zu begriinden
und zu dokumentieren.

Ergibt sich aus der Befunderhebung durch den Therapeuten, dass die Errei-
chung des vom verordnenden Vertragsarzt benannten Therapieziels durch ein
anderes Heilmittel besser erreicht werden kann, hat der Therapeut dariber
unverziiglich den Vertragsarzt, der die Verordnung ausgestellt hat, zu infor-
mieren, um eine Anderung oder Ergénzung des Therapieplans abzustimmen
und ggf. eine neue Verordnung zu erhalten.

Fiir die Durchfiihrung der therapeutischen Behandlung gilt Folgendes:

a)

Eine Abweichung von der vom Vertragsarzt angegebenen Frequenz bzw. die
Erganzung der Frequenz durch den Therapeuten ist nur zulassig, wenn zuvor
zwischen Therapeut und Vertragsarzt ein abweichendes Vorgehen bzw. die zu
erganzende Frequenz verabredet wurde. Die einvernehmliche Anderung bzw.
Erganzung ist vom Therapeuten unten links auf der Riickseite der Verordnung
zu dokumentieren.
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b}  Ergibt sich bei der Durchfithrung der Behandlung, dass mit dem verordneten
Heilmittel voraussichtlich das Therapieziel nicht erreicht werden kann oder
dass der Patient in vorab nicht einschatzbarer Weise auf die Behandlung rea-
giert, hat der Therapeut darliber unverziglich den behandelnden Vertragsarzt,
zu informieren und die Behandlung zu unterbrechen. Die einvernehmliche An-
derung des Therapieziels ist vom Therapeuten auf dem Verordnungsblatt zu
dokumentieren. Soll die Behandlung mit einer anderen MaBnahme fortgesetzt
werden, ist eine Anderung der Verordnung durch den Vertragsarzt erforder-
lich.

c) Wird im Verlauf der therapeutischen Behandiung das angestrebte Therapieziel
vor dem Ende der verordneten Therapiedauer erreicht, ist die Behandlung zu
beenden.

Fir den Abschluss der therapeutischen Behandlung gilt Folgendes:

Sofern der behandelnde Vertragsarzt dies auf der Verordnung kenntlich gemacht
hat, unterrichtet der Therapeut diesen nach Ende einer Behandlungsserie schriftlich
itber den Stand der Therapie. Eine prognostische Einschétzung hinsichtlich der Er-
reichung des Therapieziels sowie ggf. aus dem Behandlungsverlauf resultierende
Vorschladge zur Anderung des Therapieplans sind abzugeben, sofern der Therapeut
die Fortsetzung der Therapie flir erforderlich hait.

Der Therapeut darf die Behandlung eines Versicherten in begriindeten Einzelfallen
nach Abstimmung mit dem verordnenden Vertragsarzt ablehnen.

17
Verordnung

Diagnose, Leitsymptomatik, ggf. Spezifizierung des Therapieziels, Art, Anzahl und
Frequenz der Leistungen ergeben sich aus der vom Vertragsarzt ausgestellten Ver-
ordnung. Die vertragsérztliche Verordnung kann ausgefihrt werden, wenn diese fiir
die Behandlung erforderlichen Informationen enthalten sind. Zur Abgabe dieser
Leistungen ist der Therapeut dann entsprechend der Leistungsbeschreibung
(Anlage 4) berechtigt und verpflichtet.

Die vertragsarztliche Verordnung ist nicht {ibertragbar. Sie gilt nur fr die Person,
fur die sie ausgestellt ist,

Die abgegebene Leistung ist vom Therapeuten auf der Ruckseite der Verordnung

eindeutig zu bezeichnen und am Tage der Leistungsabgabe vom Patienten durch

Unterschrift auf dem Verordnungsblatt zu bestétigen. Vordatierungen und Global-
bestétigungen sind nicht zuldssig.
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MaBnahmen der Wirtschaftlichkeit der Leistungserbringung
und deren Prifung

518
Wirtschaftlichkeit

Die Wirtschaftlichkeit ist als ,Zweck-Mittel-Relation® zu verstehen. Danach ist ent-
weder ein bestimmtes Therapieziel mit geringst moéglichem Mitteleinsatz (Thera-
piemaBnahmen) zu erreichen oder - insbesondere bei chronischen Erkrankungen -
mit gegebenen TherapiemaBnahmen der groBtmaogliche Nutzen (Therapieerfolg) zu
erzielen,

Kriterien einer wirtschaftlichen Leistungserbringung sind insbesondere:

a) Abstimmung der Ergebnisse der therapeutischen Befunderhebung mit der
arztlichen Therapiezieldefinition unter Beriicksichtigung des verordneten Heil-
mittels

b) Anwendung des verordneten Heilmittels gemaB der Leistungsbeschreibung
{Anlage 4)

c) Inhalt und Umfang der Zusammenarbeit mit dem Vertragsarzt (vgl. § 16 Abs.
5 und 6 des Vertrages)

d) Fristgerechter Behandiungsbeginn
e) Regelbehandlungszeit je Therapieeinheit
) Behandlungsdauer bis zur Erreichung des Therapieziels
g) Behandlungsfrequenz
h)  Status/Zustand und Kooperation des Patienten.
§19
Wirtschaftlichkeitspriifung

Die IKK kann MaBnahmen zur Priifung der Wirtschaftlichkeit nach § 19 Abs. 2 des
Vertrages einleiten,

Die IKK teilt dem fachlich verantwortlichen Therapeuten die Durchfiihrung, den
Gegenstand und den Umfang der Priifung rechtzeitig - spatestens 14 Tage vorher -
mit. Dies gilt nicht in Féllen des § 22 Abs. 2 dieses Vertrages. Auf Wunsch des
Heilmittelerbringers ist dessen Berufsverband hinzuzuziehen.

Soweit eine Praxisbegehung stattfindet, ist einem von der IKK besteliten Sachver-
standigen innerhalb der Praxiszeiten Zugang zur Praxis zu gewdahren.

Der fachlich verantwortliche Therapeut hat die fiir die Priifung erforderlichen Unter-
lagen vorzulegen und Auskiinfte zu erteilen. Hierzu zdhlen insbesondere die Anga-
ben nach § 124 Abs. 2 SGB V, die Verlaufsdokumentation, die Qualifikaticnsnach-
weise und andere sich aus diesem Vertrag ergebende Nachweise.
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Uber die Priifung ist ein Bericht zu erstellen, in dem der Gegenstand und das
Ergebnis der Priifung sowie notwendige MaBnahmen zur Beseitigung von
Beanstandungen aufgezeigt werden.

Soweit Beanstandungen festgestellt werden, entscheidet die IKK nach Anhorung
des fachlich verantwortlichen Therapeuten, welche MaBnahmen dieser zur Beseiti-
gung der Defizite und innerhalb welcher Frist zu treffen hat.

Sofern die Beanstandungen nicht innerhalb der Frist nach Absatz 6 behoben
wurden, liegt ein VertragsverstoB gemaB § 22 des Vertrages vor und berechtigt die
IKK, entsprechende MaBnahmen zu ergreifen.

Die an der Priifung Beteiligten sind nach MaBgabe der gesetzlichen Bestimmungen
zur Verschwiegenheit verpflichtet und haben die Datenschutzbestimmungen zu

beachten.

Vergiitung und Rechnungslegung

§ 20
Allgemeine Grundsitze

Fiir die Vergltung der Vertragsleistungen gelten die jeweils vereinbarten Hoéchst-
preise (Anlage 3). Mit diesen Hochstpreisen sind samtliche Kosten abgegolten. Bis
zu einer neuen Vereinbarung sind die bisherigen Hochstpreise der Abrechnung
zugrunde zu legen.

Fiir die erbrachten Leistungen diirfen vom Versicherten mit Ausnahme der gesetzli-
chen Zuzahlung gemaB § 32 SGB V in Verbindung mit § 61 SGB V keine weiteren
Zahlungen gefordert werden. Der Zuzahlungsbetrag ist maximal auf die Hohe der
Kosten der therapeutischen Behandlung begrenzt und vom Therapeuten einzuzie-
hen; Zuzahlungen dirfen nur fiir erbrachte Leistungen eingezogen werden. Erstat-
tet der Therapeut dem Versicherten einen zuviel entrichteten Zuzahijungsbetrag, ist
die dem Versicherten ausgestellte Patientenquittung entsprechend zu dndern.

g 21
Rechnungslegung, Zahlungsfrist, Beanstandung

Fir Inhalt und Form der Abrechnung gelten die Abrechnungsrichtlinien gemas
§ 302 Abs, 2 SGB V in der jeweils glltigen Fassung.

Bei der Abrechnung ist das bei der Sammel- und Verteilungsstelle IK der Arbeits-
gemeinschaft Institutionskennzeichen (SVI), Alte Heerstr. 111, 53757 St. Augustin,
zu beantragende Institutionskennzeichen zu verwenden. Fiir jede Einrichtung ist ein
gesondertes Institutionskennzeichen zu beantragen und bei der Abrechung an-

zugeben.

Zahlungen an eine durch den fachlich verantwortlichen Therapeuten ermachtigte
Abrechnungs-/Verrechnungssteile setzen voraus, das der IKK eine Abtretungserkia-
rung {Anlage 2) vorliegt. Zahlungen an eine Abrechnungsstelle erfolgen mit schuid
befreiender Wirkung, es sei den, der IKK liegt ein schriftiicher Widerruf vor.
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(4)

(3)

(6)

(7)

(1)

(2)

(3)

Vertragspartner; VOP/ZFD
Vertragsnummer: 7100009
Vertrag ab: 01.12.2010

Die Rechnungen sind innerhalb von 3 Wochen nach Eingang bei der Krankenkasse
zu begleichen. Als Zahltag gilt der Tag der Uberweisung oder Ubersendung von
Zahlungsmitteln oder der Tag der Ubergabe des Uberweisungsauftrages an ein
Geldinstitut. Ist der Zahltag kein Werktag, so verschiebt er sich auf den nachfol-
genden Werktag.

Beanstandungen miissen von der IKK innerhalb von 12 Monaten nach Rechnungs-
eingang erhoben werden. Danach kénnen Riickforderungen nicht mehr erhoben
werden, es sei denn, es liegt eine uneriaubte Handlung vor.

Einspruch gegen Beanstandungen k&nnen nur innerhalb von 3 Monaten nach Zu-
gang der Beanstandung erhoben werden.

Fiir Anspruchsberechtigte nach dem Bundesvertriebenengesetz (BVFG), dem Bun-
desentschadigungsgesetz (BEG), dem Bundesversorgungsgesetz (BVG), dem Haft-
lingshilfegesetz (HHG), dem Opferentschaddigungsgesetz (OEG), dem Infektions-
schutzgesetz (IfSG), dem Soldatenversorgungsgesetz (SVG) sowie Personen, die
nach zwischenstaatlichem Krankenversicherungsrecht im Auftrag auslédndischer
Krankenversicherungstriger betreut werden, ist eine zusétzliche Einzelrechnung in
Papierform zu erstellen.

§ 22
Vertragsverstofie/Regressverfahren

Erfiillt der fachlich verantwortliche Therapeut die ihm obliegenden Pflichten nicht
vertragsgemaB, kann die IKK unter Beachtung der VerhéltnisméaBigkeit den
Therapeuten verwarnen; die IKK kann eine Frist zur Beseitigung des Vertragsver-
stoBes festsetzen.

Bei schwerwiegenden oder wiederholten VertragsverstéBen kann die IKK nach er-
folgter Anhérung eine angemessene Vertragsstrafe bis zu 50.000,00 EUR festset- .
zen. Schwerwiegende VertragsverstdBe rechtfertigen auch den Widerruf der Zulas- =
sung. Unabhangig davon ist der Schaden zu ersetzen. :

Zu den schwerwiegenden VertragsverstéBen zéhlen insbesondere:

a) Nichterfiillung von organisatorischen und/oder sachlichen und/oder fachlichen
und/oder personellen Voraussetzungen (vgl. §§ 11 bis 13 des Vertrages)

b}  Abrechnung nicht erbrachter Leistungen
c) wiederholter oder schwerer VerstoB gegen den Datenschutz (vgl. § 8)
d) nicht fristgerechte Beseitigung von Beanstandungen

e) Anderung der Verordnung ohne Abstimmung mit dem verordnenden Vertrags-
arzt
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Vertragspartner: VDP/ZFD
Vertragsnummer: 7100009
Vertrag ab: 01.12.2010

g§ 23
In-Kraft-Treten/Kiindigung

(1) Dieser Vertrag l6st den Vertrag vom 01.08,2002 ab und tritt am 01.12.2010 in
Kraft. Er wird auf unbestimmte Zeit geschlossen und kann mit einer Frist von drei
Monaten zum Schluss eines Kalenderjahres, frithestens zum 31.12.2012, schriftlich
gekiindigt werden, Die Kiindigung durch einen Vertragspartner lasst die Wirksam-
keit dieses Vertrages fir die {ibrigen Vertragspartner unberiihrt. Bis zum Abschluss
eines neuen Vertrages gelten die Regelungsinhalte dieses Vertrages vorldufig wei-
ter.

(2) Bei einer vertragsrelevanten Anderung der Heilmittel-Richtlinien und/oder der ,Ge-
meinsamen Rahmenempfehlungen nach § 125 Abs. 1 SGB V iiber die einheitliche
Versorgung mit Heilmitteln" werden sich die Vertragspartner umgehend auf die er-
forderlichen Anpassungen verstandigen.

8§24
Salvatorische Klausel

Sollten einzelne Bestimmungen dieses Vertrages nichtig sein bzw. durch gesetzliche Neu-
regelungen oder héchstrichterliche Rechtsprechung ganz oder teilweise unwirksam wer-
den, so wird hierdurch die Wirksamkeit dieses Vertrages im Ubrigen nicht berthrt. Tritt
ein solcher Fall ein, verstandigen sich die Vertragspartner unverziglich {iber notwendige
Neuregelungen.

Anlage 1 - Anerkenntniserklarung

Anlage 2 - Abtretungserklarung/Abrechnungsstelle
Anlage 3 - Vereinbarung (ber Héchstpreise

Anlage 4 - Leistungsbeschreibung

Anlage 5 - Dokumentationsbogen Erstbegutachtung
Anlage 6 - Dokumentationsbogen Abschlussbegutachtung

Diisseldorf, Reutlingen, Recklinghausen, den 01.12.2010

L

m‘..- / ’/,f ) J
Vé/rel/n"ig/fe/fKK,-' Verband DeutscherPodplogen, e.V.,
der’*ﬁorstamq; Reutlingesy ra
im Auftrag /7
Jurgen Steingrefer

SA

/‘

Zentpferba ; Podologeh und
gfleger Deutschlands, e.V.,
Regklinghausen

RA Peter Ellefret - 21
Vemago?bevo!lméchﬁgter
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Vertragspartner: VDP/ZFD
Vertragsnummer: 7100009
Vertrag vom: 01.12.2010

Anlage 1

zum Rahmenvertrag nach § 125 Abs. 2 SGB V vom 01. Dezember 2010
iiber die Abgabe podologischer Leistungen an IKK-Versicherte

Name des Podologen:

Praxissitz:
(Strasse, Hausnummer)

Postieitzahl, Ort:

Telefonnummer der Praxis:

Institutionskennzeichen

Anerkenntniserkldrung

Hiermit erkenne ich den mir ausgehéndigten Rahmenvertrag Uber die Erbringung und
Vergiitung podologischer Leistungen vom 1. Dezember 2010 an. Ich bin damit
einverstanden, dass spatere Anderungen und Erganzungen dieses Vertrages mir
gegeniiber ohne weitere Anerkennung verbindlich werden.

Ich verpflichte mich, meinen Mitarbeitern die Bestimmungen des Vertrages zur Kenntnis

zu bringen und deren Beachtung durch sie in geeigneter Weise zu iiberwachen. Jegliches
Fehlverhalten dieser Personen in Erfiillung der obliegenden Pflichten habe ich wie eigenes
Verschulden zu vertreten. Die zivilrechtlichen Haftungsbestimmungen bleiben daneben

gewahrt.

Ort, Datum Stempel, Unterschrift des/r Praxisinhaber(s)



Anlage 2

Vertragspartner: VDP/ZFD
Vertragsnummer: 71009009
Vertrag vom: 01,12.2010

zum Rahmenvertrag nach § 125 Abs. 2 SGB V vom 01. Dezember 2010
Erkldrung nach § 21 Abs. 3 - Ermiéchtigung einer Abrechnungsstelie

Ich/Wir erklare/n fir meinen/unseren Praxis

Name/Praxisbezeichnung

Inhaber/Fachliche Leitung

StraBe/Hausnummer

Postleitzahl/Ort

Institutionskennzeichen

] kein Abrechnungszentrurn ] das Abrechnungszentrum
Name ‘
StraBe/Hausnummer T
Postleitzahl/Ort
Institutionskennzeichen
Ab dem zu erméchtigen, samtliche von mir/uns nach den Bestimmungen

dieses Vertrages erbrachten Leistungen mit der Vereinigten IKK mit schuldbefreiender

Wirkung abzurechnen.

Ort, Datum Unterschrift/Praxisstempel



Vertragspartner: VDP/ZFD
Vertragsnumrner: 7100009
Vertrag vom: 01.12.2010

Anlage 3

zum Rahmenvertrag nach § 125 Abs. 2 SGB V vom 01, Dezember 2010
iiber die Abgabe podologischer Leistungen an IKK-Versicherte

§1

Preise

(1) Die nachfolgenden Preise gelten fiir podologische Leistungen, die vom
1. Dezember 2010 an Versicherte der Vereinigten IKK abgegeben werden.

(2) Die Preise sind Héchstpreise und schlieBen die ggf. anfallende, jeweils geltende
gesetzliche Mehrwertsteuer ein.

g2
Inkrafttreten/Kiindigung

(1) Die Vereinbarung gilt unbefristet und tritt am 1. Dezember 2010 in Kraft. Sie kann
von jeder Vertragspartei, mit einer Frist von 3 Monaten zum Monatsende, frihestens
zum 31. Dezember 2011 gekiindigt werden. Die Preise dieser Vereinbarung gelten bis
zum Abschluss einer neuen Preisvereinbarung weiter. Die Kiindigung durch einen
Vertragspartner lasst die Wirksamkeit fir die Ubrigen Vertragspartner unberiihtt.
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Pos.-Nr.

78001

78004

78002

78005

78003

78006

79901

79902

79907

Die Pos.-Nummern 78004 bis 78006 sind anzuwenden, wenn infolge einer FuBamputation

Leistung

Hornhautabtragung an beiden FiiBen
Hornhautabtragung an einem FuB
Nagelbearbeitung an beiden FiBen
Nagelbearbeitung an einem FufB

Podologische Komplexbehandlung an beiden FiiBen
(Hornhautabtragung und Nagelbearbeitung)

Padologische Komplexbehandlung an einem FufB
(Hornhautabtragung und Nagelbearbeitung)

Zuschiag bei &rztlich verordneter Hausbesuch
Besuch mehrerer Kranker derselben sozialen
Gemeinschaft(z. B. Altenheim) in unmittelbarem
zeitlichen Zusammenhang (nicht zusammen mit
Pos.-Nr. 79901 abrechenbar); je Person

Wegegeld je Kilometer

nur ein FuB behandelt wird.

Recklinghausen, ReVDUsseldorf den 1. Dezember 2010

..

v&rBand D Deu sc odologen e, V.

i /

/

Veremigte L K

Vertragspartner: VDP/ZFD
Vertragsnummer: 7100009
Vertrag vom: 01.12.2010

Vergiitung

14,89 €
8,93 €

13,40 €
7,45 €

26,80 €

14,89 €

7,19 €

3,59€

0,30 €

FUBPfger De schlands e.V.
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Anlage 1: Leistungsbeschreibung Podologische Therapie vom 01.04.2010

zu den Rahmenempfehlungen nach § 125 Abs. 1 SGB V fiir Podologische Therapie in der Fas—
sung vom 01.04.2010

1.

w

e

Grundsitze
Die Leistungsbeschreibung beriicksichtigt die Heilmittel-Richtlinie nach § 92 Abs.1 Satz 2

Nr. 6 SGB V; Anderungen in der Richtlinie mit Folgewirkungen fiir die Leistungsbeschrei-
bung erfordern deren Anpassung.

Die Leistungsbeschreibung orientiert sich an der Gliederung der Heilmittel-Richtlinie des
Gemeinsamen Bundesausschusses nach § 92 Abs.1 Satz 2 Nr. 6 SGB V.

Die Leistungsbeschreibung umfasst die verordnungsfihigen MaBnahmen der Podologl-
schen Therapie gemiR der Heilmittel-Richtlinie nach § 92 Abs.1 Satz 2 Nr. 6 SGB V. Dabei
werden die wesentlichen Indikationen, Therapieziele, Methoden und Verfahren fiir die ein-

zelnen MaRnahmen benannt.

Den MaRnahmen der Podologischen Therapie sind die Positionsnummern des Bundesein-
heitlichen Heilmittelpositionsnummernverzeichnisses zugeordnet.

. Umfang der Leistung

Die unter 10. aufgefihrten Leistungen (MaBnahmen der Podologischen Therapie) umfassen
die unter Nummer 3. bis 9, genannten Leistungen:

~  die Hilfeleistungen des Podologen,

—  das Aufstelien des individuellen Behandlungsplans,

—  die Durchfishrung der podologischen MaRnahmen,

- die Regelbehandlungszeit,

— die HygienemaBnahmen,

- die Verlaufsdokumentation einschlieBlich der Mitteifung an den verordnenden Arzt so-

wie
- die Beratung des Patienten bzw. seiner Bezugspersonen.

Hilfeleistungen des Podologen

Zur jeweiligen MaBnahme zihlt die ggf. erforderliche Hilfe
—  beim An- und Ausziehen der FuRbekleidung,

- bei der Platzierung des Patienten sowie

—  beim Fufibad.

Individueller Behandlungsplan

Zum Inhalt der MaRnahme der Podologischen Therapie gehdrt die podologische FuBunter-
suchung und das Aufstellen des individuellen Behandlungsplanes zu Beginn der Behand-
lung. Dieser muss die drztliche Verordnung mit Angabe der Indikation (bestehend aus Di-
agnose und Leitsymptomatik) und des Therapiezieles beriicksichtigen.
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) Anlage 1: Leistungsbeschraibung vom 01.04.2010
zu den Rahmenempfehlungen nach § 125 Abs. 1 SGB V fiir Podologische Therapie i. d. F. vom 01.04.2010

. Behandlungsdurchfithrung

Auf der Grundlage des pedologischen Behandlungsplans wird die jeweilige podologische
MaRnahme durchgefiihrt. Dabei ist der aktuelle Befund des Patienten insbesondere zur
Auswahl der geeigneten Behandlungstechnik sowie zur Bestimmung der Dauer, Intensitdt
und des Umfangs der Behandlung zu beriicksichtigen. Bei jeder Behandlung ist eine Kon-
trolle der Schuhe und ggf. der Einlagen erforderlich.

. Regelbehandlungszeit

Die Zeitangaben zur Dauer der jeweiligen MaBnahmen sind Richtwerte und beziehen sich
auf die Durchfiihrung der TherapiemaBnahme mit dem Patienten sowie die anderen unter
Nummer 2. und 10. genannten Leistungen einschlieRlich der Vor- und Nachbereitung. Da-
bei darf die Behandlungsdauer mit dem Patienten die Mindestdauer des Richtwertes nur aus
medizinischen Griinden unterschreiten.

. HygienemaBnahmen
Vor und nach der jeder Behandlung erfolgt eine Desinfektion des FuBes/der FiRe.

Nach jeder Behandlung ist der Arbeitsplatz, sowie das Instrumentarium gemdf der glltigen
Hygienerichtlinien der jeweiligen Lander zu reinigen, zu desinfizieren und ggf. zu sterilisie-
ren.

. Verlaufsdokumentation/Mitteilung an den verordnenden Arzt

Entsprechend § 14 Abs. 4 dieser Rahmenempfehlungen wird im Interesse einer effektiven
und effizienten podologischen Behandlung eine Verlaufsdokumentation durchgefiihrt. Sie
erfolgt je Therapieeinheit und umfasst die im einzelnen erbrachte Leistung, gaf. Besonder-
heiten bei der Durchfithrung und Reaktion des Patienten (z.B. Allergien, Unvertrdglichkeit
von Medikamenten) sowie Angaben iiber verwendetes Material. Am Ende der Behandiungs-
serie erstellt der Therapeut gemaR § 17 Abs, € dieser Rahmenempfehlungen die Mitteilung
an den verordnenden Arzt,

. Beratung

Die Information, Beratung und Schulung des Patienten und/oder seiner Bezugsperson{en)
iiber die Ziele, die Wirkungen und den Behandlungsverlauf der Podologischen Therapie wie
auch die podologische Anleitung zum eigenverantwortlichen gesundheitsgerechten Verhal-
ten sind unverzichtbare Bestandteile der podologischen Behandlung. Zur Podologischen
Theraple gehoren auch die Unterweisung in der sachgerechten eigenstandigen Durchfith-
rung der FuR-, Haut- und Nagelpflege sowie die Vermittlung von VerhaltensmaBregeln, um
FuBverletzungen und Folgeschiden zu vermeiden.
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Anlage 1: Leistungsbeschreibung vom 01,04.2010
zu den Rahmenempfehlungen nach § 125 Abs. 1 SGB V fir Podologische Therapie i. d. F. vom 01,04.2010

10. MaRBnahmen der Podologischen Therapie

78001 Hornhautabtragung

Definition

Abtragen bzw. ausdiinnen krankhaft verdickter Hornhaut zur Vermeidung von drohenden
Hautschidigungen wie z.B. Fissuren, Uizera und Entziindungen durch spezifische Techniken,
insbesondere durch manuelle und/oder maschinelle Bearbeitung der Haut unter Schonung der

Papiilenschicht.

Indikationen:

Funktionsstorungen/ Diagnosen

Schidigungen

bei schmerzloser und/oder schmerzhafter | Diabetisches FuRsyndrom

Hyperkeratose mit Neuropathije und/oder Angiopathie
im Stadium Wagner 0

z.B.

- Schwielen,

- Clavus

Therapeutische Wirkungen und Ziele

Vermeidung von drohenden Hautschddigungen wie

-~ Fissuren,

- Ulzeraund

- Entziindungen

mit entsprechenden Krankheitsfolgeschaden beim diabetischen FuBsyndrom.

Leistung

Zur Leistung zahlen u.a.

- ggf. FuBbad (max. 35 Grad),

—  Inspektion der gefihrdeten Stellen des FuBes,

_ manuell und/oder maschinell dosierte Hornhautabtragung/-Bearbeitung (z.B. mit Skal-

pell, Fraser),
_ manuelle und/oder maschinelle Entfernung des Clavus (z.B. mit Skalpell, Hautzangen,

Pinzetten, Frdser),
—  Elastizitierung der Haut ggf. auch unter Anwendung von Pflegemitteln sowie
- ggf. Druck- und/oder Reibungsschutz an den gefdhrdeten Stellen.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 20-30 Minuten.
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Anlage 1: Leistungsheschreibung vom 01.04.2010
zu den Rahmenempfehlungen nach § 125 Abs. 1 SGB V far Podologische Therapie i. d. F. vom 01.04.2010

78002 Nagelbearbeitung

Definition

Manuelle und/oder maschinelle Nagelbearbeitung zur verletzungsfreien Beseitigung abnormer
Nagelbildungen zur Vermeldung von drohenden Schidden an Nagelbett und Nagelwall durch
spezifische Techniken, insbesondere wie Schneiden, Schleifen und/oder Frisen.

Indikationen:

Funktionsstdrungen/ Diagnhosen

Schidigungen

Pathclogisches Nagelwachstum Diabetisches Fuftsyndrom

-  Verdickung mit Neuropathie und/oder Angiopathie
— Tendenz zum Einwachsen im Stadium Wagner 0

Z.B.

Onychochauxis (Nagelplattenverdickung),
Onychogryposis (Krallennageb),
Nageldystrophie,

Nagelfalzverhornung,

drohender Unguis incarnatus

Therapeutische Wirkungen und Ziele
Vermeidung von drohenden Nagelwali- und Nageibettschidigungen wie

Verletzungen,
Ulzera und
Entziindungen

mit entsprechenden Krankheitsfolgeschdden beim diabetischen Fulssyndrom.

Leistung
Zur Leistung zdhlen u.a.:

ggf. FuBbad (max. 35 Grad),
manuelies und/oder maschinelles Kiirzen der Négel, ggf. Abtragung der Nagelfalzverhor-

nung,

verletzungsfreies Entfernen der vom Einwachsen bedrohten Nagelteile,
Ausdiinnen der verdickten Nagelplatte,

ggf. erforderliche Schutzmafnahmen (Tamponaden, Protektoren).

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 20-25 Minuten
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Anlage 1: Lelstungsbeschreibung vom 0} .04.2010
zu den Rahmenempfehlungen nach § 125 Abs. 1 SGB V fiir Podologische Therapie i. d. F. vom 01.04.2010

78003 Podologische Komplexbehandiung (Hornhautabtragung und Nagelbearbeitung}

Definition
Soweit der Arzt sowoh! die Hornhautabtragung als auch die Nagelbearbeitung gleichzeitig
verordnet, wird elne Komplexbehandlung durchgefiihrt.

Indikationen

Therapeutische Wirkungen und Zlele

Leistung

vgl. Ausfiihrungen zu den Positionen Hornhautabtragung und Nagelbearbeitung.

Regelbehandlungszeit:
Richtwert: 40-50 Minuten
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Anlage 5 Vertragspartner: VDP/ZFD
Vertragsnummer: 7100009
Vertrag vom: 01.12.2010

Podologen Erst- Untersuchungsbogen diabetisches FuBisyndrom
zur Vorlage bei der Vereinigten IKK

Name, Vorname des Versicherten

Geburtsdatum

Versichertennummer

IK der Praxis

Diabetes seit: ____19__
Rydell-Seyffert: Grozehengrundgelenk: R: /8 L. /8
Malleolus medialis: R: /8 L. /8
Thermésthesie: (Tip-Therm) R: L:
Monofilament: (+/-) L:
FuBpuise: Arteria dorsaiis pedis: Oja O nein 0L Oja 0 nein
BL Oja 1 nein

Hautstatus: Hyperkeratosen:
Haut / Nagelmykosen:
Nagelerkrankungen:
(benennen)

R
OR
Artera plantaris lateralis: OR Oja 0O nein
R
R
R

Sonstige Bemerkungen zum aktuellen Fuss-Status:

Wagnerstadium vorhanden , Riicksprache mit dem Arzt erforderlich :
OR Oja Hnein OL Oja O nein

Empfohlene Malnahmen:
———————————— Ruhigstellung erforderlich
———————————— Betrauung in FuBambulanz sinnvoll

———————————— Betreuung in Schwerpunktpraxis sinnvoll

Datum, Unterschrift des Podologen ;

Ich bin damit einverstanden, dass die Vereinigte IKK die Information erhalt.

Datuym, Unterschrift des Versicherten:

Vereinigte IKK
Peter-Miller-Strae 26
40468 Disseldorf




Anlage 6 Vertragspartner: VDP/ZFD
Vertragsnummer: 7100009
Vertrag vom: 01.12.2010

Podologen Abschluss - Untersuchungsbogen diabetisches FuBsyndrom
zur Vorlage beim behandelnden Arzt

Name, Vorname des Versicherten

Geburtsdatum

Versichertennummer

IK der Praxis

Die Behandlung wurde vom: bis durchgefiihrt.
Behandlungsabbruch am: nach Therapieeinheiten
wegen L

Stand der Therapie ( aktuelter Befund_) im Hinblick auf die Therapieziele:

Besonderheiten wahrend des Behandlungsverlaufes:

Rydell-Seyffert:_GroBzehengrundgelenk: R: /8 L. /8
Malleclus medialis: R: /8 L: /8
Thermésthesie: (Tip-Therm) R: L:
Monofilament: (+/-) R: L:
FuBpulse: Arteria dorsalis pedis: OR Oja 0O nein OL Oja O nein
Artera plantaris lateralis: OR Oja Onein OL Oja O nein
Hautstatus: Verdnderungen an Hyperkeratosen: R: L
Veranderungen an Haut / Nagelmykosen: R: L:
Veranderungen an Nagelerkrankungen: R: L:
{benennen)
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Anlage 6 Vertragspartner: VDP/ZFD
Vertragsnummer: 7100009
Vertrag vom: 01.12.2010

Wagnerstadium vorhanden, Riicksprache mit dem Arzt erforderlich :
OR Oja Ornein OL HOja O nein

Empfohlene MaBnahmen:

Fortsetzung der Therapie vorgeschlagen: O ja O nein
Prognostische Einschatzung:

Vorschlédge zur Anderung des Therapieplanes

Datum, Unterschrift des Podologen:

Ich bin damit einverstanden, dass die Vereinigte IKK die Information erhalt.

Datum, Unterschrift des Versicherten:
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