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Themen

Digitalisierung in den Praxen

DMP Diabetes mellitus Typ 2 und Diabetische Füße

Labor und Laborpfade

Beratungsangebot KVSA

Basiswissen der vertragsärztlichen Abrechnung
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Basiswissen der vertragsärztlichen Abrechnung
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Aufbau des EBM

I Allgemeine Bestimmungen 

II Arztgruppenübergreifende allgemeine 

Gebührenordnungsposition  

III Arztgruppenspezifische 

Gebührenordnungspositionen  

IV Arztgruppenübergreifende bei spezifischen 

Voraussetzungen berechnungsfähige 

Gebührenordnungspositionen

VI Anhänge 1 - 5

V Kostenpauschale 

VII ambulante spiezialfachärztl. Versorgung (ASV)

Allgemeine Leistungen

Erbringung der Leistungen, Kennzeichnungspflicht, Altersgruppen, Definitionen etc.

III.a hausärztlicher Versorgungsbereich

III.b Fachärztlicher Versorgungsbereich

Anästhesie, Gynäkologie, Chirurgie etc.

Spezielle Versorgungsbereiche 

Ambulante Operationen

nicht berechnungsfähige Leistungen

Operationen- und Prozedurenschlüssel zu den Leistungen der Kapitel 31 & 36 

bei Tuberkulose, onkologischen Erkrankungen etc.

nicht qualifikationsgeb. diagn. und therapeutische Leistungen

Laboratoriumsmedizin

MRT/CT etc.

Porto, leistungsbezogene Kostenpauschalen
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Bewertung der Leistungen im EBM

EBM = regionale Eurogebührenordnung bewertet in 

Euro mit dem landes-spezifischen Punktwert

 Kann identisch mit dem Orientierungswert sein

 Kann landesspezifisch abweichend vom Orientierungswert 

sein, wenn regionale Besonderheiten bei der Kosten- und 

Versorgungsstruktur bestehen

 Kann z. B. bei besonders förderfähigen Leistungen mit 

Zuschlägen versehen werden

Verbindliche 

bundeseinheitliche 

Festlegung der 

Leistungsinhalte, 

Abrechnungsausschlüsse 

und Bewertung in 

Punkten, für Sachkosten 

in Euro

Orientierungswert: 2023 2024

11,4915 ct 11,9339 ct

Beispiel:

GOP 03230 (128 P.) 14,71 € 15,28 €
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Allgemeine Bestimmungen

 EBM ist nicht analogfähig

 Kennzeichnungspflicht (LANR/BSNR)

 Qualifikationsvoraussetzungen beachten

 Leistungsinhalte:

 Obligat immer erbringen (auf Wortverbindungen achten)

 Fakultativ vorhalten, im Einzelfall zu erbringen

 Persönliche Leistungserbringung

 Berichtspflicht

 Begriffsdefinitionen für Abrechnungsbestimmungen

 Kosten (enthalten, nicht enthalten)
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Behandlungsfall (BHF)

1 

Praxis

1 
Patient

1 Behandlungsfall
(BHF)

1 
Kasse

1 
Quartal
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Krankheitsfall (KHF)

x+2. Quartal

x+1. Quartal

x. Quartal

Leistung nur x-mal innerhalb von 4 Quartalen abrechenbar

x+3. Quartal

=  1 KHF
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Arztfall (AF)

Arzt D

Arzt C

Arzt B

Arzt A

1 BHF

1 
Quartal

1 KK
1 

Patient

1 

Pra

xis

Arztfall = unabhängig vom Tätigkeitsort

Arztfall B
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GOP 01430

 Ausstellung von Wiederholungsrezepten ohne 

persönlichen APK

und/oder

 Ausstellung von Überweisungsscheinen ohne 

persönlichen APK

und/oder

 Übermittlung von Befunden oder ärztlichen 

Anordnungen an den Patienten im Auftrag des 

Arztes durch das Praxispersonal

 Im gleichen AF nicht mit VP/GP/KP, da die GOP dann

Bestandteil der VP/GP/KP ist und somit berichtigt wird

 Nur alleine am Tag berechnungsfähig

Arztfall (AF) vs. Behandlungsfall (BHF)

GOP 01435

 Telefonische Beratung des Patienten durch 
den Arzt bei Kontaktaufnahme durch den 
Patienten und/oder

 Anderer mittelbarer Arzt-Patienten-Kontakt

 1-mal im BHF; bei Pat. bis vollend.12. Lj. 2-
mal im BHF

 Im gleichen AF nicht mit VP/GP/KP

 Nur alleine am Tag berechnungsfähig

 Nicht im Notfalldienst
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Abrechnungsbeispiel

Pat. (35 Jahre) ruft in Praxis zur Beratung an – telefonisch

Arzt A hat Sprechstunde              

03.01. 01435 (LANR Arzt A)

Pat. kommt in Praxis wegen Sodbrennen - A-P-K;

Arzt A hat Sprechstunde

03.02. 03003 (LANR Arzt A)

Arztfall A

1 BHF
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Pat. (35 Jahre) ruft in Praxis zur Beratung an – telefonisch

Arzt A hat Sprechstunde            

03.01.        01435 (LANR Arzt A)

03.02. 03003 (LANR Arzt B)

Pat. (35 Jahre) kommt in Praxis zur Beratung - Sodbrennen A-P-K;

Arzt B hat Sprechstunde

1 BHF

Arztfall A

Arztfall B

Abrechnungsbeispiel
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 Je Sitzung   
 alle im Rahmen einer Inanspruchnahme erbrachten Leistungen

 Behandlungstag
 Datum der Behandlung (egal wie viele Kontakte am Tag)

 Arzt-Patienten-Kontakt
 setzt den Kontakt mit Arzt (A-P-K) voraus (z. B. auch telefonisch möglich)

 Persönlicher A-P-K
 direkter Kontakt zwischen Arzt und Patient an einem Ort

 Mittelbarer Kontakt           
 z. B. Videosprechstunde

Weitere Fall- u. Ausschlussdefinitionen
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Organisierter Bereitschaftsdienst

 Uhrzeitangabe (FK 5006) hinter Notfallpauschalen 

01210 bis 01218

 Bei Telefonkontakten kein Besuch und keine 

Wegepauschale berechnungsfähig

 Soweit medizinisch vertretbar in 

Videosprechstunde möglich

 Behebung der akuten Situation und nicht in Spalte 

GP im Anhang 1 EBM mit x gekennzeichnete 

Leistungen
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Zuschläge im organisierten Bereitschaftsdienst

GOP 01223

Zuschlag zur GOP 01210 kann nur bei Erfüllung mind. einer der nachfolgenden gesicherten Diagnosen 

berechnet werden:

 Frakturen im Bereich der Extremitäten proximal des Metacarpus und Metatarsus

 Schädel-Hirn-Trauma mit Bewusstlosigkeit von weniger als 30 Minuten (S06.0 und S06.70)

 Akute tiefe Beinvenenthrombose

 Hypertensive Krise

 Angina pectoris (ausenommen: ICD I20.9)

 Pneumonie

 Akute Divertikulitis

 in Fällen, in denen auf Grund der Art, Schwere und Komplexität der Diagnose eine besonders aufwändige 

Versorgung im Rahmen der Notfallversorgung notwendig ist – ausführliche medizinische Begründung
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Zuschläge im organisierten Bereitschaftsdienst

GOP 01224

Zuschlag zur GOP 01212 siehe GOP 01223

GOP 01226

Zuschlag zur GOP 01212 nur berechnungsfähig bei:

 Neugeborenen, Säuglingen und Kleinkindern oder

 Patienten mit krankheitsbedingt erheblich komplexer Beeinträchtigung kognitiver, emotionaler und 

verhaltensbezogener Art (ausgenommen Beeinträchtigung kognitiver, emotionaler und 

verhaltensbezogener Art infolge psychotroper Substanzen) und/oder

 Patienten ab 69 Jahre mit geriatrischem Versorgungsbedarf und Frailty-Syndrom und/oder

 Patienten mit einer der folgenden Erkrankungen:

 F00-F02 dementielle Erkrankungen

 G30 Alzheimer-Erkrankung

 G20.1 Primäres Parkinson-Syndrom mit mäßiger bis schwerer Beeinträchtigung und

 G20.2 Primäres Parkinson-Syndrom mit schwerster Beeinträchtigung
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Hausärztlicher Versorgungsbereich – Kapitel 3 EBM

 Präambel Kapitel 3 EBM beachten

 Versichertenpauschale GOP 03000

 1. kurativer Arzt-Patienten-Kontakt im Behandlungsfall (nur 1 x im BHF und AF)

 unterliegt einer Altersstaffelung und beinhaltet bereits zahlreiche Leistungen (Anhang 1 EBM)
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Chronikerpauschale I (GOP 03220)

 GOP 03220

 Zuschlag zur Versichertenpauschale (VP) nach GOP 03000/04000

 Pers. Arzt-Patienten-Kontakt

 Vorliegen mind. einer lang andauernden, lebensverändernden chronischen Erkrankung

 Notwendigkeit kontinuierliche ärztl. Behandlung/Betreuung wegen derselben chronischen 

Erkrankung (4-3-2-1- Regelung)

 Zeitraum der letzten 4 aufeinanderfolgenden Quartale (inkl. Abrechnungsquartal)

 In 3 Quartalen mind. ein APK

 Davon mind. 2 persönliche APK (1 x per Video möglich) 

 Hausarztwechsel oder neue Praxis – Kennzeichnung mit „H“ nowendig

 Kennzeichnungsdauer: aktuelles Quartal + 2 bzw. 3 folgende Quartale (bis kontinuierliche 

Behandlung erfüllt ist)

 GOP 03220H/04220H
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 GOP 03221

 Zuschlag zur GOP 03220

 Mindestens zwei persönliche Arzt-Patienten-Kontakte

 Auch hier bei Hausarztwechsel oder neue Praxis Kennzeichnung mit H

 Beispiel: Pat. nach Hausarztwechsel, chronisch krank in BAG mit 2 Ärzten

Chronikerpauschale II (GOP 03221)

Quartal Diagnosen Behandlungstage Leistungen

1/2024 E11.90G

Z00.0G

R10.4

Z25.1

07.02.2024

22.02.2024

06.03.2024

22.03.2024

03003, 03040, 03060, 03061, 32001, 03220H, 03222, 03230, 99823, 

32880, 32881, 32066, 32094, 32022, 01732, 01734 (Arzt A)

03221H, 33042 (Arzt B)

01435 (Arzt B)

89112, 03230 (Arzt A)
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weitere hausärztliche Leistungen

 GOP 01100 / 01101 unvorhergesehene Inanspruchnahme

 GOP 01102 Samstagssprechstunde (07:00 bis 19:00 Uhr)

 Besuche:

 GOP 01410 Vereinbarter Besuch, wegen der Erkrankung ausgeführt

 GOP 01413 Mitbesuch

 GOP 01411 / 01412 dringender Besuch (Uhrzeiten/Wochentage beachten), direkt nach Bestellung ausgeführt

 GOP 01415 dringender Besuch in beschützenden Wohnheimen / Altenheimen mit Pflegepersonal, noch am Tag 

der Erkrankung ausgeführt

 Besondere Leistungen der kooperativen Pflegeheimbetreuung (Kapitel 37.2)

 GOP 01480 Beratung zur Organspende (alle 2 Kalenderjahre, ab 14 Jahren)

 Früherkennungsuntersuchungen

 z. B. Check up – GOP 01732, erweiterter Check up – GOP 99022 (KV-eigene Lstg),  Krebsfrüherkennung Mann – GOP 01731, 

Screening auf Bauchaortenaneurysma GOP 01747 und 01748, GOP 01734 Screening auf Hep. B und/oder C, GOP 01745 oder 

01746 Hautkrebsscreening (genehmigungspflichtig)
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weitere hausärztliche Leistungen

 Gesprächsleistung – GOP 03230 

 GOP 03062 / 03063 Besuch / Mitbesuch durch Verah

 Geriatrische Leistungen ohne und mit Qualifikation 

(03360, 03362, 30.13)

 Palliativmedizinische Leistungen ohne und mit Qualifikation

(03370 bis 03372, 37.3)

 GOP 03330 Spirometrie

 Langzeit RR 03324 (genehmigungsfrei), Langzeit-EKG 03322 (Anlegen) und 03241 (Auswertung) 

(beide genehmigungspflichtig)

 Belastungs-EKG – 03321

 Telemonitoring Herzinsuffizienz (03325, 03326)
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weitere hausärztliche Leistungen

 Kleinchirurgie:

 GOP 02300 bis 02302 kleinchirurgische Eingriffe/primäre Wundversorgung

 GOP 02310 sekundär heilende Wunden / Decubitalulcus

 GOP 02312 chronisch venöser Ulcus cruris

 GOP 02313 Kompressionstherapie bei chron. venöser Insuffizienz etc.

 GOP 31010 bis 31013 prä-OP bei ambulanter oder belegärztlicher OP oder Zahn-OP

 31600 Post-OP nach ambulanter OP entsprechend OPS nach Anhang 2 zum EBM

 Sonographien – Kap. 33  

 z. B. Oberbauch - GOP 33042, Schilddrüse – GOP 33012

 Psychosomatik – GOP 35100, 35110

 Kostenpauschalen Kapitel 40.4 EBM 

 z.B. 40110 (Briefporto), 40111 (Faxporto), 40130 (Versand eAU an Krankenkasse)
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Digitalisierung den Praxen
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Digitalisierung in der Praxis

Digitalisierung und TI

in der Praxis

Notfalldaten-

management 

(NFDM)

Digitale 

Gesundheits-

anwendungen 

(DiGA)

Versicherten-

stammdaten-

management 

(VSDM)

Elektronischer

Arztbrief

(eArztbrief)

Elektronische

Arbeitsunfähig-

keitsbe-

scheinigung

(eAU)

Elektronisches 

Rezept

(eRezept)

Elektronischer 

Medikationsplan 

(eMP)

Elektronische 

Patientenakte

(ePA)
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elektronische Arbeitsunfähigkeitsbescheinigung - eAU

 Zweck:

 Meldung der AU elektronisch an Kasse

 Ersatzverfahren: Papierausdruck auf Stylesheet

 AU muss vom Arbeitgeber bei Kasse abgerufen werden

 Notwendige Technik:

 Anschluss an die TI 

 ePA-Konnektor-Update (PTV 4)

 KIM-Dienst 

 PVS-Modul für eAU

 eHBA (elektronischer Heilberufsausweis) der zweiten Generation für die qualifizierte 

elektronische Signatur 

 eventuell ein zusätzliches Kartenterminal im Sprechzimmer 

HINWEIS: 

 Ausdrucke sind auf Kopierpapier 

auszudrucken (Stylesheet)

 Bei technischem Ausfall eAU

ausdrucken und mittels GOP 40130 

an die Krankenkassen versenden 

(nicht 40110 verwenden)
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Telefonische Krankschreibung – dauerhafte Regelung

 07.12.2023: dauerhafte Regelung beschlossen 

 Voraussetzungen:

 bekannten Patienten, wenn keine Videosprechstunde möglich

 Erkrankung ohne schwere Symptomatik

 Erstbescheinigung bis zu 5 Kalendertage

 Folgebescheinigung, nur bei vorausgegangener Untersuchung und derselben Erkrankung

 Kein Anspruch auf eine telefonische AU, Entscheidung obliegt Arzt

 Abrechnung:

 GOP 01435 – bei telef. Kontaktaufnahme durch Patient (ohne VP im Arztfall)

 Einlesen der eGK nicht erforderlich, Abrechnung per Ersatzverfahren

 Porto für den Versand: GOP 40128 für Versand der AU an den Patienten
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Telefonische Krankschreibung Kinder (Muster 21)

 Seit 18.12.2023: telefonischen AU auch auf die Muster 21 erweitert

vorerst befristet bis zum 30.06.2024

 Voraussetzungen:

 „bekannte“ Kinder unter 12 Jahren (keine Altersgrenze bei Kindern mit Behinderung)

 Erkrankungen ohne schwere Symptomatik

 Bis zu 5 Kalendertage möglich

 Wenn Videosprechstunde nicht möglich ist

 Kein Anspruch auf eine telefonische AU, Entscheidung obliegt Arzt

 Abrechnung:

 GOP 01435 – bei telef. Kontaktaufnahme durch Eltern (ohne VP im Arztfall)

 Einlesen der eGK nicht erforderlich, Abrechnung per Ersatzverfahren

 Porto für den Versand: die GOP 40129 für Versand der Bescheinigung
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AU–Bescheinigung per Video

 Grundsatz:

 Feststellung der Erst-AU per Video erfolgt nur auf Grund einer ärztlichen Untersuchung 

 per Video bis zu 7 Tage möglich für bekannte Patienten

 per Video bis zu 3 Tage für unbekannte Patienten

 wenn keine sichere Beurteilung der AU per Video möglich sollte unmittelbar persönliche Untersuchung erfolgen 

(Patient hat keinen Anspruch auf die Feststellung der AU per Video)

 Folge-AU nur im persönlichen Kontakt möglich!

 Folgende Leistungen können seit dem 01.01.2024 nicht nur per Videosprechstunde verordnet werden, 

sondern auch abgerechnet werden:

 GOP 01420 – Überprüfung Notwendigkeit und Koordination häusliche Krankenpflege

 GOP 01424 – Folgeverordnung psychiatrische häusliche Krankenpflege

 GOP 01611 – Verordnung medizinischer Rehabilitation

 Portoleistung GOP 40128 bei Versand an den Patienten nach Muster 12, 13 oder 61 in Videosprechstunde
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ePatientenakte (ePA)

 Zweck:

 Übertragung von Informationen in die zentrale ePA des Patienten

 zentrales Element der vernetzten Gesundheitsversorgung

 Fall- und einrichtungsübergreifende Dokumentation

 Daten des Patienten liegen auf zentralen Servern der Krankenkasse

 Krankenkassen und auch ePA-Anbieter haben keine Einsicht in die Daten

 Notwendige Technik:

 Anschluss an die TI

 ePA-Konnektor-Update (PTV 4)

 PVS-Modul für ePA

 eHBA (elektronischer Heilberufsausweis) der zweiten Generation für die qualifizierte elektronische Signatur

 PIN für eGK: die PIN müssen Versicherte zuvor bei ihrer Krankenkasse angefordert und zur Hand haben

 eventuell ein zusätzliches Kartenterminal im Sprechzimmer
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eRezept

 verpflichtende Anwendung ab 01.01.2024

 Für alle apothekenpflichtigen Arzneimittel (keine DiGA)

 löst Muster 16 ab

 wird mit eHBA signiert und über PVS abgeschickt - Einlösung durch Patienten über

 Elektronische Gesundheitskarte (eGK)

 Smartphone

 Ausdruck

 Patienten im Pflegeheim:

 Verordnung in Praxisräumen:

 Anbindung TI, eRezept wird ausgestellt, Ausdruck Token

 Abholung Token MA Pflegeheim und Einlösung Apotheke

 Verordnung Heimbesuch:

 Papierrezept (Muster 16)

 Weitere Informationen auf unserer Homepage: 

 www.kvsa.de Start > Praxis > IT in der Praxis > TI-Anwendungen > eRezept



Kassenärztliche Vereinigung Sachsen-Anhalt 31

Abrechnung

Elektronische Patientenakte (ePA)

01431 (Zusatzpauschale zur 01430, 01435 und 
01820)

01647 (ePA Folgeeinträge)

01648 (ePA Erstbefüllung)

Videosprechstunde

01444 (Authentifizierungs-zuschlag für 
unbekannten Pat.)

01450 (Zuschlag Video-sprechstunde)

Notfalldatenmanagement

01640 (Anlage Notfalldatensatz)

01641 (Zuschlag Notfalldatensatz – setzt KVSA 
zu)

01642 (Löschen Notfalldatensatz)

eArztbrief

86900 (Versand eArztbrief)

86901 (Empfang eArztbrief)

 (Vergütung nicht abschließend geklärt, daher 
Leistungen weiterhin ansetzen – Umsetzung 
durch KVSA)
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Digitale Gesundheitsanwendungen (DiGA)

 Ziel: Krankheiten erkennen, überwachen, behandeln oder lindern

 Verordnung: Rezept (Muster 16) nach medizinischer Indikation 

 Abrechnung: 

 DiGA „somnio“ Verlaufskontrolle und Auswertung GOP 01471

 DiGA „Vivira“ Verlaufskontrolle und Auswertung  GOP 01472

 DiGA „zanadio“ Verlaufskontrolle und Auswertung  GOP 01473

 DiGA „Oviva direkt“ Verlaufskontrolle und Auswertung  GOP 01475

 DiGA „ Mawendo“ Auswahl und/oder Indiviualisierung von Inhalten  GOP 01476

 DiGA „companion patella“ Verlaufskontrolle und Auswertung GOP 01477
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DMP Diabetes mellitus Typ 2 und Diabetische Füße
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DMP - Allgemeines

 Strukturierte Behandlungsprogramme für chronisch Erkrankte

 Behandlung und Betreuung wird koordiniert und anhand aktueller wissenschaftlich 

gesicherter Erkenntnisse optimiert

 Ziel ist Verbesserung der Versorgung und Vermeidung von bedingten Folgeschäden 

und Komplikationen

 DMP Abrechnung – Genehmigungspflicht

 DMP Diabetes mellitus Typ 1

 DMP Diabetes mellitus Typ 2

 DMP Asthma / COPD

 DMP Koronare Herzkrankheit (KHK)

 DMP Brustkrebs

 DMP Osteoporose

 Wird künftig durch weitere Krankheitsbilder ergänzt (z.B. Adipositas in Planung)
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DMP Diabetes mellitus Typ 2
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DMP Diabetes mellitus Typ 2 – Schulungen Auszug
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DMP Diabetes mellitus Typ 2 – weitere Leistungen durch SPP
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Diabetisches Fußsyndrom

 GOP 02311 - Behandlung Diabetischer Fuß
 Obligat:

 Abtragung ausgedehnter Nekrosen der unteren Extremität beim diabetischen Fuß

 Überprüfung und/oder Verordnung von geeignetem Schuhwerk

 Fakultativ: 

 Verband

 Je Bein, je Sitzung

 Genehmigungspflichtig (im Durchschnitt der letzten 4 Quartale mind. 100 Patienten mit Diabetes behandelt 

und Genehmigung für Schulungen vorweisen kann)

 Fußambulanz für diabetische Füße
 Bewerbung am KVSA (www.kvsa.de > Start > Praxis > Genehmigungen > Fußambulanzen: Diabetische Füße)

 Abrechnung für Fußambulanzen nach Sondervertrag (KV-eigene Leistungen)

 Abrechnung richtet sich nach Wagner-Stadium, Zeitraum sind in der Regel 8 Quartale, wenn beide Füße betroffen 

sind Verlängerung auf maximal 15 Quartale der Abrechnung
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Labor und Laborpfade
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Wirtschaftlichkeitsbonus - Labor

 Festlegung eines oberen und unteren Grenzwertes je Fachgruppe im EBM

 Berechnung der praxisspezifischen Laborkosten pro Behandlungsfall des jeweiligen 

Quartals

 eigen erbrachte Laborleistungen

 Bezogene und veranlasste Laborleistungen  (Muster 10+10A)

 Laborbudget-Befreiungsziffern wirken nicht auf alle Laborleistungen des 

Behandlungsfalles, sondern nur auf spezifische Laborleistungen
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Befreiungskennziffern laut EBM 32.1 Nr. 6

zählen nie mit in die 

Berechnung des individuellen 

FW des Arztes mit ein,

egal welche Erkrankung der 

Patient hat

www.kvsa.de > Start >  Praxis > Abrechnung/Honorar > Wichtige 

Abrechnungsinformationen > Befreiungskennziffern Labor mit Erläuterung 
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 Patient mit manifestem Diabetes mellitus, oraler Antikoagulantientherapie sowie 

Rheumatoide Arthritis und Schilddrüsenerkrankung

Beispiel für Laborabr. in Verbindung mit Kennziffern

Patient Arzt KVSA

Laborpraxis oder 

Laborgemeinschaft

lässt Quick, Blutzuckerwert und 

Rheumafaktor und TSH untersuchen

Auswertung der Ergebnisse

Analyse der Blutwerte

Zusendung der Befunde
Einschicken vom 

Blut

Abrechnung der GOP

32022, 32015, 32023

Unter Verwendung 

Muster 10, 10a

keine Angabe der 

Befreiungs-

kennziffer!

Jede zutreffende 

Kennziffer ist 

anzugeben!

Fällt in die Berechnung 

des individuellen 

Praxisfallwertes mit ein!
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Beispiel: Angabe Kennziffern

Angabe in seiner 

Abrechnung

Angabe auf Muster 10 

Schein

32025, 32022, 32026, 

32015

32094, 32085, 32022

Facharzt erbringt bei einem Diabetiker mit einer Antikoagulantientherapie den Glucose-Wert und Quickwert 

in seiner eigenen Praxis und veranlasst in der Laborpraxis den HbA1C- sowie den Eisenwert 
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Laborpfade

 zu den Themen:

 Anämie

 Eisenmangel 

 Erkrankungen des ableitenden Harnsystems

 Glomeruläre Filtrationsrate

 Hyperthyreose

 Hypothyreose

 Isolierte Quick-Wertminderung

 Rheumatoide Arthritis

 Thrombophilie

 Thrombozytose

www.kvsa.de > Praxis > Abrechnung/Honorar > Laborpfade
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Beratungsangebot der KVSA
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Beratungsangebot der KVSA

©Trueffelpix - stock.adobe.com

www.kvsa.de > Start > Praxis > Praxiseinstieg > Beratung & Unterstützung

Niederlassungsberatung

Workshopreihe Niederlassung

Starterberatung

(Abrechnung, Verordnung, IT etc.)

Weiterführende Themen

(z.B. Honorarberatung)



Kassenärztliche Vereinigung Sachsen-Anhalt 47

Vielen Dank für Ihre 

Aufmerksamkeit!

Kassenärztliche Vereinigung Sachsen-Anhalt

Körperschaft des öffentlichen Rechts

Doctor-Eisenbart-Ring 2

39120 Magdeburg

Rebecca Maybaum

Stellv. Abteilungsleiterin Abteilung Abrechnung

0391 – 627 / 7101

abrechnung@kvsa.de


