Vereinbarung

tber die Abrechnungsvoraussetzungen und —verfahren zur
Erstbefillung der elektronischen Patientenakte gemali
§ 346 Abs. 6 SGB V
(ePA-Erstbefillungsvereinbarung)

vom 25. August 2021

zwischen

dem GKV-Spitzenverband (Spitzenverband Bund der Krankenkassen),
K. d. 6. R, Berlin

und

der Deutschen Krankenhausgesellschaft e.V. (DKG), Berlin

und

der Kassenarztlichen Bundesvereinigung (KBV), K. d. 6. R, Berlin,

und

der Kassenzahnérztlichen Bundesvereinigung (KZBV), K. d. 6. R, Kdln,




§1
Zweck der Vereinbarung

Diese Vereinbarung regelt die Abrechnungsvoraussetzungen und —verfahren,
die bei der Vergutung der Erstbeflillung einer elektronischen Patientenakte zur
Anwendung kommen und stellt sicher, dass die Leistung je Versicherten und
elektronischer Patientenakte insgesamt nur einmal abgerechnet werden kann.

§2
Umfang der Erstbeflllung

(1) Erstbefiillung im Sinne dieser Vereinbarung ist die erstmalige Ubermittiung me-
dizinischer Daten in eine elektronische Patientenakte durch einen Leistungser-
bringer! nach Absatz 2, wenn zum Zeitpunkt der Ubermittlung noch keine medi-
zinischen Daten durch Leistungserbringer nach Absatz 2 eingestellt wurden.

(2) Die Erstbeflllung einer elektronischen Patientenakte wird durch einen Leistungs-
erbringer gemalf § 346 Abs. 3 SGB V durchgefiihrt.

(3) Die Erstbeflllung umfasst Daten nach § 341 Abs. 2 Nrn. 1 bis 5 und 10 bis 13
SGB V, sofern diese nach Einschatzung des Leistungserbringers im Zusammen-
hang mit dem aktuellen Behandlungskontext stehen und der Versicherte deren
Aufnahme in die elektronische Patientenakte winscht. Zum Zweck der Erstbefil-
lung der elektronischen Patientenakte wird keine gesonderte Datenerhebung o-
der medizinische Diagnostikleistung veranlasst.

§3
Abrechnungsverfahren

(1) Die sektorenspezifischen Details zum Abrechnungsverfahren werden in den An-
lagen 1a, 1b, 1c und 1d zu dieser Vereinbarung geregelt. Die Anlagen sind Be-
standteil der Vereinbarung.

(2) Die Anlage 1a wird zwischen dem GKV-Spitzenverband und der KBV, die Anlage
1b wird zwischen dem GKV-Spitzenverband und der KZBV, die Anlagen 1c und
1d werden zwischen dem GKV-Spitzenverband und der DKG vereinbart.

(3) Die Anlagen 1la, 1b, 1c und 1d werden von den jeweils zustandigen Vereinba-
rungspartnern nach Abs. 2 bilateral fortgeschrieben und den anderen Vereinba-
rungspartnern zur Kenntnis tbermittelt.

1 Im Rahmen dieser Vereinbarung sind mit dem Wort Leistungserbringer alle Arztinnen, Arzte, Zahn-
arztinnen, Zahnarzte, Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten, ungeachtet ihrer geschlechtli-
chen Identitat gleichermafl3en umfasst.
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8§84
Hohe der Vergutung fur die Erstbefillung

(1) Die Hohe der Vergutung fur die Erstbefiillung betragt im Kalenderjahr 2021 ge-
malf 8§ 346 Abs. 5 SGB V einmalig zehn Euro je Versicherten und elektronischer
Patientenakte.

(2) Die Hohe der Vergutung fur die Erstbefullung wird fur die Zeit ab dem 01.01.2022
fur an der vertragsarztlichen, der vertragszahnarztlichen Versorgung teilneh-
mende Leistungserbringer und fir Krankenh&user gemal} § 87 Absatz 1 Satz 14
und Absatz 2a Satz 29 SGB V sowie § 5 Absatz 3g Satz 2 KHEntgG und § 5
Absatz 6 BPflV festgelegt.

8§85
Abrechnungsvoraussetzungen

(1) Die Erstbefullung ist je Versicherten und elektronischer Patientenakte einmal ab-
rechenbar.

(2) Der Vergutungsanspruch besteht nur flr an der vertragsarztlichen und vertrags-
zahnarztlichen Versorgung teilnehmende Leistungserbringer sowie Krankenh&u-
ser, die eine elektronische Patientenakte gemaf § 341 SGB V eines gesetzlich
Versicherten erstmalig befullen. Mal3geblich ist hierbei der Zeitpunkt der Befuil-
lung der ePA mit medizinischen Daten durch den Leistungserbringer.

§6
Veroffentlichung

Die Vereinbarung wird auf den Internetseiten der Vereinbarungspartner veréffentlicht.

87
Schriftform

Anderungen und Erganzungen dieser Vereinbarung bedirfen zu inrer Wirksamkeit der
Schriftform. Dies gilt auch fur die Aufhebung dieser Schrifttormklausel.

§8
Salvatorische Klausel

Sollten einzelne Klauseln oder Bestimmungen dieser Vereinbarung ganz oder teil-
weise unwirksam sein oder werden oder weist diese Vereinbarung Regelungslicken
auf, so wird hierdurch die Wirksamkeit der Vereinbarung im Ubrigen nicht berthrt. Fir
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diesen Fall verpflichten sich die Vereinbarungspartner, anstelle der unwirksamen Be-
stimmung eine wirksame Bestimmung zu vereinbaren, welche dem Sinn und Zweck
der unwirksamen Bestimmung mdglichst nahekommt. Im Falle einer Regelungsliicke
werden sie eine Bestimmung vereinbaren, die dem entspricht, was nach Sinn und
Zweck dieser Vereinbarung vereinbart worden ware, wenn die Regelungsliicke be-
dacht worden ware.

§9
Inkrafttreten / Kiindigung

(1) Diese Vereinbarung tritt zum 01.01.2021 in Kraft.
(2) Diese Vereinbarung kann mit einer Frist von drei Monaten zum Quartalsende von
jedem der Vereinbarungspartner gekindigt werden. Im Fall der Kiindigung gelten

die Inhalte der gekiindigten Vereinbarung bis zum Abschluss einer neuen Verein-
barung fort.

Protokollnotiz

Die Vereinbarungspartner teilen die Einschatzung, dass die Transparenz Uber er-
folgte Beflillungen der ePA fur Leistungserbringer verbessert werden sollte und set-
zen sich in den Gremien der gematik fir eine Prifung moglicher technischer Losun-
gen ein.

Berlin, KoIn, den 25. August 2021

GKV-Spitzenverband, K. d. 6. R
Deutsche Krankenhausgesellschaft e.V.
Kassenarztliche Bundesvereinigung, K. d. 6. R

Kassenzahnarztliche Bundesvereinigung, K. d. 6. R
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Anlage la
zur Vereinbarung tber die Abrechnungsvoraussetzungen und —verfahren zur
Erstbeflllung der elektronischen Patientenakte gemalR § 346 Abs. 6 SGB V

- Vertragsarztliche Versorgung -

§1
Giltigkeit

1. Die Anlage 1a gilt fur die Abrechnung der von Vertragséarzten im Rahmen der
vertragsarztlichen Versorgung berechneten Erstbeflllungen.

2. Fur die Abrechnung von Erstbefullungen der an der vertragsérztlichen Versor-
gung teilnehmenden Leistungserbringer, deren Leistungen gemaf 8§ 120 Ab-
satz 2 Satz 1 SGB V unmittelbar von der Krankenkasse vergutet werden, gilt
die Anlage 1d.

§2
Abrechnungsverfahren

1. Die Abrechnung der Erstbefiillung geman § 4 dieser Vereinbarung durch Ver-
tragsarzte erfolgt tber die Pseudo-Gebuhrenordnungsposition 88270. Die Ver-
gutung der Leistung durch die Krankenkassen erfolgt auf3erhalb der morbidi-
tatsbedingten Gesamtvergitungen.

2. Neben der Erstbefillung gemali § 346 Abs. 3 SGB V kdnnen Vertragsarzte im
Behandlungsfall gemaR § 21 BMV-A die weiteren Unterstiitzungsleistungen
bei der elektronischen Patientenakte gemal § 346 Abs. 1 SGB V nach den
Gebuhrenordnungspositionen 01431 und 01647 des Einheitlichen Bewer-
tungsmalistabs nicht berechnen.

3. Die Krankenkassen konnen eine abgerechnete Erstbeflllung eines Vertrags-
arztes beanstanden, sofern nach § 5 Absatz 2 eine vorherige Erstbefullung
durch einen anderen Leistungserbringer erfolgt ist. Die Frist zur Beanstandung
endet spatestens zwei Jahre nach Ende des Abrechnungsquartals.

4. Ergibt die Prifung der Krankenkasse eine berechtigte Rickforderung der ver-
tragsarztlich abgerechneten Erstbefiillung aufgrund einer bereits vorher erfolg-
ten Erstbeflllung, kann die Kassenarztliche Vereinigung die Gebiuhrenord-
nungsposition 01647 zusetzen und mit dem Rickforderungsanspruch der Kran-
kenkasse verrechnen.
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Protokollnotiz:

Die Aufnahme des 8§ 2 Nr. 4 erfolgt aufgrund derzeit nicht ausreichender Transpa-
renz Uber bereits erfolgte Erstbeflillungen der elektronischen Patientenakte. Sobald
der Vertragsarzt eindeutig erkennen kann, ob bereits eine Erstbefiillung stattgefun-
den hat, wird die weitere Notwendigkeit des 8 2 Nr. 4 Uberpruft.
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Anlage 1b

zur Vereinbarung Uber die Abrechnungsvoraussetzungen und -verfahren zur
Erstbeflllung der elektronischen Patientenakte gemafR § 346 Abs. 6 SGB V

- Vertragszahnérztliche Versorgung -

1. Die Abrechnung der Erstbefullung gemanR § 4 dieser Vereinbarung erfolgt tber
die Ordnungsnummer 646 (Erstbeflllung der elektronischen Patientenakte) ge-
mal Ziffer 2.4.7 der Anlage 1 zum BMV-Z.

2. Die Krankenkassen kénnen eine abgerechnete Erstbefiillung eines Vertrags-
zahnarztes beanstanden, sofern eine vorherige Erstbefillung im Sinne von § 5
Absatz 2 durch einen anderen Leistungserbringer erfolgt ist.

3. Ergibt die Prufung durch die Krankenkasse eine berechtigte Ruckforderung der
vertragszahnarztlich abgerechneten Erstbeflullung aufgrund einer bereits vorher
erfolgten Erstbeflllung, kann die Kassenzahnérztliche Vereinigung eine Befl-
lungi. S.v. 8 346 Abs. 1 SGB V ansetzen und mit dem Ruckforderungsanspruch
der Krankenkasse verrechnen oder den Rickforderungsanspruch der Kranken-
kasse auf andere Weise begleichen.

4. Fur die Abrechnung von Erstbefullungen durch an der vertragszahnarztlichen
Versorgung teilnehmende Leistungserbringer, deren Leistungen gemaf § 120
Absatz 2 Satz 1 SGB V unmittelbar von der Krankenkasse vergitet werden
(zahnarztliche Hochschulambulanzen), gilt Anlage 1d.
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Anlage 1c
zur Vereinbarung tber die Abrechnungsvoraussetzungen und —verfahren zur
Erstbefiillung der elektronischen Patientenakte gemaf 8346 Abs. 6 SGB V

- Krankenhaus -

§1
Abrechnungsverfahren

Bei Krankenhausern erfolgt die Abrechnung der geman § 4 vorgesehenen Vergutung
je voll- bzw. teilstationaren Krankenhausfall ab dem 01.01.2021 als Zuschlag im Rah-
men der Datenubermittlung nach 8301 Abs. 3 SGB V. Das Datum der Erstbeftllung
ist in der Abrechnung tber den Entgeltzeitraum anzugeben. Fur die Abrechnung sind
dabei folgende Entgeltschlissel zu verwenden:

a. KHEntgG: 47100035
b. BpflV: C6200035
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Anlage 1d
zur Vereinbarung tber die Abrechnungsvoraussetzungen und —verfahren zur
Erstbefiillung der elektronischen Patientenakte gemaf 8346 Abs. 6 SGB V

- Leistungserbringer nach 8 115b - § 119 SGB V,
8119¢c SGB V und § 120 Abs. 1a SGB V -

Praambel

Nachfolgend ist das Abrechnungsverfahren fir die o0.g. Leistungserbringer nach 8
346 Abs. 3 SGB V geregelt, die nicht den Modalitaten der 88 5 Abs. 3g KHEntgG
bzw. 5 Abs. 6 BPflV unterfallen. Davon ausgenommen sind vertragsarztliche Leis-
tungserbringer nach 8§ 116b SGB V, die nach Anlage 2a der ASV-AV abrechnen.

§1
Abrechnungsverfahren

(1) Leistungen, die direkt mit den Krankenkassen im Rahmen der Datentubermittiung
nach § 301 Abs. 3 SGB V abgerechnet werden, sind mit der hierfr vorgesehenen
Vergutung mit dem ,Rechnungssatz Ambulante Operation“ abzurechnen. Die Zu-
ordnung der Vergitung nach § 4 Abs. 1 oder Abs. 2 der Vereinbarung nach § 346
Abs. 6 SGB V erfolgt dabei anhand des ersten Tages der Inanspruchnahme. Das
Datum der Erstbefullung ist in der Abrechnung tber den Entgeltzeitraum anzuge-
ben.

(2) Furdiese Leistungen findet fur die Abrechnung nach Absatz 1 der Entgeltschlussel
[0-8]8060000] Anwendung.
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