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Artikel 1

Der Rahmenvertrag über ein Entlassmanagement beim Übergang in die Versorgung
nach Krankenhausbehandlung nach $ 39 Abs. 1a S.9 SGB V vom 13.10.2016,
zulelzt geändert durch Vereinbarung vom 06.06.2017, wird wie folgt geändert:

$ 3 wird wie folgt geändert:

a) Absatz 5 wird wie folgt geändert:

aa) ln Satz 1 werden vor den Wörtern ,,Einwilligung des Patienten"
die Wörter ,,lnformation über das Vorliegen der" und wird nach
dem Wort,,Kranken haus" das Wort,,elektron isch" ein gefügt.

bb) Satz 3 erster Halbsatz wird wie folgt gefasst: ,,Widerruft der
Patient seine Einwilligung, ist die lnformation über das Vorliegen
des Widerrufs der Krankenkasse unverzüglich elektronisch zu
übermitteln;".

cc) Nach Satz 3 werden folgende Sätze angefügt:

,,Das Nähere zur elektronischen Übermittlung regelt die
Vereinbarung nach S 301 Absatz 3 SGB V. Die Erklärungen sind
unter Beachtung der jeweils geltenden datenschutzrechtlichen
Vorgaben aufzubewahren. Auf Verlangen der Krankenkasse ist
das Krankenhaus verpflichtet, der Krankenkasse unverzüglich
die Einwilligungserklärung des Patienten und sofern diese
widerrufen wurde, den Widerruf zu übermitteln."

b) ln Absatz 7 Satz 1 werden nach dem Wort ,,Patient" die Wörter,,oder
d esse n gesetzl ich e r Ve rtrete r/Betreue r" e i n gefü gt.

$ 6 Absatz 3 Satz 3 wird wie folgt gefasst:

,,Für die unmittelbar im Zusammenhang mit einer Krankenhausentlassung
erforderliche Versorgung mit Hilfsmitteln kann die Verordnung bereits vor dem
Entlasstag erfolgen; in diesem Fall ist zusätzlich zur Angabe des
Ausfertigungsdatums gemäß Satz 1 das voraussichtliche Entlassdatum im
Verordnu ngsfeld anzugeben."

$ 7 Absatz 3 wird wie folgt geändert:

a) Nach Satz 2 wird folgender Satz eingefügt:

,,Für die Beantragung von Anschlussrehabilitation sind die bundes-
einheitlichen Antragsformulare (Anlage 3a und 3b) spätestens ab dem
01.01 .2020 zu verwenden."

b) Der bisherige Satz 6 wird gestrichen.
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4.

5.

ln $ 9 Absatz 1 Satz 2 werden nach dem Wort ,,Patienten" die Wörter ,,oder
dessen gesetzl iche m Ve rtrete r/Betreu e r" ei ngefü gt.

Die Anlagen 1a und 1b werden wie folgt gefasst:
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Anlage 1a

Patienteninformation zum Entlassmanaqement

N u r v o n g es etzl Í ch kran ke nve rs i c h erten P ati e nten a u sz uf ü I I e n I

[B ri efko pf Kra n ke n h a u strä g e r]

Patienteninformation zum Entlassmanagement nach $ 39 Abs. 1a SGB V

Worum geht es beim Entlassmanagement?

Nach Abschluss der Krankenhausbehandlung erfolgt die Entlassung der Patienten
aus dem Krankenhaus. ln bestimmten Fällen ist jedoch nach Abschluss der
Krankenhausbehandlung noch weitere Unterstützung erforderlich, um das
Behandlungsergebnis zu sichern. Eine entsprechende Anschlussversorgung kann
beispielsweise eine medizinische oder pflegerische Versorgung umfassen, die
ambulant oder in stationären Einrichtungen der Rehabilitation oder Pflege erfolgt.
Aber auch z. B. Terminvereinbarungen mit Arzten, Physiotherapeuten,
Pflegediensten oder Selbsthilfegruppen sowie die Unterstützung bei der Beantragung
von Leistungen bei der Kranken- oder Pflegekasse können von dieser
Anschlussversorgu ng umfasst sein.

Das Krankenhaus ist gesetzlich dazu verpflichtet, die Entlassung der Patienten aus
dem Krankenhaus vorzubereiten. Das Ziel des Entlassmanagements ist es, eine
lückenlose Anschlussversorgung der Patienten zu organisieren. Dazu stellt das
Krankenhaus fest, ob und welche medizinischen oder pflegerischen Maßnahmen im
Anschluss an die Krankenhausbehandlung erforderlich sind und leitet diese
Maßnahmen bereits während des stationären Aufenthaltes ein. lst es für die
unmittelbare Anschlussversorgung nach dem Krankenhausaufenthalt erforderlich,
können in begrenztem Umfang auch Arzneimittel, Heilmittel, Hilfsmittel,
Soziotherapie und Häusliche Krankenpflege verordnet oder die Arbeitsunfähigkeit
festgestellt werden. Bei Bedarf wird das Entlassmanagement auch durch die
Kran kenJPflegekasse u nterstützt.

Die Patienten werden über alle Maßnahmen des Entlassmanagements durch das
Krankenhaus informiert und beraten. Alle geplanten Maßnahmen werden mit ihnen
abgestimmt. Wenn die Patienten es wünschen, werden ihre Angehörigen oder
Bezugspersonen zu den lnformationen und Beratungen hinzugezogen.

Warum bedarf es ei ner Einwilligu ngserkläru ng?

Das Gesetz schreibt vor, dass für die Durchführung eines Entlassmanagements und
die Unterstützung durch die Kranken-/Pflegekasse hierbei die Einwilligung der
Patienten in schriftlicher Form vorliegen muss.

lm Rahmen des Entlass
Krankenhaus Kontakt z.B

managements kann es erforderlich werden, dass das
zu Ärzten, Heilmittelerbringern (2.8. Physiotherapeuten
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Anlage 1a

oder Ergotherapeuten) oder Lieferanten von Hilfsmitteln und/oder zu der Kranken-
oder Pflegekasse der Patienten aufnehmen muss. Dann kann es notwendig sein, die
Patientendaten zu diesem Zweck an diese Beteiligten zu übermitteln. Dies setzt
jedoch die schriftliche Einwilligung der Patienten voraus. Diese kann mittels der
beigefügten Einwilligungserklärung erfolgen, mit der die Patienten ihre Zustimmung
zum Entlassmanagement und der damit verbundenen Datenübermittlung ebenso
erklären können wie zur Unterstützung des Entlassmanagements durch die Kranken-
/ Pflegekasse sowie der damit verbundenen Datenübermittlung.

Entlassmanagement durch,,Beauftragte" außerhalb des Krankenhauses

Krankenhäuser können Aufgaben des Entlassmanagements an niedergelassene
Arzte bzw. Einrichtungen oder ermächtigte Ärzte bzw. Einrichtungen übertragen.
Diese Möglichkeit hat der Gesetzgeber vorgesehen. Sollte diese Form des
Entlassmanagements speziell für die ggf. erforderliche Anschlussversorgung in
Frage kommen, werden die Patienten gesondert informiert und um die
diesbezügliche Einwilligung gebeten.

Es soll kein Entlassmanagement in Anspruch genommen werden?

Die Einwilligung ist freiwillig. Wenn die Patienten kein Entlassmanagement wünschen
und/oder die Kranken-/Pflegekasse dabei nicht untersttitzen soll, erteilen sie keine
Einwilligung. Wird trotz bestehenden Bedarfs kein Entlassmanagement durchgeführt,
kann dies dazu führen, dass Anschlussmaßnahmen möglichenrueise nicht rechtzeitig
eingeleitet werden oder beginnen. Bei Anträgen auf Leistungen der Kranken-/Pflege-
kassen kann eine spätere Antragstellung zur Folge haben, dass der
Leistungsanspruch erst zu einem späteren Zeitpunkt entsteht.

Die bereits erteilte Einwilligung soll widerrufen werden?

Haben die Patienten bereits in die Durchführung des Entlassmanagements schriftlich
eingewilligt, möchten die Einwilligung jedoch zurücknehmen, können sie diese
jederzeit ohne Angaben von Gründen schriftlich oder elektronisch widerrufen.

Betrifft der Widerruf die Durchführung des Entlassmanagements insgesamt, er-
klären sie den vollständigen Widerruf gegenüber dem Krankenhaus.

Betrifft derWiderruf ausschließlich die Einwilligung in die Unterstützung des
Entlassmanagements durch die Kranken-/Pflegekasse, so erklären sie den
Widerruf schriftlich gegenüber der Kranken-/Pflegekasse und dem Krankenhaus

Der Widerruf gilt allerdings erst ab dem Zeitpunkt, zu dem dieser beim Krankenhaus
bzw. der Kranken-/Pflegekasse eingeht. Er hat keine Rückwirkung. Die Verarbeitung
lhrer Daten bis zu diesem Zeitpunkt bleibt rechtmäßig.

Je nach Widerruf kann trotz bestehenden Bedarfs kein Entlassmanagement
durchgeführt werden oder dieses nicht durch die Kranken-/Pflegekasse unterstützt

Seite 5 von l7

2. Änderungsvereinbarung zum Rahmenvertrag iiber ein Entlassmanagement nach $ 39 Abs. 1 a S. 9 SGB V v om '12.12.2018



Anlage 1a

werden. Dies kann dazu führen, dass Anschlussmaßnahmen möglicherweise nicht
rechtzeitig eingeleitet werden oder beginnen. Bei Anträgen auf Leistungen der
Kranken- oder Pflegekassen kann eine spätere Antragstellung zur Folge haben, dass
ein Leistungsanspruch erst zu einem späteren Zeitpunkt entsteht.

Bei Rückfragen zum Entlassmanagement geben das Krankenhaus oder die
Kranken-/Pflegekasse gern weitere Auskünfte.

Ort, Datum Unterschrift des Patienten

lch handele als Vertreter mit Vertretungsmacht / gesetzlicher Vertreter / Betreuer

Name, Vorname des Vertreters Anschrift des Vertreters

Unterschrift des Vertreters
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Anlage 1b
[B ri efkopf Kran ke nh au sträge r]

N u r vo n g es e tzli c h kra n ke n ve rs i c h e rte n Pati e n te n a u s z u fíl ll e n !

Name, Vorname des Patienten

geboren am

wohnhaft in

l. Einwilligung in das Entlassmanagement und die damit verbundene Datenverarbeitung

lch willige ein, dass das o. g. Krankenhaus für mich ein Entlassmanagement durchführt. Dabei

geht es darum, für mich eine lückenlose Anschlussversorgung nach meinem

Krankenhausaufenthalt zu gewährleisten. Zu diesem Zweck darf das Krankenhaus die

erforderlichen personenbezogenen Daten verarbeiten. Dazu gehört unter anderem die Weitergabe

der erforderlichen personenbezogenen Daten (2. B. die Diagnose, Angaben über die erforderliche

Anschlussversorgung und die einzubindenden Nachsorgeinstitutionen) an meinen

weiterbehandelnden Arzt und z. B. an Rehabilitationseinrichtungen, Pflegedienste oder

Phys iotherapeuten.

tr Ja E Nein

Angaben zuZiffer 2 nur erforderlich, sofern unter Ziffer I ,Ja" angekreuzt wurde:

2. Einwilligung in die Unterstützung des Entlassmanagements durch die Kranken-/fflegekasse

und die damit verbundene Datenverarbeitung

lch willige ein, dass das Krankenhaus meiner Kranken-/Pflegekasse

die erforderlichen personenbezogenen Daten übermittelt, damit diese bei Bedarf das

Entlassmanagement unterstützen kann. Dies kommt dann in Betracht, wenn bei Notwendigkeit

einer Anschlussversorgung eine gemeinsame Organisation dieser Anschlussversorgung durch

Krankenhaus und Krankenkasse erforderlich ist. Meine Kranken-/Pflegekasse darf die ihr vom

Krankenhaus überm¡ttelten erforderlichen Daten ausschließlich zum Zwecke der Unterstützung

des Entlassmanagements verarbeiten und nutzen. Über meine Einwilligung hierzu informiert das

Krankenhaus meine Kranken-i Pflegekasse.

tr Ja E Nein

Meine Einwilligung ist freiwillig. lch kann sie jederzeiT ganz oder teilweise ohne Angabe von

Gründen schriftlich/elektronisch widerrufen. Willige ich nicht in das Entlassmanagement und die

unter L und 2. genannten Punkte ein oder widerrufe ich meine Einwilligung, kann das dazu

führen, dass Anschlussmaßnahmen möglicherweise nicht rechtzeitig eingeleitet werden oder

beginnen. Der Widerruf gilt nur für die Zukunft.

Ort, Datum Unterschrift des Patienten

lch handele als Vertreter mit Vertretungsmacht/gesetzlicher Vertreter/Betreuer

Name, Vorname des Vertreters Anschrift des Vertreters

U nterschrift des Vertreters
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6. Nach Anlage 2 werden folgende Anlagen 3a und 3b angefügt:
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Antrag auf Anschlussrehabi litation
Versic herlelVersicherter (Name, Vomame) Krankenfiasse

Straße, Haus{',lr Versicherlennurnrner

Fostleitzahl, Wohnort Geb.-Datum

l. Angalren der Versichert€n/ des Versicherten {vom Versiclerten auszufûllen}

l. Àngaben zur Pflegebedürftigkeit

Bêsteht Pñegebedärfligheit nech SGB Xl?
s nein u ja, Pflegegrad _ n beantragt

2. Fragen zum Rentenbezug und zur Altersvorsorge

Erhalten Sie e¡nè der nachsteh€nden Le¡stungen odêr ist eine solche beantrryt?

Renlenbezug Rentenantrag Trãgerde¡Renlenversichenlng
AllersrÊnte trje trnein oja onein
Renle wegen Enrverbsminderurqq a ja o nein o ja o nein

Wenn Sie diese Frage 2 ¡n allen Teilen mit ne¡n bëanlwortêt hâben, bltte nâchfolgende Frage 3
beantwoden, ensonsten weiter mit Fraç 4.

3. Fragen zum derze¡t¡gen Beschäftigungsståtus und zu entrichleten Rentenyers¡cherungs-
beitrögen

Befinden Sie s¡ch in Altersleilzeit?
nnein tija
tNurden fúr S¡e BÊ¡tråge zur gesetz¡ichen Rentenvers¡cherung oder zur Alterssicherung der Lardwirte
enlrichtel oder angerechnet?
n ße¡n n jâ

ggi. auf Grund von I I M¡nijôl! I I K¡nderer¿¡ehungsaeilen l I Pflegê rron Angehörþen
l ¡ Versorgunûsausgþich

¡f. Fråg€n zur höuslichen Situât¡on

ln welchem Stocturert wohnen Sie?

lst ein Aufrug vorhanden?
t t nein ri ja

Besônderheiten zu lhrer häusl¡chen Situation (2. B. Treppen ¡rn lnnèn- und Außenbereich):

5. Wie ist lhre derzeitige soziale und häusliche Versorgungssituation?

Leben Sie
¡ t zu Hause und dort t r allein oder

l I m¡t Ar¡gehörigen/mit so,nstþen Personen

r r im Bêtreulen Wohnen

I i ¡!r einêr Alten-/Pflegeeinrichtung

lst die höusliche Vêrsorgung aktuell sichergestêllt? i I ja r : nein

Anlege 3a zum Rahmênyertrsg - Antrag Anschlussrehabilitation
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6. Behandelnde H¡usär¿tin/behandelnder Hausarzt (soiern vorhandenl

Nanre, Vomarne

Adresse (soweit bekannt)

Straße, Haus-Nr Telefon-Nr

PostleiÞahl Wohfiort

7. Spezielle Anlorderungen und individuelle Wtinsche an die Rehabilitationse¡nr¡chtung
(2. B. Nennung einer gewünschten Rehaþilitationseinrichtung mit Begri¡ndungl

8. Für weitere Fragen {2. B. Zuzahlungen, Wunsch- und Wahlreclrtf beachten Sie lritte das
be¡geft¡gte Merkblatt oder wenden Sie sich an lhre Krankenkasse

(}rt, D,*um Lklle{r,chrifÌ d€r¡d€s Vërr¡chÊ{tsn oder derldes gesetzliÊl¡en V€{Herißô/Êrt¡ätêrs

Datenschutzhinn¡eis {g 82a Abs.2 SGE Xl:
Oie ¡n d¡esem Antrag genannten Dalën sind uur Pútung des Anspruchs auf Rehabililationsmaßnahmen
und Auswahl einer geeigneten Einrichtung nütwendig- Rechtsgrundlagen für die Datenerhêbüng s¡,nd

$ 284 Ab's. 1 Nr. 4 i.V-m. $ 40 SGB V sowie S 2S4 Abs" 1 Nr. 17 SGB V, Rrr e¡ne mägliche Beteil¡gung
dês Msd¡zin¡schen D¡enstes der Kran¡(enversicherung $ 284 AbÊ- I Nr. 7 SGB V i.V.m. $$ 275 Nx.2
Nr. 1, 276 und2T7 SGB V. lhre Mitwirkung isl zur BearÞeitung des Anlrags auf medizinische Le¡sh¡ngên
zur Rehsbilital¡on erforderlich, wozu Sie gemäß $S 60 und 66 SGB I verFflichtet sind. Fehlt lnre
Miiwirfiufig, kann dies zu Nachteilen be¡ der LeistungsgeÍrährung führen.

E¡nwllligung zur Übermittlung persänlicher Dslen ån d¡€ Krðnkenftåsse:
lch l¡in damit einverstanden, dass meine Kranftenkasse von den im Antnag aufgef,rhrlen behandelnden
Är¿t¡nnen¡Ãrden, Krankenhäusem und genannten Leistungsfägem ärztliche Untêrlagen und Auski¡nfte
anfsrdem kann, sovveit diese für die Beur{eilung und Entscheidung ülrer meinen Antrag auf LeÍstungen

¿ur medizinisch€n Rehabilitalion erforderlich shd. lnsou¡eil entllinde ich die ol¡en genannten Personesl
bzsr. Stellen von ihrer Schweigepllicht. Oie hiêrfi¡r erforderlichen är¿tlichen Unlerlagen und Aushúnfte
derf meine Kranftenkasse ausschließliclÌ zum Z'.lr€cfie der Beurteilung und Entscheidung üþer nìe¡n€n

Antrag auf Rehabilitalionsrnaßnahmen verarlreilen und nuEen- Meine Einwillþung bl freiwillig. M¡r ist
llekannl, dass ich dies.e Einw¡ll¡gungsêrtlärurìg jeder¿eit ganz oder teilweise ohne Angabe von Grt¡nde{ì
mit WirÍung ftir die Zukunñ widerrufen kenn- Williqe ich nicht in die trr die Beurteilung und Entscheidung
ûber Rehâbilitat¡ûnsmaßnahmen erforderliche Datenübernrittlung e¡n oder widerrufe lch meine
Einwilligung, kånn dås dazu ühren, dass über nreinen Antrag auf RehaÞilitationsnraßnahrnen nichl oder

nicht rechtzeatig entschiêden 
"verden 

kann.

Orl, Dalum Unlersehriñ der/d* Ver=icfisten oderderldes geseldichen Vertns4Êdn/VertrÊters

Anlage 3a zum Rahnrenvertrag - Antrsg Anschlussreha.tliliktion
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ll. Angaben des Krankennûusæ (z- B- dr$ch den S,ehldlenstlCasemanagement ausanfülen)

lûenkênheus

Anschrifl

Fallnummer/Pet¡enten-lD

l. Kontalcdåtën dæ Ansprechprrtn€rs im Kranlrenhrur {2. B. Sozialdisnst Casemanrgementf:

Name, Vomams Telefon-Nr

Fax-Hr.

2. lst cine Kommuni¡tat¡on mit der Patientinldem Pil¡enten in deutschcr Språche mitsl¡ch?

u rìe¡n njâ

We$n nèin, ¡n *elcher Spreche bt eine Kommunikalirn mõg¡ich?

3. Wurde Yorbeh¡ltlich e¡nef l(o3tenüücrn¡hme Þereits einc Rehabilitåtfurnse¡ff¡Ghtung
Engefrrot?

r.i riein t] ¡å, {Nâme, Ansthrifl und Telefon-Nr-}

Anlege 3e a¡m Rehmenyertråg - Antreg Aßschfussrehabililation

3
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Arzllicher Befundbericht - Anlage zum Antrag auf Anechlussrehabilitation

l. Allgemelnc Angab.n

¡-l- PeËomlbnderJdsVericlrerbn:

llne Geburlsd¡tum GÊ$hlÆltt

m&rrilich
nEbl¡4r
drv€rs

L.

tl
L

Vorn¡rn Væielrrrüennmr

12. lrfrl€tiilr

I - Hr¡4rulosiæletle Erkmkmgen r I Kå.diologie i. ¡{eurologte l, Geriafr¡E

I rSÖnstbe

¡B¡rtËl{ndÊx u. FR-tnder (siehe Anlå€e: beí Nsßbgie und Gaiaùie beizuñigm)

13. D¡Ê Kr¡*¡frù¡usùetmdlmg ggf. einsclrnaf,Sch Fri¡trnob,ûñsrlion und ïYinr&ehandur¡

A.ú¡¡hmedsùm vqs¡¡ssidrtl¡ches ErBgsdstun

l.¡1. tìrÊ{drn d¿firc¡l lgrulog¡scñe, glèriaar¡sche odtr f.Gâ¡¡ô.rgnifËnde F ûünh{¡alila'¡ûr¡imaûilahm:$ ûrch¡êliñrf?

t. nein L ¡å

¡5- D¡å lrrrcùlluisnhåilitdion soü rrfulgcn

li Eb D¡rÊhlvEdegung t. frütEstenr årn _, *¡l

ll. Rchâb¡¡ttåt¡offibrdü¡fnigße¡t

ll.t. AntrogErcleysnte Funktionsd¡tgnûsen in der Re¡hËnfoloe ¡hrer Bedel¡tuno (CodieruÐg hmket und eodståndþ)

Funklionsdiaglm tIu¡pmæctlüsd {

tcf!.10{H

l¡€¡ferÞ
lol¡l¡-
s¡l¡oÍ

Ur:¡ot¡e
dË
Erkr.

¡rbonll¡ltÐr
ñ-ffi¡
L - llîlt
B -ù{*l

ffi-ffiq
B- l{ Hnnffie

&8. UilUÍq
I - ßo&q M tûíërÞ. Zcts &slhffin

1.

2.

3.

4.

5.

I ttre h¡e¡ atEÈgeôcîefi tliågnoße5afilùs*l umfEgs dê BúEOno*n zlrfi ,UeitFunkt dff AnbåBstenung urd lúnnã lEn deß EflËds!¿ñågnoiên
sbì¡¡cicter¡-

11.2. Orcùgeñihrte BCundlungen

L Opsretion 4r Wdcùe? oPs

Wunde gÊeú*ì¡oÊeen srd reidûs?

t. åDdÊfe BÊfimd$urtgen, urld zffir

lJ¡s llne¡t

11.3. Kffiplikåf¡orrên ¡n ã*ùrêll€ì EÊù¡ndltrngsvËrl¡uf

il ne¡n r rjå

WênniE ll im dir€klenZussmmerñsng mirderAfildù¡5sGh3bðit¿isrñlhrenden Dia6no:e {z B. poaloperdie Llnlim
der

Anlage 3b zum Rahrnenvertråg - Ãr¿tlicher Befundbericht zum AR-Antrag

Vsi,Eherûe, VsicåÊrhr lltæ, Vomnml: Grb-Ðetûr:
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. . kardiwåEkulår (z E. l-leE¡nt¡rkt, Embolie)

L sonstigeiz B

Êes¡€dêluñO mit mdltir€sisiÊntën Keimeî?
I I j¡, vÊlche Keime? _
I na-n
r nichl bekannl

11.4. Oml*n oder besteôen långertr¡sl¡ge l>6 llon¡te) ¿llta0sE¡evarite gee¡ntråcàligungen?
(Bsrtei{mg æm ZeiÞmftt de¡ BÊfr¡ndurE}

Lmn md Yllses¡ffidung
bein ãàõrenZ¡¡sdtaÆr.

ufid
ElbdnidmgP'r z B. ilhþå ¡netûã¡dêr loãnitu€r
Fåhiúeitenl

æn iÀfilatr

Alþrmeine Al¡fgãb€n {¿ E. in dË tåflll$ft
tudine inbbe atnÉhffi d€r lõrpÊrfx'H Fes#Hl -lH Þ,undM,

lbrmunikalion þ L le¡m Sæúeç¡ff0en Êin€É

bêeínHúbgHr sprd.ù¡Æ€s âlûnfidrgl AbnmÌ f,èin ,.¡èund#:

frlolS¡itil {z A" b!¡m lãrftf, |ål!EHSù€*èn lnd
TEppËr*i¡trr ods benn Had- urd turîgêbãrctr
i¡tt¡læSdlml

€H ..þundffi

Selbstvmrgung þ E- beim Vitxdsr, fur nd
Âra}le¡dËr úrú Ssregmg*¡nsdtñnhugßn¡ Âeln Þundffi

Hiiusl¡cùé LêbËn i¡.Ê- bcimEi¡¡ta*r'.
i¡*eeiþnlt!ùðÊ¡Er\ Har*teihn alediFr ir|Cge
drEsffi hõrpstkhs SÊlaslbãfreitl

o ftBn . i¡, und arr;

llilrxpmel¡e ¡nter¡lliomn und
tgeeirñchl'€ungEn bÊim ¡Árfüau

mddË
md

lHm *Àdm L

hõrpãl¡:tso*r f ogril¡Er

¡¿ÐdaE

lgßÊ¡nbãdrligtngÈn h d$ l¡bensbúeidH Âô€¡t
ütd Brl**tältþ'r'g'Elì¿Þhrg lnld gü¡ngu¡d
E¡Ëdl¡ãidhng€n h d€r nùlsdEllidnn
Egüstu¡gþeftl

,ßn Êúdæ

Grm¿in:cN¡dt¡hbe¡ {z B. hei d*T*lmtma
Sor{i*lm. tdLrClên ûd æ{iõs¿n ¡ngeö.ls'
lddge abnêhtìendÊr lñrptllidnr F:sr*r)

nÊ¡n ' ir$dæ

lll. Rehab¡¡itil¡onsfüh¡gkê¡t

lll-l- 8Ê.tèht Ê¡nê ¡ulr.è¡cùènde kiirperl¡cåc und psychischlkogn¡liv€ Bêtâstb¡rl€il l.ln in dtrTher¡p-¡è h¡hmêhmêí?

lr¡ein trja

lll.2- Vor¿urs¡cûtlictx Bet¡stbdlEit in HinHioit ¡uf d¡ê durchgef,¡hrtê lntervention zm Zeilpwkl ds An{ritts der
ÈEGhhssEha,bilil'tion

]vollbelFslbBrlleilbela51bafm¡t|lUb(lng55låbll
,q¡passug ê¡nã ,¡rtÊrim3pro$êse ¡st erfu¡gt I I ia I i rE¡n

Ã*¡{!¡M.*.

lll-3" lst ein beændèref UntÊEti¡l¿urigsbedårf ¡n Bereieh de¡ Selbstresrgung erüodêrliclì?

I Ineln

Anlaqe 3b zum Rahnìenvertrag - Ãr¿il¡cner Befundbericht zunì AR-Antrag

Vefe¡'cheftei Vefs¡ct*.ter lHårn€, Vomilleì: Gê&-Ðat¡r¡:
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Anlâge 3b zum Rahmenverlrag - Ãr¿fl¡cner Betundbericht zum AR-Antraq

Vtri¡cbÊrtèi YêFr¡chÈhr lìlün , Vrmillel: G!b-Ð¡tm:
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lV. Rehabil¡tål¡onBz¡elcÍ+rogno$e

Uelclns si¡rd dic ro¡Hisctnn, ¿[t¡gsrulw¡nþn Reh¡bliHioreiele unüer Beräcl*ichligung das tÈheri¡cn ltêdilË und d*
fudiviú¡¡ll ngrùarÉÈnrn Err. fürdmrng:lEihi¡en Res:ourcen?

V, Zusf,trtrtenfassendeB€w€rtnng

W.ûEùe R.'l¡!ffi tãlirûsût lid ermpñûlên?

t,l åmbulBnl t.r åíîbul8Êl mob¡|. Eil (z B. :cfixre Olierrienrn0Þdõn¡rig. tñ¡€rderunetehnderEl

r, dd*L ld

1.ry¡
Vl. Weitere relev¡rite lnfomst¡onên mr d¡e Durchfûhrun0 der Rehabil*åt¡on

VLl. y$sd$ b.sildæ lnfrrdrrurqm ¡n de Rclr*ilitrlrrceinriùtng gr*lt?

lJ tEin LljÀ lnduûcger¡:

t¡Di8lf¡e, çelalæ5

ll thêrndhêrqp¡e

U boårlim5plüllrt

t I lmnrLnrip!{Ê3sivå

U Besbnuftg

U KAthêôE¡ {J PEG

LI TEdElsns lJ Wêilhe

LJ OStuS+mùeâê

L lftaúnsùmc Adl€g€b€dirñ¡gtrAngehõrigÊr

t I gnvierende H6r-, Seh- md Søecåbetindeuu

lJ Brfülöelånge t.l fl sgsprågle Ad¡pGilË

lrl2. lUelcls Vgl¡¡lrsiliel ist für de Anr:ise Ywsidrücl: noùmnd¡O?

1.. oltenllàåeE VälÞtrsmùld l- Tgxi,Pttt l-r ltrsr{rarùsËportlieged

lstlTir üeArrEisê einÊ Bèg¡elpe¡rgr erfu.dêrl¡$? lJ ¡¡ U rF¡ì

1., Kranåenìrånsporl iil¡end

rrAS- Konf¡llld¡len És blhf,rddndÉll Kril&¿ilh¡t¡sårzli|r& beh¡ndêlnd:o l(r¡*Ël¡hilsa-áalr:

Ngnre, Vmme TeleiorpHr lf* Rúd¡fragen_

fhrn UËrcm d€r¡des beh¡nddñden frå¡erùnEãr¿tin¡.û4s S¡rnet

D¡im6.ùutdúrurb ll &f¡ Ab6- 2 SGÊ Xl:
Diê Ortã r'erds ü E ffËúrg ds gerëtd¡ctÊn Autslbã der ¡tø¡tentsa¿ ndl $ z8a SGE V urld dr¡rêa im ErüÊtl.n a¡r
Pntrtun! dGr LeÈümgEfúìiclìt (5 284 AÞs. 1 Nr. 4 ¡.V.m. S {0 SGA V), ftrêirË mõg¡úe EetÊi¡gl¡flo dec l,lediz¡ris€fEô tIeoshs dÊr
KÎankeÍv€rs¡úên¡n$ $ ¡€¡l Abs. 1 Nr.7 SGg V¡.V-m. Sd 27ãåbß.2 Nr. 1,27G und 2Tl SGA UËflÞ Erli¡lk¡rE derA¡¡frÉbêndèt
Kmhenhc¡sr ds RcteÞiliatixnùågÊr mú dsn SGB lX ($ 284 A¡,s. I Nr. l? SG€ V).

2. Änderungsvereinbarung zum Rahmenvertrag über ein Entlassmanagement nach $ 39 Abs. 1a S. 9 SGB V vom 12.12.2018



Aìlage 3b zum Râhnrenvertrag - Ãrztlicher Befundbericht zum AR-Antrag

I perfrøn ardo:mprsdre GasùÐs¡oftúe
t E ,itontg drd, Mug*trord€rþstutæ endGkopi*fn A3grGtqn¡

Vmichertel Væicherter {Nme, Vomæl: Geb-Ðdm:
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L Barthel-lndex {Bitte Punklzshl ûnkreuzen; l)ei l'¡eurolog¡e und Ger¡atrie beizufüg€n}

F{qan

. kffilÊ4tælbgtå¡dioodsee{bståndiæFEGl86chic*unol-Vemuno t0

. H¡lfÈ bÊi mundoer€c|¡ter Vorb€Ëih¡no. aber selbsLïndids Einmhren Êder l-Sfe bei PEG€e*¡ì¡ckum¡-V€Eomum 5

a hein salbctåndbs Einnehmen uæl keine M3/PEG1-Emåhrung 0

Aufsetzen und Umsetzen
. konÐleü s€lþetind¡g aus lþoeãdêr Po6il¡on in (Roll-)Sruhl und zuri¡{S( 't5

. Außbhl od€î !Êririge HiltÊ {ume€c+ru[e låiênhitê] 't0

¡ sheôlidp Hilfe losdruhe Laish¡lfê odêr mfêcçiõnê¡tê H¡lfÈ¡ 5

. sird tetlis.lì n¡drt ils dm Be{t trÃnsfêríÈn 0

S¡ch wâsrhen
r w Ort lbmdelt iêlbilåndio inll- ZãhnÐuÞ€. Rsisen md Fris¡êH Â

. e{ñlh -S'nichl 0

Tñ¡lôllônlrôñ¡rft¡¡ñd

vsorl lomFleü selh,stifldige Nuh¡ng von Toilêttê odêrToitÊttênstull inlL Spûlung Í Reini¡Ung l0

uæôd HifiÂ d* Àr*Êi^hl f6 ?ñ¡lain-.ylar ?d*øldrÄlÉilÉrrM à&r då'Êõ !ìôñlrffi , Eldñiñrr6â Âr+rrdÊ,rl¡Èh 5

a bênùbtfeld¡soñ uÊder Ío¡lelte noch TfiÌettjênslltd 0

BadeniDuschen

a selstårdioes Eaden odêr Duscfterì ¡flk|. Ei*JAusgis- 5i{$ rÞiniffi wd útmchmn 5

. Êrfrllt.S' nicht 0

Aufslehen und Gehen

olìnc Åufsicht õdtr person€lle H¡tþ vom sitr in dÊn Si¡ncl ldrìm€fi r¡rid mindesùe{ìs 5f¡ m pûlC Gehtr¡gH lâ5tr ggt tn¡t
Süídr€ilïiêh3iüæn) Oelten

rã

. olìnê Ar¡ts¡cm ode{ persðn€llê Hilþ m SiE in dèn St¡¡d }qnmefl urÉ mindstens 5O m lDL Hiüg €ùË GehwåâFrl3 gÈlrèn t0
a m¡t L¡¡€rihife oder €ehwago rcm SiÞ in dtr Stend üômn¡en uôd Stækñ ¡m WotflbÊEich bcu¡¡higä

6ltèmåt¡u im Wohnbèrei.*r kÐmplelt selbslånd¡g ¡m Rôllstuhl
5

. êrñlll ,6{ ñ'Eht f¡

TreÞpsn$le¡gen

ûônê Aufstufrt ods peænelle HiÍÞ þgf- intl- S¡õd($rC*helûlzen) m¡ndælms ein Sltodasl hina¡¡f- ur¡d hinuãt€rsle¡gèn to

ñit Àrñr¡chf ôrltr I ¡ie¡rt¡ilte zinrl Án Êì¡rJrwtr hin¡¡ d 
' 
¡rvl hin' 'nlsr 5

. sñllt -å' nichü 0

An- und Auskle¡den

zieht sich in argemesse¡èrzÈil selbÊtånd¡g T€g€sffeidurE. Sdruhe (und ggrf. benöligte HilËnnitÞl ¿8. Afil¡lhmmbose.
Sirùmpúe. Pmlhesm) u und aus

t0

. hle¡de{ mindèrtens den Obe{'lrõrper in ångemessênêr Zeil selüsüind¡g sn ünd âus. eoiBm di€ Lj'tensil¡en ¡î grê¡bBrer Nåhe
r¡ñd

5

. edüllr-8rf,ichi 0

Stuhlkontinenz
. ¡5t sùrhlkffit¡nffit, ggt sêlbçtånd¡€ be¡ Ektålen Abfûhrm¡ßnåhmeo od€r¡'ñus.pr¡prÐeter (AP!'VemEmg t0

ist duEfiBchrútdi{h nii*ll mehr sls lx/Wæhe s¡uilir{ronlír¡Ênt oder benõtigit HiilÈ b€i rc*t¡len ÀHährmaBnatmenl{AP}
Vemrgurg

6

ist durEhsch¡dtd¡dr .fiêhr âls lrl/Woc*Ê stuhlinkofltinef,t 0

l{Arn¡nkôniinên7
ist ha,mkoil¡nentgglÊf ko.npÈri3ièrt sê¡nê H¡m¡rd(o.¡tnenz/ì/ereorgti sê¡nen Drue{€üê,tÊr{DKl kompiêü sèlbÊtãnd¡g und rnit
Ertolg (hêin E¡måsren von Kleirrurq oder geüuÉsch€)

t0

konpensiÊrt sêine Håminkoßtinêrìz sêlbsLlind€ und mh r:benriegendem Erfolg (durÊhschnitdi*| nicm mëhr sls I tTåg
Einnãs5èn rrbn Xleidung ûdår BèttwåschÊ) Ér bènôt¡gt l-¡¡lfe bci ds Værgung sË¡æ3 Hernkalhètel:ystenìt

. ist durchschnitditfi ¡rnhr als I x,fTÉg hâfi¡nkorittneflt 0

2. Änderungsvereinbarung zum Rahmenvertrag über ein Entlassmanagement nach S 39 Abs. 1a S. 9 SGB V vom 12.12.2018



Anlage 3h zum Râhmenvertrag - Ar¿tlicher Befundberichl zum AR-Antrag

?. Fñihret¡a-lndex (FR{r¡dexl þt l{euotogrÊ ün Geñ¡üe Þetattqenl

Vrrsichcrtaj Ys¡dEriÊr llilðrE, Vomilnêl: Geb-Odun:
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mtn n P
trntEfl s¡mÊdzinEt'¡ ûbêrurdrrmgcpf üùtigÊr ZustÂnd 0 -50
Aås¡ugFllilhtig€s Trach€o5tonrå 0 -ã0
lrÍPnnittier€nd€ 8såùnung 0 -m
E€ãufïr:ht¡ounsstflichlioe Orimtierunoslòilm lveúi{rthitl 0 - åfr

EeauE*ltrtþungspft¡chl¡gF Verfi åften5slðfl rU lmit Ebefi -
únd¡'odêr F¡emdqÊtöhrdur¡qì

0 -50

0 -Æ
Bear¡Ëit*ttigungsgf, ichtioÊ Sðl*¡d(s6rung 0 -ã0

2. Änderungsverelnbarung zum Rahmenvertrag über ein Entlassmanagement nach S 39 Abs. 1a S. 9 SGB V vom 12.12.2018



Artikel 2

Diese Änderungsvereinbarung tritt mit Wirkung zum O1 .01 .2019 in Kraft.

Berlin, 12.12.2018

rba

Kassenärztli ng, Berlin

Krankenhau aft, Be n
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