AOK-Bundesverband, Bonn-Bad Godesberg
BKK Bundesverband, Essen
IKK-Bundesverband, Bergisch Gladbach
See-Krankenkasse, Hamburg
Bundesverband der landwirtschaftlichen Krankenkassen, Kassel
Bundesknappschaft, Bochum
Verband der Angestellten-Krankenkassen e. V., Siegburg
AEV - Arbeiter-Ersatzkassen-Verband e. V., Siegburg

beschlieRen folgende

Festbetrage fiir Inkontinenzhilfen

1. Dezember 2004
Inkrafttreten: 1. Januar 2005



Die Spitzenverbande der Krankenkassen bestimmen gemaR § 36 Abs. 1 SGBV i.V.m. §
213 SGB V gemeinsam und einheitlich Hilfsmittel, fir die Festbetrage festgesetzt werden.
Die Spitzenverbande der Krankenkassen setzen auf dieser Basis die nachfolgenden Fest-
betrage fur Inkontinenzhilfen fest. Die Festbetrage treten am 1. Januar 2005 in Kraft und
gelten bundesweit.

Bei den Festbetragen fiir Inkontinenzhilfen handelt es sich um Bruttopreise, die die ge-
setzliche Mehrwertsteuer in der jeweils geltenden Hohe enthalten. Eine ggf. notwendige
Anpassung wird im Rahmen der nach § 36 SGB V i.V.m. § 35 SGB V vorgeschriebenen
Uberpriifung vorgenommen.

Mit dem Festbetrag sind samtliche Kosten, die im Zusammenhang mit der Abgabe der
Produkte entstehen (z. B. die Materialkosten, die Einweisung in die Handhabung der Pro-
dukte und andere Dienstleistungen), abgegolten. Die Inkontinenzhilfen haben mindestens
den Qualitatsstandards des Hilfsmittelverzeichnisses nach § 128 SGB V i.V.m. § 139 SGB
V zu entsprechen.

Die Festbetrage gelten fur die aufsaugende Inkontinenzversorgung (15.25.01.0 "anatomi-
sche Vorlagen, Groke 1" bis 15.25.03.2 "Inkontinenzhosen, GroRe 3"). Die Festbetrags-
festsetzung fur die ableitende Inkontinenzversorgung ist zunachst zuruckgestellt wor-
den.



Festbetrage fiir Inkontinenzhilfen

Schliissel Leistungserbringergruppe*®
11 00015/1500015/19 00015

(Abrechnungscode / Tarifkennzeichen)

Positions- Bezeichnung
nummer

15.25.01

Saugende Inkontinenzvorlagen (pro Stiick)
15.25.01.0 Anatomisch geformte Vorlagen, normale

Saugleistung, GroRe 1

15.25.01.1 Anatomisch geformte Vorlagen, erhéhte

Saugleistung, GroRe 2

15.25.01.2 Anatomisch geformte Vorlagen, hohe

Saugleistung, GroRe 3

15.25.01.3 Rechteckvorlagen, GroRe 1

15.25.01.4 Rechteckvorlagen, GroRe 2

15.25.01.5 Vorlagen fir Urininkontinenz

15.25.02 Netzhosen fiir Inkontinenzvorlagen (pro
Stiick)

15.25.02 Netzhosen, GréRe 1 und 2

15.25.03 Saugende Inkontinenzhosen (pro Stiick)

15.25.03.0 Inkontinenzhosen, GroRe 1
15.25.03.1 Inkontinenzhosen, GroRe 2
15.25.03.2 Inkontinenzhosen, GroRe 3

15.25.04

(Streifen / Kleber)
15.25.04.1 Urinableiter fiir Frauen
15.25.04.2 Urinableiter fiir Manner
15.25.04.3 Urinableiter fir Kinder

15.25.05 Urin-Beinbeutel (pro Stiick)
15.25.05.0 Beinbeutel ohne Ablauf, unsteril
15.25.05.1 Beinbeutel mit Ablauf, unsteril
15.25.05.3 Beinbeutel mit Ablauf, steril
15.25.05.4 Kinderbeinbeutel, steril

15.25.06 Urin-Bettbeutel (pro Stiick)
15.25.06.0 Bettbeutel ohne Ablauf, unsteril
15.25.06.1 Bettbeutel mit Ablauf, unsteril
15.25.06.2 Bettbeutel ohne Ablauf, steril
15.25.06.3 Bettbeutel mit Ablauf, steril

Externe Urinableiter (pro Stiick)
15.25.04.0 Urinal-Kondome/Rolltrichter inkl. Fixierung

Festbetrag Kennzeichen

0,28 €
0,34 €

0,42 €
0,18 €
0,22 €
0,20 €

0,77 €

0,48 €
0,50 €
0,67 €

hicht besetzt
hicht besetzt
hicht besetzt
hicht besetzt

hicht besetzt
hicht besetzt
hicht besetzt
hicht besetzt

nicht besetzt
hicht besetzt
nicht besetzt
nicht besetzt

* gemal Richtlinien nach § 302 Abs. 2 SGB V in der Abrechnung anzugeben.

Hilfsmittel

(Anlage 3 zum

DTA)*

00

00

00
00
00
00

00

00
00
00



15.25.07 Urinauffangbeutel fiir geschlossene Systeme
(pro Stiick)
15.25.07.0 Bettbeutel nicht besetzt

15.25.08 Auffangbeutel fiir Dauergebrauch (pro Stiick)

15.25.08.0 Urinbeutel fur Dauergebrauch nicht besetzt
15.25.10 Stuhlauffangbeutel (pro Stiick)
15.25.10.0 Beutel mit Klebeflache nicht besetzt

15.25.11 Zubehor fiir Auffangbeutel (pro Stiick)

15.25.11.0 Haltebander fiir Urinbeinbeutel (Preis pro Band) nicht besetzt
15.25.11.1 Halterungen/Taschen fur Urinbeinbeutel nicht besetzt
15.25.11.2 Halterungen/Befestigungen fiir Bettbeutel nicht besetzt

15.25.12 Urinalbandagen (pro Stiick)
15.25.12.0 Urinalbandagen nicht besetzt

15.25.14 Einmalkatheter (pro Stiick)
Einmalkatheter fiir Frauen inkl. Gleitmittel /

15.25.14.0 Beschichtung nicht besetzt
Einmalkatheter fir Manner inkl. Gleitmittel /

15.25.14.1 Beschichtung nicht besetzt
Einmalkatheter fiir Kinder inkl. Gleitmittel /

15.25.14.2 Beschichtung nicht besetzt
Einmalkatheter mit angeschlossenem Auffangbeutel

15.25.14.3 inkl. Gleitmittel / Beschichtung nicht besetzt

15.25.15 Verweilkatheter (pro Stiick)

15.25.15.0 Ballonkatheter fiir Frauen (ohne Gleitmittel) nicht besetzt
15.25.15.1 Ballonkatheter fiir Manner (ohne Gleitmittel) nicht besetzt
15.25.15.2 Ballonkatheter fiir Kinder (ohne Gleitmittel) nicht besetzt
15.25.15.3 Ballonspiilkatheter nicht besetzt

* gemaR Richtlinien nach § 302 Abs. 2 SGB V in der Abrechnung anzugeben.



